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O wsciekliZnie u pséw (rabies canina).

Lekcya Professora weterynaryi Piotra Seifmana, wykladajacego Epizoocyologig w Szkole
GIéwnéj i zarzgdzajgcego Szkolg Weterynaryjug w Warszawie.

Choroby zaratliwe zwierzat, przenoszace si¢ i na czlowieka, w matéj tyl-
ko liczbie nalezg do mniéj niebezpiecznych; owszem niektére, jak ospa krowia
(variola vaccina), a byé moze i gruda goraczkowa koni (paronychia equi exan-
thematica constitutionalis), chroniac cztowieka od zabdjczéj ospy naturalnéj, za
zbawienne nawet uwazane byé moga. ') Natomiast ulegajg zwierzeta wielu cho-
robom, ktdre udzielajac sie cztowiekowi, zyciu jego wielce zagrazaja. Tu =p.
nalezy: nosacizna i tylczak u koni (malleus humidus et farciminosus), calty dziat
choréb waglikowych, czyli karbunkutowych, choroba trychinowa (trichiniasis)
iinne. W tym ostatnim rze¢dzie nader wazne, jezeli nie najwazniejsze miejsce
zajmuje wScieklizna pséw (rabies canina). Niebezpieczenstwo jéj za$ zalezy nie
tylko od zupeinéj bezsilnoSci Srodkéw leczniczych, gdy juz ogélnymi wystapita
objawami, ale i od popedu psa wsciekiego do kasania ludzi i zwierzat, przez co
nieraz ustrzezenie si¢ od zarazy jest niemozebne.

Choroba ta, nierozwijajaca si¢g u czlowieka nigdy samorodnie, czyli w spo-
$6b spontaniczny, jest zwykle nastepstwem ukaszenia wladnie przez psa jéj
uleglego; wypadki tego rodzaju na nieszezescie i u nas do rzadkich nie nalezs,
i z tego powodu poznanie téj tak groznéj choroby, ze si¢ tak wyrazg, w samém

(Y O wlasnodci grudy gorgczkowdj konia, co do chronienis czlowieka od ospy rodniéj,
obejmuje szczegdly niektdre art. Seifma na, zamieszczony w Pamietniku Towarzystwa Le-
karskiego Warszawskiego (Tom XLIV, poszyt IV za m, pasdziernik 1860 r, pag. 271
—266),
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jéj zrédle, to jest u psa, nie moze byé obojetném nie tylko dla weterynarza, ale
i dla lekarza a rzeklbym, nawet dla utrzymujaeych psy.

Ogélne o chorobie wyobrazenie. WScieklizna juz w najdawniejszéj starozyt-
nosci znang byta, cho¢ po wigkszéj czgsci blgdne sobie o niéj tworzono wyobra-
zenia. Opisywano ja pod nazwawmi lytta, lyssa, rabies, a szczegolniéj wodowstretu
(hydrophobia). Tomijajac rozbidr, czy ostatnie to miano nadawane chorobie
i u pséw, jest wiasciwe nawet u cztowieka, wspomnieé wypada, ze u zwierzat da-
je ono wkazdym razie blgdne pojecie o chorobie. Zwierze wsciekle nigdy
odrazy do ptyndw nie okazuje, a jezeli ich niekiedy przyjaé nie jest w moznosci,
nie pochodzi to od wstretu, ale od przeszkody w ich potykaniu, tak jak i pokar-
mow statych.

Przeszkoda za$ ta jest nastepstwem, nie odrazy, lecz kurczu migéni gar-
dzieli, ktory nie powstaje bynajmniéj na widok ptyndw, ale trwa ciggle. Widzi-
my téz ze psy wscieklte lizg chetnie ptyny jezykiem, a w tutejszéj Szkole wete-
rynaryi, mozna byto nieraz obserwowaé, Ze takic psy umieszczone w klatce
obserwacyjnéj, nadstawialy chetnie otwarty pysk, gdy im doni wode wstrzykiwauo,
niezwazajac nawet na niemite wrazenie sprawione opryskiwaniem zimnym pty-
neny; niektorzy zas spostrzegacze jak DDr. Hert wig "), R611 2), ktérego opis
wécieklizny za nader wierny uznajemy, i inni, przywodzg nawet, ze nieraz psy
wsciekte przeptywaly rzeki, czego naturalnie przy rzeczywistym wodowstrecie
nie bytyby czynity.

Co do og6luéj definicyi wicieklizny, uznajac jg za chorobe specyficzng, za-
razliwg, zawsze Smiertelng, pierwotnie oSrodki systematu nerwowego dotykajaca,
i wywiezujaca sig¢ spontanicznie tylko u rodzaju psa (wedle niektérych i u kota),
ograniczim sig tu na wymienieniu, ze choroba ta ma przebieg do$é szybki, wy-
stepuje najczesciéj sporadycznie, niekiedy jednak przyjmuje charakter epizooty-
czny; odznacza si¢ za$ zawsze brakiem samowiedzy do pewnego stopnia posunie-
tym, przemozng checig kgsania zwierzat i ludzi, pociagiem do gryzienia i potyka-
nia réznych rzeczy niejadalnych, czgsto wiasnego katu, a przy koticn bezwladem
(paralysis) dotykajacym gtownie tylng potowe ciala.

Zdanianiektorych, uwazajacych wécieklizne za odmiang chordéb waglikowych
(Printz, Frangue i Stiitz ?), zaliczajacych jg do chordb tyfoidalnych (Fal-
ke %), tembardziéj za$ zdania tych, ktorzy chca odmowi¢ wsciekliznie nawet
wla$ciwéj specyficzno$ci i uznaé jg za rodzaj tezca przyrannego (tetanus trauma-
ticus) %) nie powstajaca nigdy spontanicznie, przyja¢ nicpodobna. Pomijajac

(!) Beitrige zur nihern Kenntniss der Wuthkrankheit der Hunde w ,,Journal der practi-
schen Heilkunde”, herausgegeben von C, W. Hufeland und E. O sann. Berlin 1828 p. 7.

(®» Lehrbuch der Pathologic und Theraphie der Hausthiere, 2-te Auflage, Wien 1860
pag. 425.

(®) Specielle Pathologie und Theraphie fiir Thierirzte von Dr. Edward Hering.
Stutgart 1849 pag. 545.

(*) Der Milzbrand und die Hundswuth sind Typhen, und durch Impfung tilgbar
Jena 1861.

(*) Amtlicher Beriicht tiber den zweiten internationalen Congress von Thierdirzten zu
Wien. 1865 pag. 76 i 77.
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bowiem inne powody, sklaniajace do odrzucenia podobnych zdah, dosé wspo-
mnieé, Ze zarazenie sig cztowieka od zwierzat dotknigtych karbunkutem jakiej-
badz postaci, powoduje u niego zawsze cierpienie miejscowe, oznaczone nazwg
czarnéj krosty (pustula maligna), ktéra jednak nigdy nie powstaje po zaraZenin
sig wscieklizng,.

We krwi zwierzat ulegtych chorobom karbunkutowym, znajdowali statecz-
nie Pullender, Branl, Lejsering i Delafond '), szezegdlnego rodzaju
cialka, ktore laskowatemi (stabférmige Korperchen) nazwali; tych jednak do-
tychczas we krwi zwierzat wéciektych nikt nie odkryt. Co sig zag tyczy odmé-
wienia wéciekliznie specyficzno$ci, uznania jéj za rodzaj tezca itwierdzenia, zara-
zem, %e tylko skutkiem traumy, nie za§ zaraZenia powstaje, przeciwko takiemu
zdaniu walczg zwycigzko uderzajace réznice w symptomatach tgzea i wicieklizny,
liczne dowody spontanicznego wywiazania si¢ wscieklizny u pséw, uktérych
pokasanie wcale miejsca nie miato, i pomimo najgorliwszego badania wysledzo-
ném byé nie mogto; przedewszystkiem za$ ta okolicznos¢, ze nigdy jeszcze nie
zdarzylo si¢ udzielenie jakiéjbadz choroby cztowiekowi lub zwierzetom od dot-
knigtych tezcem, gdy przeniesienia sig wScieklizny na ludzi i zwierzgta tak li-
czne znamy przyklady.

Wykazujac tedy, ze wécieklizna, jak to byto wyrazone wyzéj, stanowi od-
dzielna, specyficzng, zarazliwg chorobe, ktéra u rodzaju psa moze sig rozwinaé
i samorodnie, przystgpujemy do szczegélowego jéj opisu u tego rodzaju
Zwierzat.

Symptomatologia. Pies wéciekly zachowuje si¢ w ogdle albo wiecéj ponu-
ro, smetnie, i tylko wyjatkowo niejako okazuje sktonno§é do rzucania sig i kg-
sania ludzi i zwierzat, albo tez przeciwnie jest w wysokim stopniu drazliwym,
gwaltownym, a pociag do napadania ludzi, i zwierzat jest bardzo uwydatniony.
Stosownie do tych réznic w zachowaniu sig zwierzecia, dziely powszechnie wécie-
klizng na tak zwang gwaltowng (rasende) i spokojna (stile-Wuth). Podzial ten,
jako wykazujgcy do$é wydatny charakter w symptomatach chorobowych, zastu-
guje rzeczywiscie na uwzglednienie, jakkolwiek nie jest oparty na roznicy, kto-
raby istote choroby zmienita; gdyz stopienn gwattownodci objawéw chorobowych
nie zalezy tyle od sprawy patologicznéj, ile od indywidualnego usposobienia
zwierzgcia, tak ze u psoéw z natury drazliwych, ktére i w stanie zdrowym byly
sktonne do rzucaniasig na obcych, wystepuje choroba pod objawami gwaltownéj;
gdy przeciwnie u zwierzat usposobienia fagodnego i wiecéj leniwego, przyjmuje
ona postac spokojnéj wscieklizny, a tylko w rzadszych wypadkach, gdy weze$nie
nastgpi bezwtad (paralysis), posiada wscieklizna iu pséw z natury drazliwych
pozér spokojnéj.

Sledzac bacznie symptomata wécieklizny, mianowicie gwattownéj, od chwili
okazania si¢ pierwszych objawéw nieprawidtowosci w stanie zdrowia psa, mnio-
zna w ich charakterze zauwazy¢ réznice, usprawiedliwiajace podziat przebiegu
téj choroby, na trzy nastepujace okresy:

(") Ob.art, Beifmana w Pamigtniku Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiogo
Tom XLV (zr. 1861) pag. 67.
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[. Okreswybuchu choroby (stadium principii morbi). Odznacza
sig on nieprawidtowosciami w zachowaniu si¢ zwierzecia, z ktérych jednak sta-
nowezych wnioskow o rodzaju rozwijajacéj si¢ choroby, czyni¢ jeszcze nie mozna.
Zwierze albo sig staje smetuiejszém, leniwszém, uporném, unikajac ludzi oraz
zwierzat, do ktérych poprzednio chetnie sig zblizato; albo téz przeciwnie jest
wigcéj wesote, rzeskie i postusznicjsze. W kazdym razie, nie jest postgpowanie
to ciagte, ale zmienia si¢ czesto, tak jak w ogéle przypadtosci we wsciekliznie
czestym ulegajy zmianom; przytem sa psy nader fatwe do rozdraznienia. Niekto-
re stajg sie obok tego niespokojnymi, zmieniajy czesto miejsce, okazujg jaka$
trwozliwo$¢, pociag do lizania przedmiotéw chtodnych,.szczegdélniéj metalowych;
chgé do jadta lubo istnieje, ogranicza sig zazwyczaj tylko do pokarmdéw ulubio-
nych, chociaz w pojedynczych wypadkach spostrzega sig znowu niezwykta zarto-
cznodé, tak ze.zwierzeta w tym okresie puzeraja nawet rzeczy nie jadalne, jak
stome, drewno, a czasami posiadaja szczegdlng sktonno§é pozerania wiasnych
odchodow, Wodowstretu, tak teraz jak i w dalszym przebiegu choroby, nie oka-
zuja psy weale, owszem niektére potykaja cheiwie wodg albo lizag chetnie
takowg, lub wlasny mocz. Zrenica bywa widocznic rozszerzoni, a nadto spo-
strzega sie wyraZniejsze nastrzyknicnie naczyn spojéwki (conjunctiva). Czgsto
mozna zanwazaé podniesiony poped plciowy, praytemspostrzega sig ogélne osta-
bienie zwierzgcia, a jezeli choroba jest nastepstwem ukaszenia przez zwierzg
wéciekle, to w miejscu obrazoném, ktore zazwyczaj dawno juz sie zagoito, obja-
wia sie swedzenie, albo nawet widoczne zapalenie. Zwierze lize czgsto to miejsce,
trze sie o przedmioty twarde, albo gryzic zgbami, czasami az do rozkrwawienia.
Takie zachowanie sie psa trwa dui dwa do trzech, rzadko krécéj lub dtuzéj; po-
czem wystepuja objawy okresu drugiego, wybitniéj juz wécicklizne cechujace.

I. Okres drazliwoS$ci (studium irritationis). Za zblizeniem si¢
tego okresu usituja zwierz¢ta wymknaé sie na wolno§é; psy pokojowe usadawiaja
sie przy drzwiach, czatujac na ichotworzenie, uwigzane za$ usitujg uwolnié sie od
uwiezi, gryzac takowg zgbami lub szarpigce sig ciagle, przyczém napotykauny opér
podnosi widocznie ich gwaltowno$é. Wydostawszy sig na wolno$é biega pies bez
celu, po drodze napada i kaleczy napotykane zwierzeta i ludzi, zbaczajac do nich
i na bok, tak, ze twierdzenic jakoby psy wsciekle leciaty zawsze prosta tylko
linig, jest btedne. Gléwnie rzuca si¢ na psy, koty i dréb, najdtuzéj za$ oszcze-
dza ludzi. Zazarto$¢ psa wsciektego bywa rozmaita, stosownie do natury jego.
Psy fagodne z natury chwytaja zwykle bez wielkiéj wsciektosei, puszezajy pred-
ko swa ofiare, sprawiajac powierzchowne tylko zadra$nigcie. Z natury zad gwat-
towne, gryzg z zazavciem, tak, ze nieraz z trudnoS$cia tylko daja si¢ oderwaé od
napadnietegu zwierzecia lub cztowieka.

Zwierz¢ w tym stanie znajdujace sig, zdaje sig byé pozbawione prawie zu-
pelnie przytomnosci; nie jest postuszne, albo z widoczng niechgcia tylko wypetnia
rozkazy pana swego, biezy bez wzgledu na zmeczenie, czasami az z wyczerpnigcia
sit upadnie; niektore za$ sg jakby czucia zupetnie pozbawione, podane sobie
zelazo rozpalone chwytaja zgbami, i szarpia bez wzgledu na sparzenie sig, albo
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bedac zamkniete, gryza zapory, nie zwazajac na skaleezenie sig, lub wylamanis
sobie zghow. Zazwyczaj jest jezyk wywieszony, wyplyw za$§ ciagnacéj si¢ lub
spienionéj §liny, ma zwykle miejsce dopiero wowczas, gdy polykanie jest utfu-
duione, lub zupeknie niemozliwe, najczesciéj u psow dotknigtych wscieklizng
spokojna, (o ktéréj nizéj). Opisane symptomata gwattownodci nie trwaja bez
przerwy, lecz nastepuja niejako napadami (paroxyzmami), po ktdrych wkilka lub
kilkanadcie godzin, zwierz¢ sig uspakaja, odzyskuje prawie zupelnie przytom-
no$é. Wtenczas wraca najezesciéj do domu, i jakby poczuwajac sig do popelnic-
nia bkedu, jest pokorne, postuszne rozkazom,tasi si¢ swemu panu, chociaz i obe-
cnie nader tatwo sie rozdraznia. Jezeli zwierze podezas takidj przerwy zosta-
wione jest w spokojno$ci, to ukrywa si¢ zwykle w kacie zaciemnionym, unikajac
$wiatta, lezy zwinigte, jakby drzemigc; lecz wtedy zdaje sie byé dreczone ztu-
dzeniami, co poznaé mozna z tego, ze od czasu do czasu zrywa sig z legowiska,
jakby nagle ze snu przebudzone, patrzy ostupiatym wzrokiem na jeden punkt,
rzuca sie nastepnie, szczeka albo kasa w powietrzu, jakby cheiato kogo oddalié.
Niektore psy zrywajac sie nagle z legowiska, zaczynaja chwytaé w powietrzu jak-
by muchy, choé tych wecale niema. Pokarmow nie przyjmuja zwierzgta weale
w tym okresie, albo téz chwytaja i potykaja przedmioty niestrawne, rozszarpujg
niekiedy rézne przedmioty pokojowe, np. dywany, pokrycie na meblach, firan-
kiit.d.

Przerwa powyzéj opisana trwa czas niejaki, poczém nastepuje drugi napad,
zazwyczaj stabszy, ale dtuzéj trwajacy od poprzedniego. Po powtdrzeniu sie za$
kilku takich paroxyzmodw, stajg sie przerwy coraz mniéj wyraZnemi, tak, ze
w koneu nieprzytomno$é zwierzecia jest prawie juz cigglta. Dodé charakterysty-
czng we wicickliznie jest zmiana glosu; odznacza sie ona tém, ze szczekanie jest
ochrypte, a nadto nie sy przestanki miedzy jednémszezeknigeiem a drugiém tak
wybitne, jak w stanie normalnym, tak, %e szczekanie psa wécieklego $rodkuje
niejako pomiedzy prawidtowém szczekaniem, a wyciem.

Powszechnie w ocenieniu wécicklizny przywigzuja niektorzy pewna wartosé
do kierunku ogona, sgdzac, ze ten jest upséw wsciektych koniecznie spuszczonym.
Muniemanie to jest ze wszechmiar btedne; zwieszenie ogona ma miejsce n kazdego,
nawet zupeltnic zdrowego psa, gdy jest strwozony, i w ogile przedladowany; na
przesladowanie zad narazany jest zwykle pies, skoro go kto za wsciektego ogtosi;
przeciwnie za$ pies rzeczywiscic wéciekty, moze weale nie zwieszaé ogona, jezeli
jest w swobodzie obserwowany, chyba w okresie trzecim, kiedy juz nastapi bez-
whad (paralysis) tylnéj czesci ciata, a wige i mig$ni ogon podnoszgcych.

Drugi okres podobnie jak pierwszy, przeciaga sie rzadko kiedy nad dni dwa
do trzech, przy konicu ktérych zaczyna spostrzegaé sig ostabienie, szczegdlnié]
w tylnéj czesci ciata, w skutek tego chod jest chwicjacy, zwierze lezy wigcéj,
i wreszcie albo juz obecnie w §rdd objawdw apoplektycznych nastgpnje S$mieré,
albo téz rozwija sie okres nastepny.

HI. Okres bezwtadu (studium paralyseos). W miare wzmagania
sig ostabienia, po kilkarazowém powtdrzeniu sie [)E)\VyZéj opisanychnapadow, wy-
stepuje téz coraz widoczniéj bezawtad (paralysis) tylnéj czedei ciata, charaktery-
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zujaey trzeci i ostatni okres wécieklizny. 7 poczatku daje sig widzieé¢ tylko nie-
pewny, chwiejny chéd tylnemi konczynami, pézniéj za§ spostrzega sig niemoc zu-
petna, tak, ze zwierze po wigkszéj czgdci widczy za sobg tyt ciata dla przeniesie-
nia si¢ z miejsca na miejsce. Przytém chudnie ono z nadzwyczajng szybko$cia,
oczy zapadaja sie gteboko, sg jakby zamglone, a ich Zrenica mocno rozszerzona;
zwierzg wprawdzie i teraz jeszeze nie przestaje okazywaé popedu do kasania, ale
rzuci¢ sig¢ na wigkszg odleglo§é nie jest w moznodci. Z powodu Sciggnienia sie
mie$ni twarzowych, zmarszczek powstajacych na powiekach i czole, zapadania
sig bokdw 1nastroszenia sierci, ktéra blasku zostaje pozbawiona, otrzymuje pies
odrazajacy wyglad. Przy koticu choroby, lezy zwierze bezwladunie, najcze$ciéj
zwysunigtym jezykiem i tak okoto dnia 6—8, liczac od poczatku choroby, czgsto
wezesniéj jeszcze, prawie nigdy za$ poZniéj, nastepuje Snieré, ktora zwykle po-
przedzajg drgania konwulsyjne, dotykajace pojedyncze tylko albo jednocze$nie
wiele czeéei ciala.

Podane dotad przypadtosci, jak Yatwo pojaé, moga byé w rézny sposéb zmo-
dyfikowane: niektérych pojedynczych, moze zapeinie niedostawaé, albo moga
niewyraznie tylko wystgpowaé, gdy znowu w niektérych wypadkach zdarzaé sig
mog3g objawy, powyzéj nie opisane, tak, ze w ich ocenienin musimy zwrdcié¢ uwa-
gg gtownie na ogdlny obraz choroby, nie za$ na pojedyncze tylko symptomata.

Wéecieklizna spokojna.Co do istoty rzeczy, nie réznisig wscie-
klizna spokojna, od téj postaci, ktora nazwg gwaltownéj oznaczamy, w sympto-
matach jednak nie dostrzega sig¢ tak znaczny jak w gwaltownéj pocigg do rzu-
cania sig i kgsania zwierzat i ludzi. Pochodzi¢ to moze albo od fagodniejszego
usposobienia psa z natury, albo téz od przeszkéd w ruchach szczgk. Ostatnia ta
przeszkoda, pochodzgca z niemoznosci zamykania pyska, jest skutkiem, podiug
Veith’a ') ciggtego kurczu mig$ni, stuzgcych do odchylania zuchwy. Réll,
jednak (L. c. p. 426) przypisuje ciagte rozwarcie pyska w wéciekliznie spokojnéj,
nie kurczowi migéni otwierajacych, ale bezwtadowi tych migéni, ktére stuza do
zamykania pyska. W kazdym razie zatém, jest pysk w téj postaci chorobowéj
przy wywieszeniu jezyka , ciggle roztwarty, a z niego toczy sig w nitki ciggnaca
si¢ Slina, ktéra przez zwierzg¢ potykang byé nie moze. Nie nalezy jednak i w téj
formie uwazaépsa za nieszkodliwego dla otaczajacych, gdyz zdarza sigze w chwili
rozdraZnienia i taki pies ugry$é moze; zarazliwosé za$ jego jadu, nie jest mniej-
sz od wydzielajacego sig w wiciekliznie gwattownéj. W ogéle w téj postaci przy-
padiosci chorobowe, mianowicie okresu drugiego, nie sg tak wyrazne; pies jest
wigeéj ponury, szuka spoczynku, przyczem objawiaja sie wezesniéj oznaki bez-
wladu tylnéj potowy ciata, cechujace opisany wyzéj okres trzeci; zreszta sa obja-
wy wscieklizny spokojuéj, podobne do podanych przy gwattownéj. (Dalszy c. n.).

Wspomnienie z wycieczki do Berlina
prze: Dra. Narkiewicza-TJodke, Docenta Oftalmologii.

Kroétki, bo kilkodniowy tylko (od 1 do 7 t. m.) mdj pobyt w Berlinie dat mi
sposobnosé widzenia wielu nowosci w sferze okulistyki; niektére z nich obcho-

————— PR

(') Handbuch der Veterinirkunde. Wien. 1822, pag. 749,
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dzace ogdt lekarzy, podaje tutaj w treciwych zarysach, sadzac, ze czytelnicy Ga-
zety lekarskiéj, w przewaznéj czeéci nie znajaey pism peryodycznych wyltacznie
okulistycznéj tresci, w ktorych nowiny te albo niedawno juz pomieszczonemibyty,
albo w przyszto$ci miejsce znajda, zyczliwie przyjmg ten krotki referat.

Najprzod zanotowaé musze szerokie zastosowanie operacyi przecigeia ner-
wow czucia (neurotomia), w celu uleczania drgawek migéni twarzy, znanych w nie-
mieckim jezyku vod nazwg: mimischer Gesichtskrampf. Drgawki te rozpoczynajg
sig zwykle w migsniu zwieraczu powiek, w nastgpstwie przyczyny chwilowo draz-
nigcej tacznicg (np. ciato obee), albo téz podraznienia dtuzszego przewlektemi
cierpieniami tgcznicy lub rogéwki; wowczas mamy do czyvienia z tak zwanym
skurczem powiek (dlepharospasmus). Przy dtuzszém trwaniu cierpienia przyczy-
nowego, a u nerwowych bardzo oséb nawet po usunigeiu przyczyny, anormal-
na czynnos$é gatazek nerwu twarzowego do powiek idgeych, nie tylko nie ustgpu-
je, ale przenosi sig na inne galazki tegoz nerwu, i stopniowo jedne po drugich
migsnie odpowiedniéj potowy twarzy do ciggtych drgawek pobudza, tak, iz w kofi-
cu osoba temu cierpieniu podlegta, przy najmniejszém podraznieniu ktoéregokol-
wiekbadZz ze zmys¥éw np. glo§niejszem przemdwieniu, dotknigeiu znienacka, sil-
niejszém $wietle, wykrzywia calg potowe twarzy wsposéb dla otaczajacych dosyé
$mieszny, a dla siebie nader przykry i bolesny !).

Juz dawniéj ?) dostrzegt Griife, ze w niektorych wypadkach tego cierpie-
nia, nacisk na nerw nadoczodotowy (n. supraorbitalis) w miejscu, gdzie ten przez
otworek nadoczodotowy (¢neis. v. for. supraorbitale) przechodzi, przerywal napad
drgawek i chwilowo stan normalny przywracal; w wypadkach tych, przecigcie
w wymienioném miejscu nerwu nadoczodotowego radykalnie cierpienie usuwato.
Dluzsze badanie tego cierpienia, wykazalto wiecéj tak zwanych punktéw komu-
nikacyjnych 3), na ktére wspotczesnie, albo pojedynczo wywierany nacisk, w kaz-
dym wypadku tego rodzaju napad drgawck przerywal. Znanych dotychczas
punktéw komunikacyjnych jest trzy statychikilka niestatych; do statych nalezy
wyzéj wymieniony punkt przejécia przezbrzeg oczodotu nerwu nadoczodotowego,
daléj punkt wyjséia przez otworek podoczodotowy (for. enfraorbitale) nerwu
tegoz nazwiska i czg$¢ nerwu szcezgkowego dolnego (n. inframaxillarts), na prze-
strzeni przebiegu jego po za wyrostkicm dziobiastyin (proces. coronoideus) szczg-
ki doinéj; do niestalych za$, rozne punkta w czeSci skroni do oczodotu doty-
kajacéj, w ktoréj rozmaitych warstwach przebiegajg galazki nerwu licowego,
czyli skronio-policzkowego (zygomaticus mala). Przecigeia nerwéw w miejscach,
gdzie dla danego wypadka punkta komunikacyjne znaleziono, usuwa czg¢sto na

(") Drgawki te miesni wplywowi nerwu twarzowego podlegle, przy dluzéj trwajacém
cierpieniu udzielaja sig¢ i innym miesniom a nawet, jak to par¢ razy Griafe obserwowal,
przejsé moga w ogdlne konwulsye i padaczkowego rodzaju cierpienia.

(*) Archiv f. Ophtalm, T, L. Cz. 1. str, 440.

(¥ Drgawki te, jak si¢ zdaje, powstaja w skuatku odruchu z podraznionych ostatecz-
nych rozgaleziefi nerwdéw czucia na nerwy ruchu.  Przyczyna draZnigea sprowadza prawdo-
po lobnie jakaé organiczng albo dynamiczng zmiang w zakohczeniach nerwdw czucia, nacisk
na nerw pomiedzy ozgdely podrazniong a zlrowa przerywa droge odruchu i dla tego micjsca,
w ktdrych nacisk wywierany drgawki przerywa, nazwalismy punktami komunikacyjnemi.
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zawsze, 4 niekiedy na pét roku w zupetnosci cierpienie w mowie bedgce. Widaé
termin péiroczny wystarcza dla przywrdcenia ciaglo$ci w nerwie przecietym,
w razach wige, gdzie przez ten przeciag czasu od$rodkowe kofice przecietych
nerwdéw czucia nie stracity swéj drazliwoéci, cierpienie w mowie bedace powraca
i dla usunigcia jego znowu, tylko w operacyi przecigcia nerwu skuteczny srodek
znajdujemy.

Cierpieniu temu podlegaja w ¥/,, wypadkéw kobiety; przy mnie Grife prze-
cinat jednéj, Sredniego wieku mezatce, nerw nadoczodotowy podskdrnie i szcze-
kowy dolny, a nadto widziatem 18-letnia panneg, ktéra po dziewigtnastéj dopiero
tego rodzaju operacyi, zupetuie przyszta do zdrowia. U téj ostatniéj przecinal
kilka razy nerw nadoczodotowy i podoczodotowy podskérnie, a wspdlczesnie
w tenze sam sposéb rozmaite pojedyncze gatazki nerwu licowego. Po kazdém
przecigeiu byto kilka dni pauzy, po ktéréj znowu sig¢ kurcz wznawial, a przy ba-
daniu nowe punkta komunikacyjne w rozgalgzieniach nerwu licowego znajdy-
wano, tak iz w koncu Prof. Grife zniecierpliwiony koniecznoécig ciagltego
ponawiania operacyi, przecigl jedném na 1Y/, cala dtugiem i az do kosci siggaja-
cem cigciem, calg przestrzen skroni, w ktoréj nerw licowy sie rozgalezia. Opera-
cya ta byta dziewigtnasta i pieé tygodni od téjze debrowolnego powrotu drgawek
nie obserwowano, mozna je jednak bylo wywotaé lekkim naciskiem na blizny
po przecigeiach pozostajace. Blizna po ostatniéj operacyi, gérnym swym koncem
przyblizala si¢ na jakie pare linii do kata gdérnego zewnetrznego brzegu oczodo-
Yu, postepujac za$ ku dotowi, odsuwala sie ciggle od tegoz brzegu i dochodzita do
kosci licowéj.

W numerze 21 Gazety lekarskiéj, w przypisku od Redakeyi do koresponden-
cyi Dra Sommera str. 334, znajdujemy wzmianke o nowoodkrytych i opisa-
nych przez Dra Lebera potaczeniach, pomigdzy naczyniami rozmaitych bton
oka. Dr. Leber, ktory zostat obecnie pierwszym asystentem Grafego, byt
tyle taskaw, iz mi wszystkie swoje injekcyjne preparata okazat i potrzebnych,
rozja$niajacych zawilsze kwestye szczegotow, udzielit. Preparata te z nastrzyknie-
tych przez tetnice oczng ludzkich oczu robione, w bardzo wielu wzgledach rzu-
cajagnowe Swiatlo na anatomiczne stosunki oka i rozja$niajg wiele niewyttumaczo-
nych dotad objawdéw patologicznych, z pomoca wziernika dostrzeganych. Wkrét-
koSci opisze najwazniejsze okazy:

1. Injekcya dwukolorowa nacz yniéwki: tetnice mniejsze i w mniejszéj daleko
iloSei niz zyly, z ktéremi razem warstwe zewnetrzna naczynidwki stanowig, ida
prawie réwnolegle do siebie, od tytu i przodu naczynidwki ku érodkowi przecho-
dzac w réznych jéj miejscowos$ciach w naczynia wroskowe. Zyty w przedniéj, trze-
ciéj czesci naczynidwki wiadciwéj, idac od wyrostkow rzeskowych ku tytowi, za-
chowuja nadzwyczajnie regularny, iréwnolegty do siebie kierunek; w potowie na-
czyniéwki dopiero zaczynaja sie skrecaé i rozdzielaé, przechodzg w zyly tak zwa-
ne wirowe, ktore i z tylnéj czeSci naczyniéwki ku przodowi postepujace zyly za-
bieraja. Wewngtrzng warstwe naczyniéwki stanowi sie¢ naczyn whoskowatych,
ktéréj oka idac od przodu ku tylowi sa coraz mniejsze. Nigdzie na przestrzeni
catéj naczyniéwki nie mozna dostrzedz bezposredniego przechodzenia tgtnic w2y-
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1y, co dotychezas opierajac si¢ nainjekcyjnych preparatach Briic ke’go wszys=
¢y utrzymywali.

2. Injekcya jednokolorowa naczynidwki, w ktoréj jednak tetnice kolorem
jadniejszym od zy} sig odrizniajg; wyrostki rzgskowe delikatnie odcigte, tak iz
po za nimi mozna widzieé tetnice rzgskowe tylne dtugie, tworzace przez rozdwo-
jenie sig kreg wielki tgtniczy tgczy (circulus arteriosus iridis major), z ktorego
drobne tetniczki posuwajac sie ku brzegowi zrenicznemu, przechodza w naczynia
wloskowe, inne za§ zawracaja si¢ ku wyrostkom rzgskowym.

3. Tylna czgéé blony twardéj i brodawki nerwu wzrokowego, naczyniowka
i siatkéwka zdjete, btona twarda za pomocy terpentyny do zupeinéj przyprowa-
dzona przezroczystosci, W blonie twardéj na okoto brodawki nerwu wzrokowe-
go injekeya uwydatnia rozgatgzienia naczyi rzgskowych tylnych, krétkich two-
rzace obraczke na okolo brodawki, ktérg obraczks tgtniczg okotonerwowg naz-
wiemy '); z obraczki téj idg drobne naczynka do brodawki i tgczy sig z naczyn-
kami wychodzgcemi z tgtnicy S$rodkowéj siatkéwki ( arteria centralis re-
tinae).

4. Przecigcie podtuzne przez przednig trzecig cze$é nerwu wzrokowego
i czesci tylne oka z nerwem w zwigzku bedace: z widzialnéj czeSci obraczki tetni-
czéj okolonerwowéj, widzimy w trzech kierunkach rozchodzgce sig naczynia:
pierwsze z tych widzialne juz w przesztym preparacie idg ku $rodkowi brodaw-
ki i t3czg sig w niéj z naczyfkami z tetnicy Srodkowéj siatkowki wychodzacemi;
drugie ida ku naczynidwce i ¥gczg si¢ znaczyniami tejze; trzecie nakoniec, dosyé
znaczne, idg wzdluz opony wewngtrznéj nerwu wzrokowego ku tytowi iw ciagu
swego przebiegu wydajg mndstwo drobnych galazeczek, faczacych si¢ z galtgzka-
mi od tetnicy Srodkowéj siatkowki wychodzacemi; na granicy za§ drugiéj i trzeciéj
nerwu wzrokowego, a wige na koiicu preparatu, przechodz} w drobng tetniczke
z zewnatrz do nerwu wzrokowego wchodzaca,

Oba te ostatnie preparata nadzwyczajnéj sg doniostosci, najprzod bowiem
wykazujg nieznane dotychczas polaczenia pomigdzy naczyniami siatkéwki i na-
czyniowki; odkrycie to np. ttumaczy dla czego w niektérych razach po stwier-
dzonym za pomocy wziernika zatorze tetnicy sSrodkowéj siatkowki i w skutku
tego powstatéin zupetném ol$nieniu, po pewnym przeciggu czasu wzrok znowu
w czedci powraca, wykazuje albowiem droge ktéra krazenie ohoczne (Kkollatera]
Kreislauf) moze powstaé. Wypadki wspélczesnego zapalenia naczyniowki i czg-
§ci siatkéwki z brodawkgsig stykajacych, znajdujy takze w tém odkryciu wazny
pud wzgledem genezy cierpienia przyczynek. Z drugiéj strony, wykazanie rozgate.
zienia si¢ naczyn rzgskowych w onerwiu nerwu wzrokowego, zmusza nas do po-
watpiewania o bezposreduiéj za pomocg naczyn komunikacyi opon mizgowych

) Obrgezks ta juz dawniéj byla przez Zinna, Hallera i Tiedemana opisany
w nowszych czasach Jaeger (ueber die Einstellungen des dioptr. aparates im menschl, Auge
1861 str, 55) pigknemi makroskopijnemi injekcyami zwrdcil na nig uwage  okulistéw.
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z brodawky, a nawet z przednig trzeciag czeScia samego nerwu wzrokowego,
przez co, jedna z pozornie racyonalnych podstaw tak zwanéj cerebroskopii
konieczoie upada ).

5. Poprzeczne i podiuzne przéciecia polaczenia brony twardéj z rogowka
wykazujace, iz tak zwany kanal Schlemma {canalis Schlemmii) wiasciwie nie
istnieje, tylko ze blona twarda jest w tem miejscu przepleciony splotem obrg-
czkowym kilku, 6-—7 naczyi zylnych, ktorych ogét Leber splotem rzgskowym
zylnym (plexus ciliaris venosus) nazywa.

6. Injekcya naczyn Yacznicowych. Naczynia wlasciwe tacznicy, idace od
powiekowych i tzowych, konficza si¢ w odlegtosci 4 mm. od brzegu blony rogowéj;
paczynia za$§ rzeskowe przednie (vasa ciliaria), dochodzg do samego brzegu
rogdwki i tam sie rozdzielajg na wiele gatezi; z tych jedne, idace ku przodowi
wchodza pod btong Bowmana i tam zatamujac si¢ w petlg, zawracaja sig:
drugie ida ku tytowi i tacza sie z naczyniami wtasciwemi fgcznicy, trzecie zas$ idg
ku wewnatrz gatki i taczg sie z naczyniami teczy i wyrostkow rzeskowych; pofa-
czenia te byly juz w czgdci idawniéj znane, wazne one s3 ztego wzgledu,
iz ttumacza nam wspétezesnoéérézowéj injekeyi naczyniek drobnych na okoto
rogéwki z przekrwieniami teczy i wyrostka rzeskowego.

Na tém koncze moje ogélno-lekarskie, ze tak powiem, sprawozdanie z wy-
cieczki do Berlina; kilka stow jeszcze poswiece rzadkosciom inowosciom, mnie
jako specyaliste, obchodzacym. Do pierwszych zaliczam pierwszy raz przeze-
mnie widziang przetoke gruczotu tzowego, wypadek nader rzadki, bo i w klinice
Grifelgo przez 7 lat ostatnich obserwowanym nie byl Przetoka ta, trwala od
lat kilkunastu i byfa tak cieniutka, iz najeietiszy zglebnik na bardzo tylko matéj
przestrzeni mégt byé w nig wprowadzony. Za kazdém jednak pocisnigeiem gru-
czotu Yzowego, mozna bylo przez nia krople czystéj tzy na zewnatrz wycisnaé.

Jako nowo$é okulistyczng, zanotowaé muszg odkrycie przez Dra Cohn-
heima, asystenta Dra Virchowabarwnik wnerwie wzrokowym osoby, ktéra
za zycia podlegata cierpieniu znanemu pod nazwa zabarwioné] siatkowki (recini-
tis pigmentosa). Powstawanie barwnika w siatkowee bylo dotychezas dwojako
ttumaczone; jedni twierdzili, iz barwnik z naczyniowki do siatkéwki si¢ dostaje,
drudzy za$ utrzymywali, iz takowy w saméj siatkowee z pierwiastkow téjze, lub
krazkéw krwi, wstecznéj ulegajacych metamorfozie, wytwarza sig. Odkrycie barw-
nika nie tylko w siatkowce, ale i w nerwie wzrokowym, zadnego polaczenia z za-
barwionemi tkankami niemajacym, utwierdza ostatnie przypuszczenie.

!} Po przeczytaniu pracy Dra Galezowskiego, ktdréj rozbidr czesciowy w Gazecie
lekarskiéj NNr. 31 i 32 podaliSmy, robitem préby nastrzykiwan mnaczyn ocznych i mézgo-
wych rozmaitemi zabarwionemi plynami, musze jednak przyznaé, iz nastrzykiwania plynami
glicerynowemi i klejowemi dotychezas mi si¢ nie udawaly; zwyczajnewi jednak plynami,
do makroskopijnych injekeyj uzywanemi (z terpentyny, oleju, minji), ktére z pomoca szan.
Kol. Proscktora O rtowskiego robitem, udalo sig nam kilka razy wszystkie najdrobniejsze
naczynka oczodolowe nastrzyknaé i po dokladném odpreparowaniu tychze, przekonaliémy sie,
iz oprécz tetnicy srodkowdj sintkéwki, dwie a czasami trzy nawet male tetniczki raz od naczyn
mieéniowych, to znowu od tak zwanych ttuszezowych, do nerwu wzrokowego wchodza; prawdo-
podobnie jedna z tych, w czwartym preparacie Dra Lebera na granicy przédnich drugiéj itrze-
ciéj czesel nerwu wzrokowego, wehodzaca widzialem,
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0 rozszerzeniu tetnic w skutek draznienia nerwéw (Berichte der sdchsischen
Gesellschaft der Wissenschaften. Math. physische Classe. 1866. Mai. pg. 85—110).

Dr, Chr. Lovén.
(Dokohczenie).

V. Rozszerzenie galezi Arteriae dorsalis penis, w skutek draZnienia nervi erigen-
tes Eckharda.

Rozszerzenie tetnio pracia w skutek draznienia nerwu peryferycznego zasluguje na uwa-
ge, juz to ze wzgledu na zmiany, jakie z tego powodu w organie spélkowania nastepujs, juz
tez ze wzglgdéw ogdlnych. Rozszerzenie to mozemy wtedy wytlumaczyé, jezeli wykazemy
organ natezajacy (tonizujgcy) migdzy nerwami rozprzestrzeniajgoemi a miesniami tetnic. We-
dle analogii serca mozemy przyjaé organ tonizujgcy wtedy, jesli wykazemy istnic :ie komdrek
nerwowych w rozgalezieniach peryferycznych odpowiednich nerwdw.

ClL. Bernard wykazal nerwy rozszerzajace tetnice w sliniankach; ze obok nich leza
komérki nerwowe, wiadomo, Jezeli wige chordam tympani (facialis) draZnimy, to taz niszezy
dzialanie tonizujace zwojdw nerwowych (ganglia), i zwolnione &ciany tetnic ulegajac wpadajs-
oéj krwi, rozszerzajg sie.

Eckhard wykazal przed trzema laty, ze z plexus sacralis wychodzg dwa nerwy, ktd-
rych draznienie znacznie przyspiesza obieg krwi w praciu. Autor wynalazl zwoje w nastep-
nych miejscach: 1) na tylnéj powierzchni portionis membranaceae urethrae, przedewszystkiem;
zaé w zaglebieniumigdzy gruczolem krokowym a cewks moczowsa: 2) w tkance lacznéj na tylnéj
(gornéj) czedci opuszki (bulbus); 38) w sieciach, jakie nervi erigentes tworza okolo naczyh
po bokach opuszki spostrzegl autor dziwne zgrubialosci nerwdw, napetnione liczuemi jadrami
i malo widoczng drobno ziarnisty materys.

Doswiadezenia swe autor dokonal na zwierzetach kurarg zatrutych.

A. 0 zmianach, jakim prgcie ulega, gdy obieg krwi w skutek draZmienia nervi
erigentes jest w niém przyspieszony.

Nieuzasadnienia zdania, jakoby normalna kontrakeya migsni w beleczkach pracia obieg
krwi hamowala, dowiddl juz Eckhard.

Przecigl ten fizyolog tkanke jamists na wielu miejscach; mimo to uplyw krwi byl bar-
dzo nieznaczny, z gwaltownescis zaé krew laé sie poczela, skoro wymienione nerwy po jedndj
lub po obydwdch draznil stronach. Zwigkszony ubieg krwi wiec li wplywowi nervi erigentes
przypisaé mozna.

Dla wytlumaczenia tych zjawisk pozostaje nam przyjaé, ze albo w praciu samém krew
znajduje nowe sily tez poruszajace, od serca zupelnie niezalezne, albo té2, ze przeszkody, ja-
kie krew w przebiegu do jam pryciowych znachodzi, zmniejszajg sig, czyli male tetnice sig
rozszerzajs.

Poniewaz bez wielkiego krwi wylewu nie mozna odkryé malych tetnic pracia, dla tego
autor uzyl tego sposobu, jakiego Cl. Bernard si¢ trzymal, by na uchu krélika wykazaé
skutki draZnienia i porazeuia nerwu sympatycznego. 7 ciala jamistego cewki moczowéj od-
cinal autor skrawek po skrawku, az natrafil na prady jasnoczerwone krwi, raz po raz wyply-
wajgoe; gdy rozpoczal draznid nervi erigentes, z otwordw nagle krew jasno-czerwona gwalto-
wnie wytryskiwaé poczela. To doéwiadozenie wykazuje jawnie rozszerzenie malych tetnic,
lecz w niepewnosci nas stawia, czy do silniejszego krwi obiegu jeszcze nowe nie przyczyniajs
si¢ sily.

By to zadanie rozwigzaé, autor mierzyl parcie krwi w ciele jamistém podczas najwyz-
szego stopnia erekoyi; réwnoczednie takze oznaczal parcie krwi w tetnicy szyjowéj. Dla mie-
rzenia parcia odciennego krwi w pracin, wprowadzal autor manometr albo w vena dorsalis
(w kierunku do poczatku zyly) i podwigzywal zyle drugiéj strony; albo 62 przecinal cewks
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moczowa po za kodeia praciows, podwiazywal pecherz moczowy, (skaryfikowal) nacinal blone
8luzowg cewki moczowdj az do glebokosei jam 1 wsadzal rurke manometru w otwér cewki
moczowéj.

Doéwiadezenie I. Rurka manometru w nacigtdj cewce. Nervus erigens po jedné)
stronie drazniony. Parcie krwi wynosilo w praciu 46, 50, 30, 19 mm,, a temu odpowiednie
w Carotis 95, 112, 91, 51 mm.

Dodwiadczenie I1. Rurka manometru w vena dorsalis, dragostronna zyla podwigzana,
Parcie krwi wynosilo w praciu przy draznieniu jednego nerwa 36 mmp., W carotis 95 mm;
przy draznienin obydwdch nerwéw w pracin 47,38 mum; w carotis 93,74 mm. Opisane do-
swiadezenia wykazuja, ze draznienie nerwéw, dla tego obieg krwi w praciu przyspiesza, ze ro-
zwalnia (zmniejsza ton) éciany malych tetnic, w skutek zaé tego, parcie krwi otwér tychze
rozpizestrzenia. Nowe sily obieg krwi przyspieszajace w praciu nie przybywajs, w najlepszym
razie parcie oscienne w praciu wynosi 0,6 parcia w carotis; to dowodzi zarazem, iz zauwazane
parcie krwi w tetnicy praciowdj wystarcza dostatecznie, by pracie w erckeyg wprawié. Mo-
glibyémy dla analogii poréwnaé nervi erigentes z galeziami sercowemi nervi vagi; zwoje wy-
#6j opisane ze zwojami w migéniec serca zachodzgcemi, i tym sposobem nie jedno zjawisko
blizé) wythumaczyé, lecz nie zapominajmy o tém, ze nie jestesmy w stanie da¢ bezpoéredniego
na to dowodu.

B. Kilka wwag nad erekcyg p-qcia psiego. W ogéle fizyologowie zgadzaja si¢ na
to, ze aby erckeya pracia mogla przyjsé do skutku, potrzebnemi sg: przyspieszenie krwi wply-
wajged) wstrzymanie krwi odplywajgedj 1 rozeiggliwosé Scian ciala jamistego.

W beleczkach znajduja si¢ miesnie organiczne; te miesnie, jako téz warstwa iiesna
obrgezkowata art. dorsalis penis stojs pod wplywem nervi pudendi. Jezeli drazuimy czgéc
odérodkows nervi pudendi, podezas gdy pracie przeciete znajduje sie w stanie rozwolnienia
(Erschlaffung), uplyw krwi sie zmniejsza i przecigte sciany ciala jamistego si¢ kurczg. Jezeli
pracie z powodu rozdraznienia nervi erigentes bylo poprzednio w stanie naprezenia, to wtedy
z poozatkiem draznienia nervi pudendi chwilowo krwotok sig zwigksza, lecz wkrétce zupelnie
ustaje. Jezeli blizé] uwage naszg zwrdcimy na drednice Arterlae dorsalis, to spostrzezemy,
iz po przecigein nervi pudeundi ta tetnica znaczuie si¢ rozszerza i zywidj pulsuje; pomimo tego
wazakze nie nastepuje erekeya, ani tez uplyw krwi z przecigtego cialajamistego si¢ powigksza.
O funkeyach nervi pudendi i utworéw pod jego wplywem zostajgcych powiedzieé mozemy,
ze te utwory kurczac sie, naprezenie pracia uniemozebniajy dla tego, ze dostateczny przyplyw
krwi jest tym sposobem, odciety. Zatem przyja¢ stusznie mozemy, ze wszelkie zwolnienie to-
nu (tonus) nn. pudendorum, erekeyi pracia sprzyja tym sposobem, ze zmniejsza przeszkody
hamujgee i rozdgeie jam i przyplyw krwi. Czy zasd, jak K6lliker utrzymuje, w czasie
normalnéj erekeyi, zwrotne porazenie nervi pudendi ma miejsce, blizéj rozsadzié nic jesteSmy
w stanie.

Funkcye nerv. erigentes juz Eckhard wykazal; w skutek rozdraznienia tychze prezeja
ciala jamiste praecia i cewki moczowdj, lecz parcie oscienne nie powigksza si¢ do najwyzszego
stopnia, jak przytoczone wyzéj wymiary okazujg, zolgd# bynajmniéj nie prezeje. — Najwyi-
szy stopiefi parcia odciennego i naprezenie zoledzi wtedy dopiero do skutkn przychodzi, gdy
odptyw krwi w zylach, a géwnie w Vena dorsalis jest wstrzymanym. Do tego sluzy wigsien
H oustona blizéj juz przez Eck harda (Beitrdge zur Anatomie und Flysiologie vonC. Eck-
hard Giessen 1863. p. 123 sq.) opisany; sciegno tegoz migsnia okraza venam dorsalem pe-
uis w tém miejscu, gdzie obiedwie zyly grzbictowe pracia w jedne si¢ schodzg. I rzeczywiscie, je-
zeli podezas rozdraznienia nervi erigentes, to dzialanie miesnia Ifoustona tym sposobem nasla-
dujemy, ze zyle grzbietows pracia podwigzemy, wnet i zoladZz tak dalece si¢ napreza, ze na-
pletka wiecéj nan wciagnaé nie mozemy. Zwrdcié uwage czytajgeych winni$iny, ze chociaz
zyla grzbietowa pracia jest zamknigta, odplyw krwi nie jest zupelnie przerwanym; Eckhard
Jjuz odkryl inne zyly krew od pracia odprowadzajace, lecz te niewicle maja znaczenia, jak na-
stepny experyment dowodzi. Jezeli przez draZnienie nervi erigentes i podwiazanie venae dor-
salis uskutecznilismy erckcys pracia, to chociaz wiged] nerwéw wymienionych nie draznimy,
lecz przewiazki z zyly nie zdejmujemy, pracie li zwolna swa objetosé traci; skoro zad venam



- 609 -

dorsalem otworzymy, pracie nagle opada i do normalnego wraca stauu. — Slusznie zauwazyl
jeden fizyolog znakomuty, ze odkrycie nervi erigentes (roku 1863) przez Prof. Eckharda,
w Giessen, jest jednym z najpiekniejszych rezultatéw przez wiwisekeya zyskanych; obeeng pra-
ce wyszly z pracowni Prof. Ludwig’a w Lipsku, ktéra na wicle zjawisk nowe rzuca $wiatlo,
o ile moznosci skreslitem; krytykowanie téjze, bez sumiennego powtdrzenia doswiadcezen opisa-
nych, byloby objawem zarozumialoéei, li smicch w czytelniku wzbudzié moggecym. F. N,

Ochorobach trzustki (pancreas)
wyktad kliniczny Prof Oppolzera.

Od dawnych juz czaséw zastanawiano si¢ nad tem, jakiemi zasadami nalezaloby sig
rzadzié przy rozpoznawaniu chordb trzastki.

Przedewszystkiew wiec zwrdcono uwage na objawy, ktoreby mogly wyplywaé z nie-
prawidlowege wydzielania sie soku trzustkowego; a poniewaz tenze ma wlasnosé i zadanie
przemieniania tluszczéw znajdujacych sie w kanale trzewiowym w emulsye, aby w téj foruiie
mogly byé wsigkaaemi, zatem zwrécono uwage na objawy, ktdreby powinny powstawaé wsku-
tek niedostatecenego lub 26 ytecznego wydzielania sig soku traustkowega. Przypuszezano, ze
gdyby wydzielanie si¢ soku zmiejszoném bylo, lub zupelnie ustalo, natenczas musialyby spozy-
te tluszceze wszystkie, lub przynajmniej wznaczuéj ilodci niezmienione, razem z kalem odchodzié.

Przypuszczenie to, jakkolwiek stuszne, nie dozwala jednak doraznie wnosi¢ o chorobie
trzustki, widzge kal jakby oblany tluszczem, do masla podobnym, bo objaw ten moze i zin-
néj powstaé przyczyny. I tak, czlowiek ktdry zazyl dod¢ znacznailosé oleju rycynowego, wydaje
z siebie kal mieszezgoy w sobie duze kule tluszczowe, nieraz juz brane za kamyki zdlciowe.
Daléj w chorobach watroby, w ktérych wydzielanie si¢ z6lci jest zmiejszone, kal bywa takie
z tluszczem zmigszany; 261¢ bowiem ma réwniez wlasnosé i zadanie ulatwiania resorbeyi tlu-
szcz0w, z mniejszona wiec jej ilos¢ musi zasoba pociggaé niedostateczne wessanie spozytego tlu-
szozu. Oprdoz tego znane sa wypadki w literaturze, dowodzgce, ze w chorobach dwunastnicy
najdywaly sie¢ tluszcze w kale, pomimo Ze trzustka zupelnie zdrowa byla. Nareszcie znaj-
dowano jeszeze tluszeze w kale po peknigeiu torbieli tluszezowdj, pochodzacéj najezesciéj z jaj-
ka i po wylaniu sig tluszezowéj (cholestearinowdi) massy w przedziurawiona kiszke. Thu-
szczu wiec znalezionego w kale nie mozemy uwazaé za objaw przemawiajgoy stanowczo za
chorobg trzustki.

Z drugiej strony, nicobecnod¢ tluszezu w kale, takie niczego nie dowodsi, bo osoba ule-
gajaca chorobom trzustki, moze weale nie spozywaé tlustych potraw, lub przynajmniej bardzo
malg ich ilod¢. Zreszta choroba moze byé takiej natury, ze wydzielanie sig soku nie bywa
zmniejszoném, lecz przeciwnie pomnozoném.

Twierdzono, ze choroba t. n. salivatio abdominalis lub pancreatica, ktéra przy
dluzszem uzyciu przetwordw rteciowych szczegdlniej po weieraniach rteciowych powstaje, i ja-
ko silne rozwolnienie si¢ ebjawia, gtéwnie polega na zbyteczném wydzielaniu si¢ soku trzustko-
wego. Nigdy nie mozna bylo tego sprawdzié, gdyz chorzy tacy zwykle zostaja przy zyciu. Sil-
ne rozwolnienia moga powsta¢ wskutek zbytecznego wydzielania si¢ soku trzustkowego, lecz
dowieé¢, ze wlasnie w skutek tego one powstaly, nieslyehanie jest trudne. Wypadaloby ko-
niecznie wynales¢ ptyaling w kale; oddzielenic za$ ptyaliny od innych ciul chemicznyeh jest
niepodobuém, gdyz znana wlasnod¢ jej przemieniania maezki w cukier, jest takze wspdlna so-
kom kiszkowym i sokom z gruczolkéw Bro wna.

Wyeciagajac przeto wnioski z nieprawidlowego wydzielania sig soku trzustkowego, nic
nie zyskujemy przy rozpoznaniu chordb tegoz gruczotu. Wigedj moze korzysci przyniostaby
nam wiadomoé¢é o objawach powstajacych wskutek zupelnego powstrzymania wydzieliny trzu-
stkowdj, nie majac atoli odpowicdnich postrzezen na zwierzetach i téj téz drogi zrzeo sig je-
steSmy zmuszeni.

Objawy podmiotowe (subjektywne) nie dostarczaja nam takze zadnych pewnych danych,
poniewaz bol w okolicy trzustki niczego nie dowodzi, gdyz moze on pochodzié z choréb sgsie-
dnich organdw, jak z watroby, zoladka, gruczoléw limfatycznych, tkanki Iycznéj, lub stosu
pacierzowego; a zdrugiej strony, moze by¢ trzustka cierpisca bez wywolania jakicjkolwiek
dolegliwoscei,
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Przez macanie (palpatio), takze zadnego pomyélnego skutku nie osiegamy, gdyz éciany
brzuszne znajdujace si¢ nawet w prawidlowym stauie, nie s3 tak dalece elastycznemi, izby przez
nie wyczué gruczol, a ¢6z dopiero, jezeli w kiszkach duzo znajduje sie gazéw, lub co gorsza,
plyn surowiczy w jamie otrzewnéj.

Tylko w tenczas, jezeli gruczol jest bardzo znacznie nabrzmialy, mozna go palcami wy-
czué i to tylko w ksztalcie narodli po za otrzewng umieszozonéj (retroperinealgeschwulst).
Narogl taka jest niernchoma, przy glebokiém tylko macaniu wyezué sie dajacs, a przy wde-
chaniu od badajgedj reki oddalajacg sie.

Jezeli jednakowoz narosl jest przyroéniets do éciany brzusznéj, to przy silnéj inspira-
cyi okazuje si¢ wypukla i wystajgea. Czy narodl ta wszakze jest obrzekla trzustks? okazaé
moze tylko sekcya. Perkussyn jest malo znaczacs, kiedy chodzi o rozpoznanie choréb trzust-
ki, gdyz nad tym gruczolem leza kiszki i zoladek.

Widzimy wieo, ze za zycia chorego, rozpoznanie trzustkowéj choroby w ogdlnosci moze
byé iylko domyglne, nigdy zaé stanowcze; zas co si¢ tyczy rodzaju szczegélowego choroby,
orzeczenic tego pozostawi¢ nalezy anatomii patologicznéj.

Zapalenie gruczolu najrzadzej si¢ zdarza; prof. Oppolzer jeden tylko widzial przy-
klad tego w klinice Pragskiéj na chorym, ktéry zpowodu silnych zoladkowych boleéci udal
si¢ do kliniki. Na obliczu jego trupio-bladém malowal sie niespokoj i wielkie cierpienie;
chory popadal co chwila w omdlenie i wymiotowal zélciowe plyny w znacznéj ilodci. Ponie-
waz przycisk lekki ua dolek podsercowy byl znoény, a silny wielkie sprawial boledci; ponie-
waz goraczka byla mocna i zatrzymanie stolca, a wszelkie otrucie wykluczonem byé moglo;
domyslal sic O ppolzer zapalenia trzustki. W kilka dni chory umarl, a sekcya stwierdzila
domys! p-ofessora. Gruczol byl w trdjnaséb powiekszony i krwia przesigkly, gdy2 wiele na-
czyh bylo popekanych: na rozkroju widaé bylo obok gestych, ciemnych ziarnek, krwawy wy-
lew (extravasat). Przy sekcyach mozna czesto zauwazyé trzustke zwigkszons, gruboziarnists;
lecz to nie upowaznia do nazwy , przerostu”, gdyz indywiduum moglo mieé zawsze taki zwig-
kszony gruczol. Zanik (Atrophia) spostrzegano u osob, ktére wskutek choroby cukrowéj
(diabetes mellitus) umarty i to u takich, ktérzy nie pozywali zadnych macznych ani tlustych
potraw,  Czy gruczol dla tego si¢ zmuiejszyl, ze czynodei jego wstrzymane byly, bedzie-
my mogli dopiero wtenczas na pewno sgdzié, kiedy dokladniejsze spostrzezenia bedg mogly
wykluczyé wszelki inny zwigzek choroby cukrowéj z zanikiem trzustki.

Atrophia wystepuje w formie prostego zmniejszenia si¢ tkanek, takie jako tluszczowa
atrophia, wladciwie przemiana tluszezowa, gdzie tkanka gruczolowa ulega zanikowi w skutek
ucisniecia jéj nagromadzonym tluszozem, 1jako atrophia powstala w skutek przerostu tkanki
acznéj (cirrhosis).

Rak jest rzadkim goéciem w trzustce. Ropnie przerzutowe oczeéciéj juz napotykal
Oppolzenr

Kamienie zatykajace przewéd Wirsung'a takze widaial Oppolzer, lecz one nie sg
do rozpoznania, bo brak zéltaczki, obok morzyska (colica) spowodowanego przez wdzierajacy sie
w kanal kamieh, zdarzasie i przy kamieniach zélciowych, zitykajgeych przewdd pecherza 26lcio-
wego; nadto kamien, trzustkowy mdglby sie dostaé do przewodu zélciowego wspdlnego i spo-
wodowaé zéltaczke; jakzez odgadnaé wéwezas rzeczywists przyczyne? — z pewnoseis kazdy
chetniej obwinia¢ bedzie nieslusznie kamienie zélciowe. Kamienie trzustkowe sa tego sa-
mego skladu co i kamienie élinowe.

Zmiane, ktéra powsta¢ moze w gruczole w skutek zatkania przewodu Virsunga, na-
zywajs: zanik od rozszerzenia (Dilatations-atrophie).

Zbytecznie nabrzekla tvzustka oddzialywaé musi niekorzysinie »pa organa sasiednie.
Najezedciej zyla éled zionowa, wijaca si¢ po gérnym brzegu gruczolu bywa uciénieta, przez co
powstaje utrudnienie krazenia krwi w éledzionie, a jako dalsze nastepstwo zakrzep. Jezeli
vena cava jest uciéniets, powstaja przypadloéei w nerkach, nabrzmienia ndg, a skoro i vena
portae podlega uciskowi, przez zwiekszong trzustke spowodowanemu, wystepuje puchlina
brzuszna. Mdwiono, ze aorta moze byé tak dalece ugnieciong, ze tetno w tetnicy udowéj (art:
cruralis) ustaje; wszelako to zdaje si¢ nicprawdopobném, gdyz prad w sorcie jest dostatecznie
gilny, aby wytrzymad nacisk trzustki, a w tych przypadkach, wktérvch twierdzono, e rak trzu-
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stki wywieral pa aorte nacisk, nie bylo rakdw, lecz rozszerzenie (aneurisma) aorty zstepujacéj.
Nareszoie, moze byé i watroba przez ucisk dluzszy zmmniejszong albo czgdciowo, albo w calo-
sci, jezeli duotus choledochus wytrzymywaé musi parcie, bo wtenczas powstaje zatrzymanie
z6tei w komdrkach watrobowych, przez co te nikng. Jezeli zatrzymanie zélei jest do wysokie-
go stopnia posunietém, wtedy moga popekaé naczynia zélciowe i spowodowaé zapalenie wa-
traby, kohczace si¢ ropniami, zielonym plynem napelionymi. Trudno wtenczas rozpoznaé
zanik watroby, w razie nawet postawienia dyagnozy niepodobném bedzie okreslié, jakie
na wywolanje tego wplynely przyczyny.
(Wien. Med. Wochenschrift N. 11 2. 1867). Dr, Tabaczyiiski.

Leczenie tetniaka podkolanowego przez-wywarcie nacisku metalicznego na tetnice
udowaq.

Powszechnie jest wiadomém, jak wielkg liczbe chorych traca chirurgowie w skutek
krwotokdw nastepezych, wyniktych po podwiazaniu wiclkich tetnic w celu uleczenia tetniakdw.
Z pomiedzy licznych sposobdw, majacych zaradzié téj niebezpiecznéj przypadlosci, zwrdeil nasza
uwage nowy sposdb, zastosowany niedawno w Anglii przez Dra J o hn D i x z Hull, pod na-
zwg czasowego nacisku metalicznego (temporary metallic compression), przy pomocy ktdrego,
lekarz wspomniany w przeciagu dni 6 uleczyl bardzo pomyslnie tetniak rozwinigty na tetnicy
szyjowéj (a. carotis). Aby daé dokladne wyobrazenie o wykonaniu tego sposobu, przytoczymy
tred¢ nastepnego wypadku, leczonego przez DraPrid gin Teale:

Fryderyk W.... gdrnik, lat 34, przybyl do Lecd’s Infirmary 29 grudnia 1865 r. ma-
jac w prawym przegubie podkolanowym tetniak wielkosci pomaraficzy, sprawiajacy mu przy-
kre bole nerwowe w prawéj goleni. Probowano najprzéd uleczy¢ chorego przez mocne
zgiecie goleni w kolanie, ktére utrzymywano za pomoca opaski przez 6 dni, lecz bezskutecznie
i dla tego 4 stycznia zastosowano nacisk metaliczny w sposéb nastepujacy:

Po przecigeiu skory i obnazeniu tetnicy udowéj na wierzcholku tréjkata Searpy, pod-
prowadzono pod uig drut srebrny; nastepnie kofce tegoz druta za pomocy igly przeprowadzo-
no ukosnie przez migsien krawiecki i skére na zewnatrz, w odleglosci 1'/; cala od brzegdw
rany. Konce druta, po skrzyzowaniu ich na malym kawalku korka, zwigzano sciskajac tak,
izby wszelkie tetnienie w guzie podkolanowym ustalo. Tym sposobem tetnica znajdowala sie
w petli, ktéréj nacisk mozna bylo w kazdéj chwili powickszyé lub zwniejszyé, a sama petle
z najwieksza latwoscia w razie potrzeby usunaé. Brzegi rany zostaly drutem polaczone, te-
tnienie w guzie zupelnie ustalo, ajednoczesnic znikly i bole w goleni. Nazajutrz i w ciagu
dni nastepnych pokazywalo si¢ lekkie tetnienie w guzie, ktdére starano si¢ wstrzymaé powie-
kszeniem nacisku, przez wsunigeie waleczkéw drewnianych migdzy korek i drut. 8go dnia
wyjeto wszystkie waleczki i wstrZymano nacisk tetnicy, albowiem chory dostal goraezki
i narzekal na mocny bdl w miejscu gdzie korek cisnal; rana skdrna zagoila sie zupelnie, a te-
tnienie guza bylo daleko slabsze.

Po dwdch dniach przerwy, chory czul sie lepidj i dla tego powtdrzono nacisk tetnicy,
wiazac kofice druta na obszerndj deszczulce aby zmniejszyé przykre dzialanie nacisku; nastep-
nych dni dodano jeszcze pare waleczkdw dla powiekszenia nacisku, a 14 dnia od zaprowa-
dzenia druta, zaprzestano dalszego nacisku z powodu ustania wszelkiego tetnienia w guzie.

18 dnia guz zupelnie twardy, nie pulsujacy; pulsacye tetnicy udowdj wyczuwa sie do-
piero w micjscu gdzie poczyna sig od niéj t. udowa gleboka, t. j. na 113 powyzdj zrobionego
clgcia w skdrze; lekkie zaczerwienienie na okolo otwordw po wyciagnieciu druta; zreszta stan
ogdlny chorego dobry.

22 dnia dreszeze, hdl glowy, gorgezka. Réza mocna, poczynajac sie od niezagojo-
nych otworkdw, ogarnia powolnie caly kofczyne, czemu towarzyszy mocna gorgezka, oslabie-
nie, obrzmienie goleni i stopy. W 5 tygodniu otwiera sig obszerny ropieh w lydce, a naste-
pnie liczne ropnie na okolo kolana; w 7 i 8 tygodniu wystepuje po dwakroé mocny kewotok
z rany goleni-i chory przy coraz wigkszém oslabieniu umiera w 11 tygodniu

Przy rozbiorze posmiertnym okazalo-sie, iz tetnica udowa w miejscu nacisku, rozdzielona
zostala zupelnie na 2 czedei, ktére skutkiem &ciggania sig tetnicy oddality si¢ od siebie i tylko
za pomoog zgrubialéj pochwy pozostawaly z soba w zwigzku, Koniec gorny, znacznie zwgzo-
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ny, nie zawieral zadnego skrzepu; dolny zaé wypelniony byl diugim skrzepem. Ropnie
w lydee byly wazwiazku z jama tetniaka, ktéry mial forme rozlana (a. diffussum).

Zastanawiajgc sie nad smutnym rezultatem leczenia tego wypadku, autor przypisuje go
dwdm przyczynom: 1) niezupelnemu wstrzymaniu strumienia krwi w tetnicy od pierwszéj
ohwili zastosowanego nacisku i 2) draznigcemu wplywowi, jaki wywieral korek cisnac na
ograniczong przestrzeh skéry az do wywolania goraczki i rézy na okolo rany. Biorao na uwa-
ge wypadek powyiszy i poréwnywajac go z rezultatem otrzymanym przez Dra D i x, autor
wyprowadza nastepujace wnioski:

a) W wypadkach, gdzie zatrzymanie strumienia krwi sprawia szybkie wypelnienie
skrzepem tetniaka w przeciaggu 3—6 dni, leczenie naciskiem metalicznym ma wy#szosé nad
zwyozajném podwiazaniem.

b) Jesli zas zakrzep wymaga dluzszego czasu do wypelnienia tetniaka, to nacisk me-
taliczny dziala tak samo jak podwigzanie, t. j. tetnica w miejscu nacisku zostaje przecigts i ule-
ga w nastepstwie takim samym zmianom jnk po podwigzaniu.

c) Wypada zatem od poczatku staraé si¢ o zupelne przerwanie pradu krwi w naciénie-
téj tetnicy.

d) Dotad nie mozna z pewnoéoia twierdzié, o ile nacisk korkiem na ograniczons czeéé
skory, wplywa na rozwdj goraezki, a w nastepstwie rézy i ropnicy; staraé si¢ jednak nalezy,
aby zewnetrzny nacisk byl rozlotony na wigksza przestrzeh, przez oo oszozedza si¢ wielkiéj
przykvoéei choremu. (The Lancet, 5 Jan. 1867).

CZESC STATYSTYCZNA.

Ruch choryech w szpitalach warszawskioh.

od dnia 27 lutego do 6 marca (wlacznie) 1867 r.
Chorych Poso-

byto. Praybylo, Wyzdro. Umarlo. )0,

W azpitalu DziecigtkaJezus . . .. . .. 684 1738 162 18 677
" SgoDucha . ......... 167 35 39 6 147

» Ewangielickim . .. ... .. 87 12 20 3 76

» SgoRocha .......... 103 28 40 4 87

» go Jana BoZego. ... ... 16¢ 2 1 2 165

» go Lazarza . .. . .. ... 341 67 82 — 346

" Starozakomnych .. ..... 370 8 62 11 379
Ogétem: 1928 399 406 14 1877

Wiadomosci biezace.

— W ostatnich dwdeh tygodniach mielimy sposobnosé obserwowania kilku wypad-
kéw zapalenia oston md:go-rdseniowych (Meningitis cerebrospinalis). Wiszystkie wypadki
zidarzyly sie u dziecl. Choroba rozpoczels sig dreszczami z nastgpng silna gorguzks, wymio-
tami, majaczeniem, konwulsyami albo kurczem migéni karkowych, z silnem wygigciem glowy ku
tytowi. Dwa wypadki zakoficzyly sie smiercis, reszta dzieci dotychczas jest chora. Szozegélowy
opis podainy poZuiej, a teraz zwracamy tylko uwage kolegdw, gdyz réwnoczesne wystgpienie
kilku przykladéw. téJ straszhwc_] choroby, nasuwa obawe epldemu

bploéfowume W.Nr. 36 Goz. lek na stronmcv 5173, ostatni wiersz u dolu, zamiast
,,(Cystotomla), pomyélnych czytaJ (Cystotomm), oglaszame zad pomyélnyc.h it d,

--M-Redaktor odpowxedzmlny Plof Luczkiewicz.

Gazetu Lalcmsku wychodu wk'xqu sobote, w ob,]etoécx Jeduego arkuszw, czyh str 16 —
Prenumerowaé mozna na wszystkiclt arzedach i stacyach pocztowych, tudziez w znaczniejszych
ksxggarmach kr't_]owych i za.ummcznych

S

) Expedycya1 sktad gtowny w kanggarm Gebethnera i W’oma W Warsza,wxe Krak.
Przedmiescie. Nr. 415.
VW Drukarni Gazety Polskiéj.—Za pozwoleniem Cenzury Rzadowéj.




