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SERYJA II. ROK XXI.

GATETA LEKARSEA

Tresé. 1. D-r Warraszewskr, Leczenie przymiotu za pomocg podskérnych wstrzykiwan ka-

lomelu tudziez zwigzkdw tlenowyech rteei. — II. K. SzapEk. Leczenie przymiotu za pomocg glgbo-

kich wstrzykiwan z0ttego tlenniku rtgei w migsnie pusladiewe. — III. K. SzapEk. Teoryja wste-

eznego zarazenia sig matki przymiotem od plodu (Théorie ,choc en relour). Studyjum kryty-
czne [Dalszy cigg). — Wiadomodei biezgee. — Dodatek. — Ogloszenia.

[ LECZENIE PRZYMIOTU

za pomocg podskornych wstrzykiwan kalomelu tudziez
zwiazkow tlenowych rteci.

Podal

D-r med. Watraszewski,
Naczelny lekarz szpitala S-go Lazarza w Warszawie,

Zanim w powyzszym przedmiocie ukaze sie praca obszerniejsza, pozwolg
sobie zamiedcié dla wiadomosci Szanownych Kolegéw, kiorych rzecz ta zajgé
moze, krotkie sprawozdanie dotyczgce wynikéw leczenia przymiotu wzmianko-
wanemi $rodkami.

W polowie 1884 r. stosowaé zaczalem przy leczeniu przymiotu, tytulem
proby, metode podskérnych wstrzykiwan kalomelu, zalecang przed laty przez
prof. SCARENZIO '), nastepnie zarzucong jako niepraktyczng i dopiero wskrzeszong
w 1883 r. przez D-ra SmirNowa z Helsingforsu 2). Przekonawszy sig wkrotce
o skutecznosci i dogodnosciach zastosowania wspomnianej metody, spostrzezenia
moje zrobione na 70 chorych oglosilem drukiem w koncu r. 1884 ?). Nastepnie
w wigkszosci przypadkéow przymiotu, poslugiwalem sig wstrzykiwaniami kalo-
melu, zaréwno w szpitalu, jak i w praktyce mej prywatne;j.

Metoda leczenia wstrzykiwaniami kalomelu zasluguje na uznanie z nastgpu-
jacych wzgledow :

1) Pozwala, jak zresztg przy wstrzykiwaniach wogéle, dokladnie oznaczyé
ilosé wprowadzonego do ustroju leku, czego przy weieraniach, fumigacyjach, kg-
pielach w roztworach rteciowych i t. p. uczynié nie jestesmy w stanie.

1) Primi tentationi di cura della Sifilide constitutionale, Anrali di Medicina. 1864. Pavia.

3) On Behandling af Syfilis medelst subcutana Kalomel injectioner. Helsingsfors. 1883,

3) Zur Behandlung der Syphilis mit Calomelinjektionen. Vierteljahreschrift fiir Dermatologie
und Syphilis 3 und 4 Heft 1884.
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2. Nie naraza chorego na strate czasu [lub wydatek na felczera], nie bru-
dzi ciata ani bielizny, jak przy wcieraniach szaruchy, nieprzyjemnej w zapa-
chui ezesto wskutek przytoczonych okolicznosci zdradzajgcej cierpienie, jakiem
chory jest dotkniety.

3. Zamiast 20—30, a czasem i wiecej wstrzykiwan robionych codziennie,
lub co dwa dni, uzywanemi dotychczas w tym celu roztworami zwigzkow rteci,
i ktérych przytoczona liczba potrzebng jest w przyblizeniu do usunigcia objawdéw
przymiotu, otrzymujemy takiz sam skutek za pomocg 3 do 5 wstrzykiwan kalo-
melu, robionych w odstepach tygodniowych lub dwutygodniowych. Oszczedzamy
tym sposobem choremu przykrosci bezprzestannego klucia go, a zarazem usu-
wamy potrzebe zbyt czestego przedstawiania sig lekarzowi.

4, Nie drazni i nie wywoluje w przewodzie pokarmowym zaburzen podo-
bnych jak srodki rteci stosowane do wewngtrz, od ktérych précz tego daleko
szybciej ujawnia dziatanie przeciwprzymiotowe.

Posiada jednak metoda prof. ScaAreE~zio iujemne swoje strony: Zarzucano,
dawniej wstrzykiwaniom kalomelowym, iz powodujg tworzenie si¢ ropni resp.
owrzodzen w miejscach uklucia, co tez gldwnie na zarzucenie metody wplyneto.
Zupelnie unikngé tworzenia si¢ ropni, a przynajmniej pojawianie sie takowych
sprowadzié do minimum, mozna po nabranin odpowiedniej wprawy w technice
wstrzykiwan i przy uwzglednieniu pewnych okolicznosei, co do ktérych w dal-
szym ciggu wypowiem sléw kilka; zaznaczam tylko fakt, iz oprécz bardzo
niewielu ropni [liczba takowych nie doszla dziesieciu], powstalych w samych po-
czgtkach, gdym metode wspomniang stosowaé poczgl, takowych pdzniej u cho-
rych moich nie zdarzylo mi si¢ spotykaé.

Slabg zag strong wstrzykiwan kalomelu stanowig wedlug przekonania me-
go nastepujgce okolicznosci:

1. Sprowadzajg one w pewnej ilosci przypadkéw po kilku dniach dotkliwy
bol w okolicy uklutego miejsca, w polgczeniu czesto z opuchnigciem i glebszem
bolesnem nacieczeniem, ktore in regione glutaea np. w dalszym ciggu, uciskajge
nerw kulszowy wielki, stajg sig powodem bolow charakteru newralgicznego, roz-
promieniajgcych si¢ po calej konczynie i bardzo przykrych dla chorego.

2. Powodujg w innej znowu liczbie przypadkow odczyn ogélny, objawiajgcy
si¢ pognegbieniem chorego, czasem nawet w polgczeniu z lekkim stanem gorg-
czkowym lub rozwolnieniem, brakiem snu, Yaknienia i t. p..

W sprawozdaniu mem pierwszem wyzej zacytowanem, nie wspomnialem
o powiklaniach tych, w przypuszczeniun, iz wieksza cze$é ich przypadkowemi
tylko byla spowodowang przyczynami; bol za$ wigkszy, lub mniejszy przypisy-
walem wrazliwosci chorego. PoéZniejsze jednak wlasne me spostrzezenia, jako
tez 1 innych syfilidologéw, miedzy innymi Scuustr’a w Akwisgranie ') i prof.
NEeisser'a w Wroclawiu ), usungly pod tym wzgledem watpliwosé, iz opisane
wyzej powiklania wprost z dzialaniem kalomelu sg w zwigzku. Zeby, jak utrzy-

1)  Komunikat osobisty.
?) Ueber Calomelinjectionen, Vortrag gelalten in der Versammlung der Deutschea Neotur-
forscher und Aerzte, Strassburg, d. 19 Listopada. 1885.
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muje Neisser, wstrzykiwania kalomelu wywolywaé mialy wigksza sktonnosé do
slinotoku, anizeli inne metody leczenia s$rodkami rteciowemi, wrazenia te-
go ze spostrzezen mych nie wyniostem, jesli tylko jama ustna i dzigsta przez caty
cigg leczenia i w jakis czas jeszcze potem nalezycie byly pielegnowane i jezeli
jednorazowo uzyta ilosé kalomelu nie przechodzita 0,06 do 0,10 lub nawet 0,12
grm., ktére to ilosci zupelnie sg wystarczajgce do wywolania energicznego wply-
wu na objawy przymiotu. Dzialanie na dzigsla zalezy tez po czesci, jak mo-
glem zauwazyé i od sposobu przygotowywania samego kalomelu. Chociaz prze-
twor via humida parat. daleko lepiej zawiesza sig w plynie anizeli calomelan. vapore
paratum [ SIMONS |, postugiwalem sig ostatnim, z uwagi, iz pierwszy latwiej wla-
$nie powoduje §linotok i miejscowo takze wigksze sprawia podraznienie.

Kalomel wstrzykiwalem w mieszaninie z wodg i gumg arabskg w stosunku
podanym przez SmirNowa, mianowicie biorge 10 czesci kalomelu na 5 czesci gu-
my arabskiej i 30 czesci wody destylowanej. Zwykla szprycka Pravaz’a, napel-
niona rzeczong mieszaning, zawiera w sobie okolo 0,10 grm. kalomelu, czyli iz na
jedng podzialkg wypada w przyblizeniu 0,10 grama.

Wobec przedstawionych powyzej nieprzyjemnych stron dzialania wstrzy-
kiwan kalomelowych, postanowilem przekonad sie, czy miedzy znanemi przetwo-
rami rteci nie znajdzie si¢ zwigzek, w dzialaniu swem przeciwprzymiotowem
réwnie jak kalomel skuteczny, ktoryby jednak zastosowany podskérnie nie mial
jego ujemnych wlasnosci lub posiadal takowe w znacznie mniejszym stopniu.

Po dokonaniu calego szeregu prob, przeprowadzonych z najwiekszg ostro-
znoscig, z powodu, iz wigksza cze$é uzytych przezemnie w tym celu preparatow
rteci posiada wlasnosei silnie trujgce [pierwsze wstrzyknigcia kazdego Srodka
stosowalem na psach], doszedlem do przekonania) iz najwigcej odpowiada-
jacemi powyzszemu zadaniu sg zwigzki tlenowe rteci, mianowicie hydrarg.
ozydulat. nigrum; hydrarg. oxydatum rubrum laevigatum, szczegélniej zas modyfi-
kacyja tego ostatniego, dotychczas uzywana wylgcznie w okulistyce i zapisana
w farmakopei pod nazwiskiem hydrararg. ozydatum via humide praeparatum
vel flavum,

Pierwsze dwa z przytoczonych zwigzkow stosowalem w podobnej mieszani-
nie jak kalomel, wedlug formuly nastepujgce;j:

Rp. Hydrarg. oxydulat. nigri vel.
Hydrargyr: oxydat i rubri laevigati 1,0
Gummsi arabict 0,50
Agq. destillat 10,0.

MDS. do wstrzykiwan, z ktérej to mieszaniny wstrzykiwalem choremu na
jednem posiedzeniu pelng szprycke Pravaz’a.

Ze spostrzezen mych, tyczacych 86 chorych obojga plci, w wieku wyzej
lat 15, na ktérych wykonalem okolo 330 wstrzyknigé, okazalo sig, iz:

1. Wstrzykiwania pomienionych $rodkéw wywierajg silne dzialanie na
ustrdj, co najmniej réwne kalomelowi.

2. Na objawy przymiotu, bez wzgledu do jakiego okresu choroby takowe
naleig, (syphilis secundaria et tertiaria), dzialajg one podobnie jak kalomel szybko
i skutecznie. Trzy do pigeiu wstrzyknigé, robionych w szescio- lub osmiodnio-
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wych odstepach, wystarcza, wzglednie do danego przypadku, albo do zupelnego
usuniecia objawéw choroby, albo do wywolania znacznej poprawy, o ile rozumie
si¢ glgbsze zmiany, jak np. cierpienia kostne, utrata tkanek wskutek dlugo-
trwalych owrzodzen i t. p., nie stajg temu na przeszkodzie. Innemi slowy wy-
wolujg one skutek, jaki w przyblizeniu widujemy po 30 lub 40 wecieraniach
szaruchy, lub po kilkotygodniowem uzyciu jodu.

3. Podczas gdy po wstrzyknigciu kalomelu bol miejscowy, wzmagajac sig
stopniowo, staje sig najsilniejszym okolo 4-go lub 5-go dnia i nastepnie zwolna
ustgpuje w ciggu 8 do 10 dni, to przy uzycin pomienionych srodkéw bél najbar-
dziej uwydatnia sig¢ w 20 do 30 godzin po ukluciu, w stopniu wszakze bez poro-
wnania slabszym niz po kalomelu i ustgpuje szybko w ciggu 3 do 4 dni na-
stepnych.

4. W wyjatkowych tylko i bardzo rzadkich przypadkach widzialem u cho-
rych po wstrzykunigeiu im rzeczonych zwigzkéw, objawy odezynu ogdélnego
wystepujgcego, jak wspomniatem, stosunkowo dosé czesto po wstrzykiwaniach
kalomelowych.

5. Tworzgce sig¢ w podskérnych warstwach w okolicy wstrzyknigcia lekkie
obrzmienia, przechodza nastgpnie w niewielkie nacieczenia, w formie bezbole-
snych pod skorg dajacych si¢ wyczué guzéw. Takowe znacznie mniejszych by-
wajg rozmiaréw niz guzy powstale po kalomelu, po kilku dniach juz migkng
i w ciggu paru tygodni ulegajg wessaniu bezpowrotnie, w niczem nie sprawiajac
przykrosci chorego.

6. Nigdy jeszeze nie zdarzylo mi sig widzieé ropnia powstalego na miejscu
wstrzyknigcia jednego z tlenowych zwiagzkow rteci.

W czasie kiedy wyniki spostrzezen mych, tyczgce dwu pierwszych wymie-
nionych zwigzkow rteci ogloszone zostaly drukiem w formie kritkiego sprawo-
zdania tymczasowego '), zaczalem stosowad trzeci z nich, t.j. hydrarg. oxydatum
via humida paratum vel favum, Zwigzek ten, ktorego sklad chemiczny jest takiz
sam jak bydrargyri oxydati rubri, rozni si¢ od tegoz ostatniego procz koloru, nad-
zwyczaj drobnem i subtelnem sproszkowaniem, tak, iz na palcu robi wrazenie de-
likatnego pytu, wskutek czego znacznie latwiej rozklada si¢ 1 dzialanie jego na
ustréj jest z tego wzgledu nieréwnie silniejsze, anizeli dwéch poprzednich zwigz-
kéw; z przytoczonego wiec wzgledu dla wywolania tegoz samego skutku w mniej-
szej od nich potrzebuje byé uzytym ilosci. Ze spostrzezen mych, dotyczacych
| w chwili gdy to pisze] 62 chorych, pici obojga, dotknigtych objawami przymiotu
w roznych okresach takowego, i reprezentujgcych sume 183 wstrzyknieé, wy-
niostem przekonanie, iz Srodek ten, bedac réowniez skutecznym w dziatanin swem
przeciwprzymiotowem jak dwa pierwsze zwigzki rteci, mniejsze jeszcze od nich
i zarazem szybciej przemijajgce sprawia podraznienie miejscowe.

Przytoczone zalety zoltego tlennika rteci, mianowicie szybkie i pewne dzia-
anie jego przeciwprzymiotowe przy uzyciu stosunkowo malych ilosci, lgcznie
z lagodnem oddziatywaniem miejscowem i wygodsa w zastosowaniu, pozwalajg mi

1) Centralblatt fitr die medicin. Wissenschaften 1886, Nr. 2. Behandlung der Syphilis mit-
telst subcutanae Injectionen von Quecksilberoxydeu.
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wypowiedzie¢ przekonanie, iz Srodek ten pomigdzy dotychczas do wstrzykiwan
uzywanemi preparatami pierwsze zajmowaé powinien miejsce.

Do wstrzykiwan przepisuje obecnie z6lty tlennik wedlug dwéch nastepujg-
cych formul:

1. Rp. Hydrarg. oxydat flavi 1,50 I1. Rp. Hydrarg. oxydat. flavi 1,00
Gummt arab, 0,30 Gummi arabict 0,25
Aq. destillat. q.s. ad Aq. destillat. 30,0
ponderem 30,0
MDS. do wstrzykiwan. MDS. do wstrzykiwan.

Z kilkunastu wazen, wykonanych przez magistra farmacyi ZAwADZKIEGO,
zawiadujgcego aptekg w szpitalu S-goLazarza, wypada, iz zwykla szprycka Pra-
vaz'a, obejmujgca przy cieplocie pokowej 20 gr. wody destylowanej, po napel-
nieniu jej mieszaning przygotowang wedlug formuly Nr. I, zawiera w sobie 0,06,
wedlug formuly Nr. IT — 0,04 czystego tlenniku, zwigzkéw zas rteci czarnego
i czerwonego | przepisywanych wedlug podanej wyzej formuly] miesci w sobie
jednako po 0,12 grm.. Przy uzyciu z6ltego tlenniku, pierwsze wstrzyknigcie | obje-
tosé calej szprycki] robilem poczgtkowo choremu mieszaning Nr. 1, nastgpne zas
slabszg mieszaning Nr. II, inaczej, jak przekonalem sig, merkuryjalizacyja cza-
sami wystepuje zbyt silnie, powodujgc w krotkim czasie podraznienie i opuchuieg-
cie dzigsel. Przekonawszy si¢ jednak, iz pierwsze wstrzyknigcie, sgdzgce z tego
jak utrzymujg chorzy, jest dla nich bolesniejszem od nastepnych, robig takowe
slabszg mieszaning, uzywajac do nastgpnych mocniejszej, ostatniemi czasy nawet
postugiwalem si¢ wtedy mieszaning jeszcze silniejszg, przyrzgdzong w stosunku
hydr. flavi 2,0 grm. na 0,30 gummi arabici i 30 grm. wody. Rozumie sig samo
przez sie, iz tutaj jak i wszedzie indywidualizowaé nalezy.

Zaréowno wstrzykiwania kalomelu jak zwigzkow tlenowych utrzymujg ustréj
od pierwszych dni po zastosowaniu pierwszego wstrzyknigcia pod nieustajzcym
wplywem dzialania rteci, dzialania trwajgcego jeszcze stosunkowo dlugi czas po
ostatniem wstrzyknigciu. Trudno rozpuszczalne te zwigzki rteci, wstrzykniete
pod skére, stanowig zbiornik, z ktérego dopiero pod dzialaniem spraw chemi-
cznych wewnetrznych, stopniowo tylko i powoli wytwarza sig latwy do assymi-
lacyi zwigzek rteci, mianowicie bialkan, przenikajgcy caly ustréj i uja-
wniajgcy w nim wtedy dopiero dzialanie swe swoiste. Réwnie stopniowo
i powoli nastgpuje przy uzycin tychze srodkéw wydalanie rteci z ustroju. Ze
tak jest rzeczywiscie, przekonaé sie moglem z rozbioréw chemicznych moczu, ro-
bionych przez kompetentnych wtym wzgledzie D-a NENCKIEGO i1 p. RAKOWSKIEGO.
Rozbiory moczu | zebranego z 24 godzin | w réznych czasach po wstrzyknigciu cheo-
remu hydrarg. oxydati flavi 0,06 i dokonywane wedlug metody Lupwie-ScHrIDDE-
FuErRBRINGER, Wszystkie wykazaly obecnosé w nim rteci. W pierwszych 24 go-
dzinach po wstepnem wstrzyknieciu, zaledwie slady rteci pojawiajg sie w moczu,
ilosé takowej staje sie wyrazniejszg w nastepnych dniach, pozostaje takowsg przez
caly czas leczenia i trzy tygodnie po ostatniem wstrzykiwaniu jeszcze obecnosé jej
w moczu skonstatowang byé mogla. Podobne wyniki daly badania moczu po
wstrzyknigciach kalomelu, tudziez innych zwigzkéw tlenowych rteci. W tym

GAZ. LEK. NR. 21,
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wzglgdzie zatem najwigcej zblizone jest dzialanie pomienionych $rodkéw na ustroj
resp. na przymiot, do wplywu jaki na takowy wywierajg wcierania, dotychczas
bezspornie w leczeniu tej choroby pierwsze zajmujgce miejsce.

Z licznyeh doswiadczen, dokonywanych przezemnie z réznemi srodkami
do wstrzykiwan i ktérych poczatek sigga czaséw mych asystenckich przy klinice
chirurgicznej prof. BEreMANN'a w Dorpacie. wynioslem przekonanie, iz dla osig-
gniecia najmniejszego odczynu najwlasciwszem miejscem dla podskérnych wstrzy-
kiwan sg posladki, mianowicie gérno-zewngtrzne okolice takowych, nastgpnie,
ze podraznienie miejscowe bedzie najmniejsze, jesli po szybkiem wdrgzeniu we
wskazane miejsce calej igly, zawartosé szprycki w podskérng tkanke powoli wy-
prézniong zostanie. Od grubosci skory, a mianowicie tkanki tluszczowej zalezyé
bedzie, czy igle nadawaé prostopadly kierunek do skory, czy tez wigcej skosny.
Po szybkiem nastgpnie cofnigciu igly, nalezy rownoczesnie prawie polozyé palec
na miejsce uklucia, wywierajuc na takowe przez chwile dosé silne cisnienie.
Wszelkie gniecenie lub masowanie posladka po wstrzyknigciu jest wedlug mnie
nietylko zbyteczne, lecz czesto wprost szkodliwe, gdyz powoduje, jak sig przekona-
lem, wigkszy bl i nacieczenie uklutej okolicy. Po wstrzyknigciu najstosowniej
jest zalecié choremu kilka godzin zupeinego spokoju.

Szprycke Prawaz’a wraz z iglg [nie krétszg nad trzy centymetry] nalezy
przed uzyciem, starannie oczyscié i przeplukaé roztworem 2% kwasu karbolowego
lub sublimatu |1:1000]. Po napelnieniu jej mieszaning do wstrzyknigcia baczyé
nalezy, aby przed ukluciem powietrze w niej si¢ nie znajdowalo.

Poniewaz zwigzki tlenowe rteci latwo sig rozkladajg, nalezy uzywaé prze-
tworow o ile moznosci swiezo zrobionych i mieszanin niezbyt dawno przygoto-
wanych, tudziez przechowywaé ostatnie w miejscu chlodnem i ciemnem. Przed
uzyciem nalezy plyn we flaszeczce tak diugo klécié, poki tylko widocznym jest
osad na jej spodzie i z tego wzgledu niepraktyczne sg buteleczki czarne lub bar-
dzo ciemne.

Sam akt wstrzyknigcia najczesciej jest prawie niebolesny, czasem z nie-
wielkim bywa polgczony bélem. Stopie i wrazenie bélu podczas wstrzyknig-
cia i po takowem sg u réznych osobnikéw bardzo rézne. Najczesciej tez pierw-
sze wstrzyknigcie bywa, jak utrzymujg chorzy, najbolesniejszem; przyczyny po te-
mu chyba tylko w wigkszej wrazliwosci chorego na nieznang mu operacyje¢ i jego
skutki szukaéby nalezalo.

Ramy sprawozdania niniejszego sg za szczuple, abym mogl ilustrowaé je
szczeglélowa kazuistyks, wspomne tylko, iz od kilku miesigey u wszystkich niemal
dotknigtych przymiotem chorych, do roznych sfer towarzysta nalezacych, stosuje
z najlepszym skutkiem wstrzykiwania tlennika rteci, wyjatkowo tylko postugujgc
sig innemi metodami leczenia. Robotnikom, nieraz cigzko pracujgcym w fabry-
kach, ktorzy stanowig przewaznie ambulans moj szpitalny, nie przeszkadzajg po-
mienione wstrzykiwania do pozostawania na stuzbie i sprawowania dalej swych
zajeé.

Z wyzej juz przedstawionych wzgledéw uzywam jak na teraz wylgcznie
tylko- zoltego tlennika rteci, t. j. hydrarg. oxydat. via humida parat. i takowy
w pierwszej linii uwadze Szanownych Kolegow polecam.
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Zbytecznem byloby wspominaé, iz jak przy kazdem leczeniu rtecig
tak i przy stosowaniu zwigzkow tlenowych rteci, zwrécong by¢ powinna baczna
uwaga na utrzymanie w nalezytem porzgdku jamy ustnej, a w szczegdlnosci ze-
bow i dzigsel. Czeste plukanie ust srodkami lekko $ciagajgcemi, czyszczenie zg-
bow szczoteczkg i pedzlowanie dzigsel przynajmniej dwa razy dziennie uzywane-
mi w tym celu nalewkami, kazdemu choremu surowo winno by¢ zalecone.

Okolicznosé, iz za pomoca zwigzkow tlenowych rteci, dotychczas przy le-
czeniu przymiotu nieuzywanych, jestesmy w stanie szybko i skutecznie zwalczaé
przymiot w réznych jego okresach, wygoda dalej w stosowaniu tychze srodkow
i maloznaczne ujemne strony ich dzialania, fakty powyzsze powodujg mng do po-
dzielenia sie spostrzezeniami memi w tym wzgledzie z szerszem kotem kolegéw,
zanim jeszcze dalsze obserwacyje pozwolg mi na zebranie odpowiednich danych
w kwestyi powrotow, a glownie czasu pojawiania sie takowych po usunieciu po-
przednio istniejgcych objawow choroby. Kwestyi tej jednak nie przypisuje pierw-
szorzednej wagi, od chwili jak rozbierajgc bezstronnie wyniki leczenia przy-
miotu rtecig dojdziemy do przekonania, iz, pomimo powaznych gloséw twier-
dzacych inaczej, rte¢ bez wzgledu na forme i zwigzek chemiczny w jakich cho-
remu bywa podawana, okazuje sig¢ w wigkszej ilosei przypadkéw wybornym srod-
kiem do usunigeia istniejgeych objawdéw choroby, bezsilng jest jednak do zni-
szczenia samego zakazenia w zarodku, a tem samem do zapobiezenia powro-
tom. Najwiece] w tym razie trafia mi do przekonania zdanie wygloszone przez
jednego z pierwszorzednych syfilidologéw Francyi, prof Dipay w Lyonie. Niech
mi wolno bedzie zdanie to przytoczyé w calosci: , La syphilis, mowi Dipay ?), com-
prend une série de poussées résultant elles-mémes chacune d'un reveil d’une nouvelle fer-
mentation du virus. Or le mercure n’a pas de prise sur le virus & U'état de germe, il n'en
a que contre le virus & U'état éclos. Aussi le voit on & la fois éfficace pour guérir chaque
mantfestation, et tmpuissant pour en prévenir le retour*. I méwigc dalej wypowiada
Dipay sentencyje, ktora wyszedlszy z ust tak powaznych, bezwgtpienia na zasta-
nowienie si¢ nad nig zastuguje: , NVoubliez pas d'ailleurs, que Uéffet toxique du mer-
cure s'accroit par Uaccumulation en méme temps, que son éffet curatif diminue par Uac-
coutumence. [t craignez en le prodiguant sans besoin dans les intervalles qui sépa-
rent les poussées de vous trouver désarmé contre elles; craignez au jour du danger, de
ne plus pouvotr agir qu’avec un reméde épuisé sur un organisme intolerent® 2),

1) Thérapeutique des Maladies Vénériennes. Paris, 1876,

2, Istotg przymiotu stanowi szereg wybuchéw, z ktérych kazdy powstaje wskutek budzenia
sie, wskutek nowego fermentowania ezy tei kielkowania jadu, podstawy jej bedgcego. Otéz rteé
nie ma wplywu najad bedgey w postaci zarodka, leez posiada go tylko na jad w stanie rozwinie-
tym, dla tego tez widzimy rteé skuteezng w jednym i tym samym czasie do usunigeia wazelkich ob-
jawbdw i bezsilng do zapobiezenia powrotowi tychze. Nie nalezy zapominaé nastepnie, iz skutek
toksyezny rteei wzmaga si¢ przez akumulaeyje podezas gdy efekt jej leczniczy staje si¢ mniejszym
w miarg przyzwyezajenia. I obawiaé si¢ nalezy, aby nzywajae jej bez potrzeby w odstepach dzie-
laeyeh od siebie pojedyncze wybuehy choroby, nie stanaé wobee takowyeh bezbronnym i nie mieé
ku zwalezeniu ich nie préez w dziatanin swym wyezerpanego rodka na ustrdj zle takowy znosié

mogaey.
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Z KLINIKI DERMATOLOGICZNEJ UNIWERSYTETU $-GO WELODZIMIERZA W KIJOWIE,

II. LECZENIE PRZYMIOTU
19 pomocq gichokich wstrzykiwad zoltego tlemniku rigei w migSnie poStadkows,

podal

D-r Karol Szadel< [z Kijowa].

s e~

Na rowni z rozpuszczalnemi preparatami rteci, wprowadzonemi do terapii
przymiotu przez LEwIN’a, zaczeto niedawno nzywaé do wstrzykiwan podskérnych
i nierozpuszezalnych soli rteciowych. Zalecany wtym celu jeszcze wr. 1864 przez
Scareyzio ') kalomel wkrotce porzucono, gdyz wstrzykniety pod skére, bardzo
czesto wywoluje ropnie i obrzmienia zapalenie w miejscu zastosowania. Wydobyty
znow z zapomnienia w roku 1877 przez KoeLLiKER'a 2), kalomel byl stosowany
przez niektorych syfilidologéw, a ostatniemi czasy uzywano go coraz to czesciej,
do czego w znacznej czedci przyezynila sie praca Smiryorr’a 3), podajgca do-
bre wyniki leczenia przymiotu wstrzykiwaniami podskérnemi kalomelu w emulsyi.
Wciggu dwu lat ostatnich wielu lekarzy podaje réwniez zadawalniajgce wyniki
tego sposobu leczenia [JULLIEN *), SOFFIANTINI ®), NEISSER ), WATRASZEWSKI 7),
STUKOWENKOW 9)].

Zwazywszy jednak, ze wstrzykiwania podskérne kalomelu wywolujg nieraz
objawy pedraznienia miejscowego, a nawet i ogolng reakcyje, bo gorgczke, Wa-
TRASZEWSKI ?) poczgl probowaé wstlzykiwaﬁ podskérnych i innych nierozpusz-
czalnych preparatéw rteci, mianowicie tlenku rtgeii czerwonego i zoltego tlennika
rteci. Ze spostrzezen wszpitalu S-go Bazarza w Warszawie dokonanych, autor prze-
konal sig, ze wstrzykniete pod skore tlenek i tlennik rteci w emulsyi, nie wywolu-
jg podraznienia miejscowego, a bdle, stosunkowo niewielkie, szybko przemijajg;
czasem nawet bolow zupelnie nie ma, a ropnie nigdy sie nie tworzg. Wplyw tych
wstrzykiwai na objawy przymiotu wtérnego i trzeciorz¢gdnego okresu byl zupelnie
zadawalniajgey, gdyz objawy te mijaly po 3 — 5 wstrayknigciach w odstepach
6 lub 8-0 dniowych, a z kazdg injekcyjg wprowadzano pod skére 0,06 — 0,10 tlenku
lub tlenniku rtgei. Najlepiej dziata 20ty tlennik rteci, jak wskazujg ostatnie

") Annali universali de médizina. Milano 1864. Augusto-Settembre. p. 601.

2) Centralblatt f. Chirurgie. 1877, Nr. 7.

3) Om Behandling af Syphilis medelst subkutane Kalomelinjektioner. Helsingfors. 1883.

%) Quelques mots sur les injections hypodermiques de calomel dans le syphilis. Annales de
dermatologie et Syphiligraphie 1884. 2. p. 73—77.

%) La cura della Sifilile constituzionale secondo il processo di Smirnoff. Giornale italiano
delle malattie veneree e della pelle. 1885, 1. p. 12—25.

%) Ueber Calomelinjectionen bei Syphilis. Vierteljahresschrift f. Dermatol. und Syphilis
1885. 3~ 4 pag. 677.

") Zur Behandlung d. Syphilis mit Calomelinjectionen ibid. 1884, 3—4. p. 393.

8) Ziemskaja medicina. 1885, Nr. 47—50.

9) Cblt. f. 4. med. Wissen. 1886, Nv, 2.
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spostrzezenia WATRASZEWSKIEGO '9). Wstrzykiwal go, jak inne nierozpuszczal-
ne zwigzki rteci, w postaci emulsyi, wprowadzajgc pod skoére z poczgtku 0,06
a pozniej w przeciggu trzech tygodui, 3 razy po 0,04.

Cheae sprawdzié wartosé zoltego tlennika rteci w wstrzykiwaniach pod-
skérnych, stosowatem go w klinice choréb weneryeznych i skérnych prof. Stu-
koweENKOWA W Kijowie. Wstrzykiwania te jednak robilem nie w tkanke pod-
skorng, ale pod powiez w miesSnie posladkowe [podlug nowego
sposobu SmirNOW'a, uzywanego takze i przez D-ra SorriantiNi ') ¥].
Wspomne tu mimochodem, Ze juz przeszto pél roku wten sposéb dokonywam
wstrzykiwan rozmaitych preparatéw rteciisposéb ten okazal sie bardzo dogodnym.

Spostrzezeit moich jeszcze nie ukonczylem, ale pomyslne wyniki, otrzymane
w klinice, a stwierdzone chemicznym rozbiorem moczu, sklaniajg mi¢ do oglosze-
nia tych stéw kilku.

Do wstrzykiwan zéltego tlenniku rteci w migsnie posladkowe uzywalem
nastepujgcej mieszaniny:

Rp. Hydrargyri oxydati flavi 1,00
Gummi arabict. . . . 1,25
Agq, destill. . . . . . 25,00

M. f. emulsia

Wstrzykiwania robitem szprycka LewiN’a, majgcq dlugg igle [4 — 5 ctm.|
miejsce injekcyi — posladki. Igle wprowadzam prawie prostopadle, bo tyl-
ko nieco skosnie, z gory ku dolowi, w same migsnie. Ilosé wstrzykiwan do-
konanych u 6 chorych, dotknigtych wylacznie postaciami okresu lepiezowego
przymiotu, wynosita 35 [u 3 chorych robiono po 5 wstrzykiwan, u pozostatych
4,6110]. Na kazde wstrzykiwanie przypadlo 0,06 zéitego tlenniku rteci; ro-
biono zas je w odstepach 6 — 10 dniowych, w lekkich formach co 6 —7 dni jedno,
a w innych co 8 — 10 dni po 2 wstrzykiwania, w oba posladki.

‘Wyniki moje sgq nastgpujgce:

1) Odezyn miejscowy po wstrzyknigciu zoltego tlenniku rteci bywa bardzo
nieznaczny, mniejszy anizeli po wstrzyknieciu kalomelu. Ogranicza si¢ on tylko
do niewyraznych, tepych bdléw w okolicy uktucia, b6low, ktére zwykle po kilku
godzinach ustepowaly; czasem brak ich zupelnie. U 2 choryeh béle trwaly 1—2
dni, na 3 dzien jednak okolice posladkowe byly zupelnie niebolesne.

2) Ranki nigdy nie krwawily.

3) Ropnie nigdy sig nie tworzyly ani w miejscu wstrzyknigcia ani w bliz-
kosci tegoz.

4) Roéwniez nie zauwazano nacieczenia, z wyjatkiem jednego tylko przy-
padku; na 3 dzien po 5-em wstrzyknigciu wytworzy! sig w miejscu wstrzykniecia
[w samym miesnin posladkowym| niebolesny guzik wielkosci orzecha laskowego,
ktory uleg! wessaniu po uplywie dni kilku.

0) Semaine médicale. 1886. Nr. 13.

11y Ancora sul processo di Smirnoff nella cura della syfilide constituzionale, Giornale italia-
no delle malattie veneree e della pelle, 1885. 3. p. 142.

*) Wstrzykiwania glgbokie w migénie poSladkowe od r. 1883 uzywane byly przez Aus-
sp11z’a w Wiedniu. U nas takich wstrzykiwan dokonywajg od r. 1884. (Przyp. Red.)
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5) Brak miejscowych objawow zapalnych [ropni, nacieczen], w okolicach
w ktore dokonano wstrzykiwan jest prawdopodobnie wskazéwkg, ze wprowadzony
do migsni zotty tlennik rteci bez przeszkody si¢ asymiluje i do krwiobiegu dostaje.

- 6) Badanie chemiczne moczu potwierdzilo powyZszg hypoteze.

U wszystkich bowiem 6 cliorych w jedne lub 2 doby po pierwszem wstrzyk-
nieciu zoltego tlennika rteci, w moczu mozna bylo rteé odnalezé. Badania mo-
czu na rteé dokonywal asystent kliniki, D-r Borowskr metodg przyjetg w kli-
nice przez prof. STUKOWENKOWA, a wykrywajacg nawet slady rteci. Przed
rozpoczeciem leczenia badano mocz kazdego chorego i rteci w nim nie znaleziono.
U 4 chorych znaleziono slady rteci w moczu w 24 godziny po pierwszem wstrzyk-
nigeiun, u 2 pozostalych zas mocz, zebrany po uplywie jednej doby po pierwszem
wstrzyknigciu, nie mogl byé zbadany, ale za to nastgpnego dnia znaleziono dosyé
duze slady rteci. Pézniejsze badania moczu przekonaly, ze po 2 — 5 —6 wstrzyk-
nieciach z6ltego tlenniku rteci, zawartosé rteci w moczu stopniowo sie zwieksza-
ta [od '/, do '/, miligr. na 50 ctm. szesc.].

7) Whplyw tych wstrzykiwan na objawy przymiotu w spostrzeganych przez
nas przypadkach byl nastgpujgcy: w 4 przypadkach objawy przymiotu | rézyczka,
grudki i t. p.] ustgpity po 4 — 5 wstrzyknigciach [3 — 4 tygodni po pierwszem
wstrzyknieciu]; w jednym, gdzie z poczatku byla rozyczka a pézniej wystgpila
obfita wysypka grudkowata na tulowin i konczynach, po 6 wstrzyknigciach wy-
sypka zaczela ulegaé wessaniu i w obecnej chwili [ w miesigec po 1-em wstrzyk-
nigeiu i po wystgpieniu rozyczki] zupelnie ulegla wessaniu, pozostawiwszy
tylko plamki barwnikowe; w jednym tylko przypadku wysypka (roseola confluens)
rézycowa nie znikala pomimo 10 wstrzyknigé [po 2 na raz, w przeciagu 1°/, mie-
sigca]. W chwili obecnej, gdy od poczatku leczenia uplyneto juz 7 tygodni,
a od ostatniego wstrzyknigcia tydzien, wysypka prawie zupelnie ulegla wessanin
i tylko gdzieniegdzie na piersiach, brzuchu i w przegubach lokciowych widaé
blade plamki bez wydatnych zarysow. Niejednokrotne badanie moczu tego cho-
rego zawsze rte¢ wykazywalo. Streszczajgc powyzsze dane, przychodzimy do
nastepnjacych wnioskow:

a) Wstrzykiwania w migsnie posladkowe zoltego tlennika rteei wemulsyi
bywajg dobrze znoszone przez chorychipowodujg niewielki odezyn miejscowy lub
wcale go nie wywolujg.

b) Rteé w prowadzona do organizmu tg drogg, w formie zoltego tlennika,
szybko 1 bez przeszkody do krwi sig¢ dostaje i rowniez szybko z moczu sig
wydala.

Nalezy wiec przypuscié, ze wstrzykiwania z6éltego tlennika rteci w migsnie
posladkowe, stanowigc niedrogi i niebolesny sposéb leczenia przymiotu, moga
by¢ bardzo odpowiednie w wielu przypadkach przymiotu, zwlaszeza w biednej
ambulatoryjnej praktyce i w szpitalach. Nie maly zaletg¢ glebokich wstrzykiwan
stanowi to, ze nie wymagajg one od lekarza zadnej specyjalnej techniki i wprawy.
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III. TRORYJA WSTECZNEGO ZARAZENIA SIE MATKI
PRZYMIOTEM OD PLODU

( Théorie ,,choc en retour” ).
STUDYIUM KRYTYCZNE,

opracowal
D-r Karol Szadek [z Kijowa].

e - oy

[Dalszy cigg. — Patrz Nr. 20].

Kwestyja ta tak stala do r. 1862; od tego zas czasu az do r. 1875 [t. . do
ukazania si¢ monografii Kassowirz’a o przymiocie dziedzicznym ] ogloszono kilka
przypadkow zarazenia si¢ matki od plodu |Beyraw %%, MrueroT %), von Bu-
REN %), BRYANT °0), DicvrLAroY %) |, a wloski syfillidolog GAMBERINI %) r. 1869
oswiadczy! sie przeciw teoryi ,,choc en retour. QOdrzucal on moznosé powyzszego
sposobu zarazenia si¢ matki, opierajgc sie na wlasciwosciach anatomicznej budo-
wie lozyska, oraz na tem, ze macierzysta czesé lozyska rézni sig bardzo pod
wzgledem fizyjologicznym od czesci plodowej, pierwsza bowiem sklada sig z gru-
czoléw blony sluzowej macicy i funkecyjg jej jest wydzielanie, druga zas sklada
sie z tkanki naczyniowej i ma za zadanie wsysanie | ErcoLant *?)].

LANCEREAUX %), w drugiem wydaniu swego podrecznika o chorobach przy-
miotowych, wyraza sig dosé sprzecznie o teoryi ,,choc en refour*; z poczgtku mia-
nowicie méwi on jak nastepuje: ,,tak wigc do obecnego czasu nie mozna uznaé
za niewgtpliwe zarazanie si¢ matki od plodu*; na nastepnej zas stronie przyta-
cza opis przez siebie spostrzeganego przypadku, ktéry, wedlug jego stéw: ,,usu-
wa wszelkie watpliwosei co do powyzszego sposobu udzielania si¢ przymiotu
malca od plodu'. Frapnxker ©V) utrzymuje, iz w trzech przypadkach przymiotu
dziedzicznego, jakie obserwowal, przymiot plodu udzielal si¢ matce ¢2). Nie-

53) BrYrAN Transmission de la Syphilis du pare au foetus ot du foetus & 1a mére [L’union
médic. 1862. Nr. 26. 5 Juny. p. 466—458].
54) Margror. Transmission de la syphilis du foetus & la mdre dans les premiers mois de
la grossese. [L’union méd. 1862. Nr. 84. 17 Juillet. p. 114—118].
55 'W. H. van Burku. Contribution to the study of congenital syphilis. Amerie. Journ. of
of syphilography. 1870. 1 p. 17—22].
) BryaxTt. Case of syphilis transfered to mother throngh. disead.ovum. [Med. Times and
gaz. 1872. July 27]. (7 praypadkéw].
-57)  ViorLer. Etudes sur 1a syphilis infantile. Paris. 1874 p. 42.
58) SAMBERINL. P. Etiologia fisiologia-anatomica della siphilide ereditaris. [Giorn. ital.
d. mal. vener. 1869. Jun.]. Tamze: Trattato teorico-practice delle malattie veneree Milano. 1872.
pag. 467.
) ErcoraNi Delle mallatie del placenta. Bologna. 1869.
60) LaNcereaX. Traité théorigue et pratique de la syphilis IT édition. Paxis. 1874.
61) FraENkEL. Uber Placentar-syphilis. Habilitionsschrift, Breslau. 1873. p. 43. takze Ar-

chiv fiir gynéeol. 1872. V.
82) Przypadek II, VII, X, [1. e.].
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miecey syfilidologowie ZgrssL ¢%) i BauMmLER %) przyjeli w tym czasie poglady
HurcHiNsON a.

W roku 1875 ukazala si¢ klasyczna monografija Kassowrrz'a o przymiocie
dziedzicznym ). W pracy tej zwrocil on szczegélng uwage na teoryje, o ktorej
méwimy 9. Rozbierajgc dane i spostrzezenia, na ktérych opierala sig teoryja
zarazenia si¢ matki od plodu, Kassowirz wykazal ich bezpodstawnosé, wyjas-
niwszy, iz wszystkie spostrzezenia, przytaczane przez obroficéw teoryi, uwazaé
nalezy za watpliwe i niedowiedzione. Szczegélniej spostrzezenia HuTcHINSON'a
sg niedokladne i prawie ze nie zawierajg rozbioru krytycznego faktéw anamne-
stycznych ¢7). Opierajgc si¢ wigc na tym braku dowoddw, Kassowrrz uznal
teoryje ,,choc en retour” za hypoteze nie majacg zadnej podstawy.

Przeciw zdaniu Kassowrrz'a powstal CasparYy, podajae w watpliwosé teo-
retyczne jego wywody; nie mégl jednak przytoczyé dowodéw zasadniczych teoryi
zarazenia si¢ matki od plodu ¢¢). Wpra. dzie CaspArRY juz przedtem nie uwa-
zal jej za dostatecznie dowiedziong, przytaczane bowiem na jej obrong obserwa-
cyje uwazal za niezbyt przekonywajgce 9. Dopiero w odpowiedzi na krytyke
Kassowrrz'a oswiadcza sig wyraznie za teoryjs HurcriNsoN'a i przytacza opisy
przypadkéw, dowodzgcych — wedlug jego zdania — mozliwosei podobnego sposo-
bu przenoszenia zarazy 7°).

Za poglgdami Kassowrrz'a oSwiadczylo sig bardzo wielu syfilidologéw, ja-
ko to: Ogure %), FLINDT 72), ANTON %), WoOLFF ), WIEDE 75), ROSENBERG '6),
WeIL 77) zwraca uwage na fakt, Ze pierwotne stwardnienia w ogole przebiegajg
u kobiet dosé skrycie i ze nietylko w przypadkach zaplodnienia kobiety przez sy-
filityka, aleukobiet brzemiennych, niewatpliwie zarazonych, niepodobna wykazaé
sladéw przebytego stwardnienia pierwotnego. Zadaje wige pytanie: dla czego
tylko w tym ostatnim razie dopuszeza sig, iz chore nie dopatrzyly pierwotnego
objawu cierpienia, gdy tymczasem w pierwszym przypadku ciggle przypuszcza

83) H. ZeissrL. Lehrbuch der Syphilis. 2 Aufl. Erlangen 1872,

64)  ZiemsskN’s. Hodbueh 111, 1873. p. 53.

8) M. Kassowrrz. Die Vererbung der Syphilis. [Wien. med. Jahrbiich. 1875. 4]. S. A.
Wien. 1876.

66) Die Vererbung der Syphilis. Wien. 1876. p. 41—48.

87) L e. p. 43—44.

6) J, Caspary. Zur Genese der hereditéiren Syphilis. [Viertelj. fir dermatolog. 1874. 4
p. 481—493].

) Uber gesunde Mutter hereditidr-syphilitischer Kinder. [Virtelj. fiir dermat. 1875. 4.
pag. 4501.

10y Zur Genese der hereditdren Syphilis. [Viertelj. f. derm. 1881. 1. p. 35—4%5].

1) Oewrge. Etiologie de la Syphilis héréditaire [Asso:ziation frangaise pour 'avancement
des sciences. Congrés de Paris. 1873].

1?) Ncoral FLinpt. Deu congenite syphilis kjobenham. 1878. p. 190—214.

13)  Joh. ANTox. Uber hereditire Syphilis. Inaug. dissert. Berlin. 1880 p. 46~50.

1) Cblatt, fiir klin. chir. 1880. 32.

15) EpwiN WIEDE. Beitriige zum Kapitel der hereditaren Syphilis. Inaug. Dissert. Wilrz-
burg. 1880. p. 51 und 81.

) Zur Familiensyphilis. Viertelj. fiir dermat, 1882. p. 471—472.

M) WEIL. L e. p. 890.
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sig, iz objaw pierwotny wcale nie wystepowal | syphilis d'emblée dawnych autorow].
Inni znowu autorowie, chociaz przyznajg, iz z punktu teoretycznego zara-
#enie sig przymiotem matki od plodu jest mozebnem, jednakowoz sg zdania, iz
podobny sposéb zarazenia nie jest jeszeze dowiedzionym faktycznie | SpiEGkL-
BERG %), JULLIEN %), NEUMANN *°), DrYSDALE ®) i inni].

Dodaé tutaj musimy, iz poglady Hurominson'a i Caspary’ego zyskaly tez
znaczng liczbeg obroicéw migdzy syfilidologami i akuszerami, przyczem niektorzy
utrzymywali nawet, iz zarazenie si¢ matki od plodu ma miejsce bardzo czesto
i ze przebieg przymiotu u matki podlega pewnym zmianom; mianowicie objawy
pierwotne nie ukazujg si¢ lecz wystepu’q odrazu objawy ogolne; niektorzy nawet
przyjmowali, ze przymiot u takich matek moze pojawiaé sig¢ w kilka miesiecy
a nawet i lat po poczegciu przymiotowego dziecka |przedluzenie okresu wylega-
nia], ize wystgpujg odrazu lepieze lub guzy, a brak bywa objawéw wezesniej-
szych, wystgpujacych na skoérze i blonach sluzowych. |TarNowski, Dipay,
Firtr, FourNiER, ZEeissL, ENGEL i inni].

Niektore poglagdy wymienionych wyzej autoréw rozbierzemy tutaj szcze-
gotowiej. HurcHinson w r. 1878 wystgpil z dokladniejszem sformulowaniem
swej teoryi 8%). Zwrociwszy uwage na fakt dawno znany, Ze kobiety, ktore zo-
staly zaplodnione przez syfilitykow i rodzily dzieci dotknigte przymiotem dzie-
dzicznym, sg oporne na zarazenie sig przymiotem, staral sig objasnié ten fakt
twierdzeniem, iz kobiety te zostaly zarazone przymiotem w poczgtku cigey przez
plod, ktory odziedziczyl! przymiot po ojcu (retroinfection, choc en retour). W je-
dnej grupie podobnych przypadkéw u matek podczas cigzy wystepujg drugorzedne
objawy przymiotu; w drugiej grupie |prawie w polowie ogdlnej liczby] u matek
zupelie zdrowych, ktore jednak rodzily dzieci przymiotowe, czgsto po uplywie
kilku miesigcy a nawet i lat, pojawiajg si¢ z poczatku rézne nieokreslone objawy
ogolnego chartactwa | matokrwistosé, wypadanie wlosow, biale uplawy, wychudze-
nie], a nastgpnie odrazu rozwijajg sig péZne objawy przymiotu, przewaznie do ka-
tegoryi guzow (gummata) nalezgce | np. psoriasis palmaris et plantaris, owrzodzenia
jezyka, guzowate wysypki skorne, cierpienia kosci it.d |} w trzeciej wreszcie
grupie zakazenie matki przymiotem nie ujawnia si¢ zadnemi zaburzeniami i ko-
biety takie zachowujg kwitngcy stan zdrowia, a przytem tracg zdolnosé zarazenia
sig przymiotem. U wszystkich matek, ktore zostaly zarazone przez ptdd, nie wyste-
pujg weale pierwotne objawy przymiotu, co, wedle HurcHINSON'a, nalezy objas-

®B) Lehrbuch der Geburtshitlfe. IT Aufl. bearb. v. Wiener Jahr 1882, p. 251, ,doch ist bis-
lang nieht Mdglichkeit von der Hand zu weisen, das sie durch ihre syphilitische Frueht inficiren
wird...

) ...toutefois, et sl admirablement qu’ait été exposée cette théorie, nous avouons, que la
lecture des observations ne nous semble pas de nature & entrainer une convietion absolue. [JuL-
LIEN. Traité, et prat des mal vénériennes. Paris. 1879. p. 999].

80) Lehrbuch der Hautkrankheiten. IV Aufl. Wien. 1880. p. 506.

81y Die Pathologie und Therapie der Syphilis. Stuttgart. 1882. p. 140.

82)  JoNATHAN HurcHinsoN. Ou Colles’lan and ou the communication of syphilis from, the
faetus to its mother [Med. Tim. and Gaz. 1876. II. Nr. 1380. p. 643—646. Dec. 9]. A clinical le-
cture on the of syphilis from a mother to her fastas [Med. Tim. and Gazette 1877. I.p. 306 —308.
Nr. 1395. March. 24].
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nia¢ tem, ze zarazek przymiotowy dostaje sig w tych razach wprost do krwi.
Stan ten HurchninsoN identyfikuje ze stanem organizmu po szczepieniu ospy,
i przypuszeza, ze tu nastepuje stopniowe, nieznaczne, przswlekle przenikanie
zarazka przymiotowego do ustroju macierzynskiego, tak, ze ten ostatni przyzwy-
czaja si¢ do dzialania zarazka i wcale nan nie oddzialywa (foetal blood contami-
nation).

TarNowsKr 8%) twierdzi, ze przypadki przeniesienia przymiotu na ptéd za
posrednictwem nasienia i nastgpnie zarazenia sig matki od plodu nie sg wecale tak
rzadkie, jak niektorzy przypuszczajg. ,,W podobnych przypadkach, powiada on,
»chociaz czasami niepodobna wynalezé u matek objawéw przymiotu, to jednak
34 one niewstpliwie zarazone, gdyz nie sg wcale podlegle ponownemu zarazeniu;
.taki ukryty okres przymiotu, objawiajacy sie jedynie odpornoscig na ponowne
»zarazenie, w wielu razach przecigga si¢ bardzo dlugo, miesigce i lata, poczem
, takich matek odrazu rozwijajg sie objawy poédzniejszych okreséw przymiotu:
lepieze lub nawet guzy (gummata)s TARNOWSKI bardzo czesto widzial, ze w po-
dobnych przypadkach jedynym ,,widocznym* objawem przymiotu byly zapalenia
okostnej, wrzody w jamie ustnej i gardzieli, guzowate twory przymiotowe na
twarzy Na potwierdzenie swych pogladéw przytacza krétki opis jednego
przypadku.

Dipay, ktéry juz dawniej bronil teoryi ,,choc en retourt i przytaczal na jej
korzys$é przemawiajgce dane kliniczne i teoretyczne, w r. 1877 na nowo podjal
jej obrone w pracy zatytulowanej: ,,Syphilis par conception 84); dowodzi on, ze %o-
ny syfilitykow, zaplodnione przez tych ostatnich, bardzo czesto zostajg przez pléd
zarazone przymiotem; taki sposob zarazenia nazywa on nie juzjak przedtem
nehoc en retour* lecz syfilis par conception. Dowody teoretyczne, jakie przytacza
on w tej pracy, nie sg nowe, sg one powtérzeniem tego wszystkiego, co juz wypo-
wiedzial przed 23 laty w pracy: ,,Traité de la syphilis des nouveau-nés* etc. Paris
1854. Co sig tyczy spostrzezen klinicznych, to za wylgczeniem 7-u obserwacyj
nalezgcych do innych autoréw | CEska, COUTURIER, DELORE, GAILLETON, RODET
i Maleror | pozostale 17 sg to jego wlasne spostrzezenia. Wedlug jego spostrze-
zen, w przypadkach zarazenia sig matki od plodu, przymiot u matki objawia sie
odrazu ogdélnemi drugorz¢dnemi objawami, nalezgcemi do rzedu lepiezy. Objawy
te rozwijajg sie albo podczas cigzy, albo w jakis czas po ukonczeniu sie jej. Nigdy
dotychczas nie obserwowano przy tym sposobie zarazenia objawéw pierwotnych.

Jednoczesnie prawie lub nieco tylko pézniej i inni autorowie oglosili spo-
strzezenia zarazenia si¢ matki przymiotem od plodu: Masson ) dwa przypadki,

83) LANcERAUX. Uezebnik k ueczeniju sifilisa. 8. P. 1876, Uwaygi prof. TARNOWSKIEGO
patrz str. 611—612,

) P, Dipay. De la syphilis par conception [Annales de dermatologie et syphiligraphie.
1877. VIiL p, 1.1—i81].

%) (Oscoop MAsox. Cases bearing on sonce doubtful points in the history of Syphilis
[Nr. Y med. Record. 1876. 25].



— 419 —

Frank ) jeden przypadek, Fournier 87) trzy, Luraup ) jeden, Zeissy 8% trzy
i EngeL %) trzy przypadki.

Wracajac do innych obroncéw tej teoryi, musimy zaznaczyé, ze FUERTH °'),
nie przytaczajgc zadnego wlasnego spostrzezenia, przylgcza si¢ do poglgdow
HurcHiNsoN’a i DipaY’a. FourNier %), chociaz przyjmuje mozliwosé tego spo-
sobu zarazenia si¢ i za przykladem Dipay'a nazywa go ,,syphilis par conception*,
nie przytacza zadnych przekonywajgcych dowodéw, ogranicza sig tylko opisem
trzech przypadkéw i wzmianks, iz dosyé czesto spostrzegal on podobne. Dodaje
przytem, iz dla rozstrzygnigcia pytania, czy zarazenie nastgpilo za posrednictwem
plodu, nie posiadamy danych niewgtpliwych, z czego mozna wnioskowaé, iz sam
FourNIER nie uwazal swych 3-ch spostrzezen za ostatecznie rzecz rozstrzy-
gajace ).

Poglady Zrissr’a nie sg scisle i dostatecznie objasnione; juz i Kassowirz %)
na to zwroécil uwage. Porownywajgc zdania w réznych czasach wypowiedziane
przez ZeissL'a odnosnie do teoryi zarazenia sig matki od plodu, musimy dojsé do
wniosku, ze 88 one bardzo chwiejne i czesto nawet dosyé sprzeczne ze sobg nie-
tylko w réznych wydaniach jego podrecznika, ale nawet na réznych stronicach
jednego i tegoz samego wydania. W r. 1875 oswiadczy! si¢ on w zupelnosci za
teoryjg HurcHiNsON'a 9%), pézniej zas |w r. 1880] przylacza sie do poglgdéw
v. BAERENSPRUNG'a, ktory dowodzil, Ze zaraZzenie sig kobiety, ktora zostala za-
plodniong przez syfilityka, nastgpuje za posrednictwem nasienia °¢). Wostatniem
wydaniu swego podrecznika, ZeissL znéw waha sig miedzy teoryjami HurcHIN-
soN'a i v. BAERENSPRUNG'a: oOSwiadczywszy sie z poczgtku za teoryjg zarazenia
si¢ matki od plodu ?7), dodaje natychmiast potem: ,trudno jednak dowiesé
prawdziwosci tego poglgdu, gdyz niepodobna rozstrzygngé, czy w takich przy-

8) FrANK. Ueber einen Fall von Lungensyphilis nebst einigen Bemerkungen iiber heredi-
tiren Syphilis [Wien. med. Presse. 1880. p. 1207].

87y Syphilis et mariage. Paris. 1880. p. 247—249.

88) LutAup. Transmission de la syphilis par la voie placentaire. [France médicale. 1882,
1. 6 Annales de dermat. 1882, p, 506—507].

89) H. Zmissr. Zur Lehre iiber die Vererbung der Syphilis. [Wien. med. Woch. 1880. 4—5).
Lehrbuch der Syphilis 1V aufl, 1882. p, 631—632.

%) Huco ENGEL. A contribution to the stady of the manner of transmission of syphilis in
the utero. [Americ. Journ. of Obstetrics. 1882. Oet. 1].

91) Lupwi¢ Fiorra. Die Pathologie und Therapie der hereditdren Syphilis. [ Wiener Klinik.
1878. 11—12. November-December p. 201].

9) L e p. 23—24, p. 151, 223.

93) i faudrait en eflet, soit pour légitimer soit pour la refuter, toute une série de faits
cliniques minutieusment observés, dans une direction spéciale et nous ne disposons pas d’un eri-
terium de ce genre. C'est la un champ nouveau d’investigations qui nous est ouvert, mais ou les
premiers jalons sont & peine posés. 1. . p. 224.

%) L ec.p. 45—46. .

%) Lehibuch der Syphilie. IV Aufl. Stutgart 1875. p. 113.

9%)  Wien. med. Woeh. 1880. 4—5.

97) Lehrbuch der Syphilis, IV Aufl. 1882. ,Wir sind der Ansicht, dass die Mutter in der
Mehrzall der Fille wenn sie ein vom Vater her syphilirisches Kind in utero trigt, dureh diese sy-
philitisch inficirt wird* p. 631.
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padkach zarazenie matki nastepuje za posrednictwem plodu czy tez nasienia‘ ).
Ostatecznie jednak zdaje sie, iz sklania si¢ wigcej do teoryi HurcHiNsON'a, co
widaé z dwoch przypadkéw, przytoczonych przez niego, a przemawiajgcych na
korzysé tej teoryi °°).

EneeL 99 przyjmuje dwa sposoby zarazenia si¢ matki zaplodnionej przez
syfilityka: zarazenie za posrednictwem nasienia i lozyskowe zaraZenie za posre-
dnictwem plodu. Kobiety zarazone w ten sposéb nie okazujg zazwyczaj zadnych
objawéw przymiotu, mogg jednak, zdaniem ENGEL’a, zarazaé innych przymio-
tem (?). Na potwierdzenie powyzszego, przytacza on opisy dwoch przypadkow,
w ktorych akuszerowie zarazali si¢ przymiotem od kobiet zdrowych, ktore jednak
rodzily dzieci przymiotowe. U niektorych kobiet, zarazonych za posrednictwem
nasienia, przymiot mial si¢ objawiaé tylko bélami w migsniach, nerwach i kos-
ciach (1?1).

W nowszych czasach za teoryjg .,choc en retour'* oswiadczyli sig: DELAITTRE,
Braise i GE. *

DevLarrTrE '°Y), nie przytoczywszy zadnych obserwacyj ani dowodow, opie-
rajgc si¢ jedynie na powadze HurcHiNsoN'a i FourNiER'a, oSwiadcza katego-
rycznie, iz: ,,kazda matka, ktéra poczela pléd przymiotowy, zaraza sig przymio-
tem od swego dziecigcia, jezeli do owego czasu byla zdrowg' '02),

Braise '°®) dopuszcza teoretycznie moznosé zarazenia sig matki przymio-
tem od plodu, opierajgc si¢ na analogicznych przykladach przechodzenia bakteryj
waglikowych przez lozysko od matki do plodu [obserwacyje Strauss’'ai CHAM-
BERLAND'a].

Poglady Ge’go nie sg dostateczuie okreslone; raz wypowiada on zdanie, ze
nasienie ojca moze zarazi¢ matke przymiotem w chwili zaplodnienia '04), w innem
miejscu powiada wyraznie, ze: ,jezeli chorym jest tylko ojciec, to on bardzo cze-
sto [a moze i zawsze] zaraza matke za posrednictwem plodu—choc en refours 1°%),

Rozebrawszy poglady i zdania, jakie rozmaici autorowie wypowiedzieli
odnosnie do teoryi zarazania sig matki przymiotem od plodu '°¢), przejdziemy

%) ,Die Richtigkeit dieser Behauptung ist nicht leicht zu erbringen, weil es eben sehr
schwer nachzuweisen ist ob die vor der Conception gesunde Mutter durch den Vater her syphili-
tischen Fétus infieirt wird*. Dalej: ,Es fragt sich nun ob die Ansteckung der Mutter dureh das
Sperma des syphilitischen Mannes oder durch den placentaren Kreislauf vom syphilitischen Foetus
aus erfolgt, Diese Frage ist sehr schwer zu entscheiden 1. e, p. 632.

) 1, e. p. 631--632.

190)  Am. Jour. of obstetrics. 1882, Octob, 1.

101y EmMANUEL DeLArTRE. Etude sur I'histoire, I'étiologie et la pathogénie de la syphilis
héréditaire. Thése de Paris. 1883. p. 42—43.

103)  Toute mére donnant le jour & un enfant syphilitique regoit de lui la syphilis,
iorsque’elle est vierge de syphilis avant la coneeption de cet enfant, 1. e. p. 43.

103) HeNki BLAise. De I'hérédité syphilitique. Thése d’agrégation. Paris. 1883, p. 60—66.

104) A, T, Kurs wenericzeskoj bolezni, Kazan. 1880. p. 398.

105) ], e p, 403.

106)  QOproéez prae eytowanyeh w niniejszej monografii, wyszly w ostatnich czasach jeszeze
dwie prace, po czgsel odnoszyce sig do kwestyi, o ktérej mowa, mianowicie: E. ROIGE i BOEAL. Se
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obecnie do rozpatrzenia materyjalu kazuistycznego, tu sig¢ odnoszgcego, a stuzg-
cego za podstawe rzeczonej teoryi. [D. c. n.]

Wiadomosei biezace.

Warszawa. Zawiadamiamy Szanownych Kolegéw, zamieszkatych na prowineyi, a chegeych
prayjaé udzial w uczezeniu zastug 25-o letniej dziatalnoSci prof. BARANOWSKIEGO, Ze na dzien ob-
chodu wysnaczono 5 Czerwea r. b.

Poznati. Zmart tu w 75 v. zycia D-r Mareckr wiceprezes Towarzystwa Przyjaciol Nauk,
czlowiek niespozytych zastug na polu spolecznem [wzigty lekarz, uczony popularyzujgey wiedze
w publieznych odezytach, czlonek komitetu wyborezego, przedstawiciel miasta Poznania]. Dru-
kowal bardzo wiele prac lekarskich i innej tredeci, po sprawdzenie ktérych odsylamy do Stownika
lekarzé6w Polskich KoémiNskieGo.

Dorpat. Profesor psychijatryi EMINGHAUS zostal zaproszony na katedrg do Frajburga.

Japonija. Od nowego roku biezgcego wprowadzonem tu zostalo przymusowe szezepienie
08py.

Pary:. Zapomocy ,bakterimetru®, przyrzgdu do oznaczania ilosei bakteryj, obliezono, ze
w &rodku miasta w metrze szeSeiennym powietrza znajduje si¢ srednio w zimie 3340 osobnikéw
bakteryj, na wiosng 9850, w lecie 5560, W jesieni 2350.

— Migdzy d. 18—24 Pazdziernika roku biezgeego odbywaé sig tu bedzie kongres chirurgéw
trancuskich.

— Na odbytym tu zjezdzie laryngologéw i otyjatréw jednym z wiceprezeséw obranym zo-
stal Kol, T. HerING spétwlaseiciel naszej gazety.

— Zmart tu znany psychijatra D-r LEGRAND du SAULLE.

Wroclaw, Otwartym tu zostanie w krotce Instytut dentystyezny, a w niedalekiej przyszio-
$ci podobne instytuty we wszystkich pruskich uniwersytetach.

Lipsk. Redakeyj¢ ,Scumipt’s Jakrbiicker® objeli prof. MdB1us i DippE, gdy:z prof. WINTER,
ktory od 36 lat stal na czele tego wydawnictwa, usungl sig z powodu nadwytlonego zdrowia.

New- York. W senacie zlozono projekt prawa celem zalozenia publicznego urzedu zdrowia
(Bureau of public health).

Porzgdek dzieany posiedzenia biologicznego Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego, od-
byé sig majacego w dniu 26 Maja 1886, jest nastgpujgey:

1) Protokély posiedzen Komitetu hygieny publicznej.

2) Kol. PoLak. O praktyce szczepienia ospy.

3) Kol. Dosrzyckr. W kwestyi statystyki suchot plucnych.

Prace oryginalne w polskich czasopismach lekarskich.

Przeglqd lekarski Nr. 20. BLUMENSTOK. Smieré naturalna czy z udaru mézgowego ura-
zowego, — Oprurowicz. O dyfteryi, szezegdlniej pod wzglgdem etyjologiesnym i patogenetyeznym.
BieLczyk. Niektére spostrzezenia nad wplywem ropy [surewea nafty] ijej gazéw na zdrowie
gornikow.

Medycyna Nr.20. Skérczewskl Nerwowe kolatanie serca (cardiopalmus).

Do dzisiejszego N-ru GAzETY LEKARSKIES dolacza sie bezplatnie dia wszystkich prenu-
meratoréw prospekt zakladu leczniczego ,Nalgezow*, zaklad wodoleezniczy w ,Nowem Miegeje®
nad Pilicg i Kurhausu w ,Tarasp“.

propaga la Sifilis por la via placentaria? Discurso de contestation al D-r I. CALET i RovIra, en el
acto de suc reception en la Royal Academia di medicina i ciruisa de Barcelona [Revista de cien-
cas med. Barcelona X, 1884. p. 517—524]. Prace te nie byly dla nas dostepne.

Wydawca Dr. St. Kondratowicz. Redaktor odpowiedzialny Dr. Wt. Gajkiewicz. -
JlosBozeno Ileasypom. Bapmara 8 Mas 1886r.  Druk K. Kowalawskiege. Krélewska Nr. 29,




SOLEG

Gub. Kielecka pow. Stopnicki
Na]ulmejsze i najskuteczniejsze ze znanych wody siarczano-slone jod i brom w obfitoSei
zawierajace, kapiele mineralne, mutowe, massaz, elektryka.
Bale i reuniony dwa razy na tydzieh, muzyka, czytelnia, fortepian, teatr. Mieszkania
wygodne, vestauraeyja, po cengeh nader nizkich.
Sezon od 20 Maja do I5 Wrzesnia.
6-5 Droga do Kiele kolejg. Z Kiele szossg mil8karetks poeztows lub wygodng dorozks miejscows.

Z dniem 1 Maja r. b. otworzylem
Specyjalny G abinet

Waaalkisa Narsadai Chirurwismnyoh Losanioayeh i 4.

przy istnicjgeym drugim magazynie moim przy ulicy Marszatkowskiej Nr. 137 i takowy zaopatrzy-
lem doborowo, z ezem polecam si¢ W-ym Doktorom.

JJodlowski.

Sktady Narzedzi Chirurgicznych
Bielafiska Nr. 5. Marszalkowska Nr. 137, 6—3

HOTEL KURKAUS TARASP

Engadin SEwajcaryia

1185 metrow nad morzem.

Sezon trwa od 1 Czerwea do 15 Wrzesnia — w Czerweu i Wrzesniu ceny obnizone. Naj-
blizsza stacyja Landeck (dv. zel. gér. Arl.) w Tyrolu; ztgd 8 godzin drogg nieprowadzgeq przez
wawozy, do Kurhausu Tarasp.

Pigkny wzmacniajaey klimat alpejski przy polozeniu wysokiem leez oslonigtem. Trinkhalla
z wodami bardzo skutecznemi, zawierajacemi podobne czgsci skladowe jak Karlsbad, Kissingen,
Marienbad i Vichy, ale posiadajgcemi wiecej solii kwasu weglanego, zZrodlami al'aliczno-stonemi
i obfitujacemi w sol glauberska; n‘emniej ze szczawsg Zelazng alkalic:ng stong, ktd. ej Zrédin znaj-
dujg si¢ w odleglosei kilku krokéw od hotelu; kgpicle, poezta i telegraf w hotelu. Wielki wykwintny
zakfad z elegancka willg uboczng i pigknym uroczy.n parkiem. Wiasna orkiestra kuracyjna i po-
wozy. Kregielnia. Werenda przy kawiarni, liezne salony towarzyskie. Wspaniate o§wietlenie
elektryczne. Najnowsza kanalizacyja systemu Waring’a.

Skitady wod: w Wroctawiu: Straka, Enke, Fengler Gierzer, w Berlinie: Heyl & C° Dv. M.
Lehmann, w Petersburgu: Stroll & Schmidt. 5-2



