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I PREYCZYNEK DO SPRAWY POWSTAWANIA BARWNIKA

W NASKORKU CZEOWIEKA ).

Podal

D-r Jakoéb Halpern

Barwnik naskérka i tworé6w z niego powstatych jest wedlug zdania Xo-
p1s’a 3), JariscH’a ?) i innych autoréw wynikiem metabolicznej czynnosei komo-
rek samego naskérka, wedlug Risnvr'a *), EERMANN'S *), AEBE'Z0 ¢), KaRrG'a 7)
zostaje on przeniesionym w naskérek przez barwnikowe rozgalezione komérki,

KoEL1IKER #), KaPost ®), Caspary '0) dopuszczajg oba wymienione sposoby
powstawania barwnika w naskérku.

Wiekszosé autoréw [KorrLiger ') KerBert 12) { inni | uwazajg barwnikowe
komoérki, znajdujace sie w eutis, za komérki wedrujgce. Podlug Riear’a i Kare'a
wedrujg one az na granicg migdzy cutis i epidermis; tu przybywszy, rozposcierajs
swe rozgalezienia miedzy komorkami tej ostatniej, z ktorych to rozgalezien bar-
wnik przechodzi w komoérki naskérka. KOELLIKER przypuszcza wrastanie tych
rozgalezienn w komorki naskérka. Wedlug ogélnikowo wypowiedzianego zdania
AEsr’go, barwnikowe rozgalezione komoérki dostarczaja naskérkowi nietylko
barwnika, lecz i wogéle materyjalu odzywczego. EnwMANN uwaza barwnikowe
komorki, znajdujgce sig¢ w cutis, nie za wedrujgce, lecz za stale komérki pozosta-
jace na swem miejscy; zdaniem jego, tworzg one za pomocy swych rozgalezien

) Rysunki i obszerniejszy opis tejZe pracy znajdzie czytelnik w Arch. f. Derm. u. Syph. r. b.
?) Arch. f. Anat. u. Phys. 1889.

%) Arch. f. Derm, u. Syph. 1891 i Internat. Congr. zu Berlin. 1890.

%) Arch. f. Derm. u. Syph. 1884. — Wien. med. Jahrb. 1884 i Zeitschr, f. klin. Med. 1886,

%) Allg. Wien. med. Ztg. 1884. — Arch. f. Derm. u. Syph. 1886 u. 86 i Intern, Congr. zu Ber~

lin. 1890 r..

6) Centralbl. f. die med. Wissensch, 1885.

7) Anat. Anzeig. 1887. — Arch. f. Anat. u. Phys. 1889,

8) Anat. Anzeig. 1887. — Ztschr. f. Wiss. Zool. 1887 i podrecznik. 1889,

") Intern. Congr. zu Berlin. 1890. — Arch. f. Derm, u, Syph. 1891.

10)  Arch. f. Derm. u, Syph, 1891,
11y Wiirzb. naturh. Zeitschr, 1860.
12)  Arch, f. mikr. Anat. 1877,
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sieé, z ktorej barwnik wedruje w komorki naskérka przez czasowe polgczenia
z nig tych ostatnich.

Moje badania tyczg si¢ zdrowej skory murzyna i licznyeh przypadkéw
zdrowej, oraz patologicznej barwnikowej skory biatych osobnikéw. Przy ba-
badaniu skéry murzyna okazalo sig, co nastepuje: w cutis znajdujg sie liczne komor-
ki barwnikowe | chromatofory, podlug ERrManN’a]; idgc od glebszych warstw ku
powierzchni, napotyka si¢ pierwsze takie komoérki, mniej wiecej zaczynajac od
gruczolow ttuszezowych. Te pierwsze komdérki barwnikowe znajduja si¢ w niewiel-
kiej liezbie, zwykle w blizkosei naczyi krwionosnych, lecz i w innych miejscach.
W protoplazmie ich znajdujemy tylko pojedyncze, bardzo drobne, zlocisto-zolta-
we ziarnka barwnika. Czem blizej ku powierzchni, tem wigkszg staje sig liczba ko-
morek barwnikowych, tem liczniejszemi, wigkszemii dlatego ciemniejszemi ziarnka
barwnika w nich, wigkszemi takze wydajg sie i same komorki; lecz nawet w po-
wierzchowniejszych warstwach cutis napotyka sig tu i owdzie komérki z mniej
licznemi ziarnkami barwnika. W najpowierzchowniejszych warstwach, miano-
wicie w stratum subpapillare i w brodawkach komérki barwnikowe znajdujg sie
bardzo licznie, niekiedy wzdluz lub wokolo naczyn krwionosnych zebrane, nie-
kiedy nieprawidlowo rozsiane w tkance, to grupami, to pojedynczo. Barwnik
w nich jest obfitym [tak, iz czgsto czyni niewidzialnem jadro komérki], zwykle
gruboziarnistym, ciemno-zéltawego lub brunatno-czerwonego koloru; niekiedy
znalezé mozna miedzy ziarnkami barwnika okragly kawalek barwnika wielkosci
prawie czerwonego ciatka krwi. Komérki barwnikowe tak glebszych jak i powierz-
chowniejszych warstw cutis przedstawiajg sig réznej wielkosci, wrzecionowatemi
lub wiecej okraglemi, rozgalgzionemi, czasami z dos¢ dlugiemi cienkiemi i niekie-
dy anastomozujgcemi wyrostkami; jadro — zawsze bez barwnika — jest podlugo-
watem lub wiecej owalnem. Swobodnie lezgcego ziarnistego barwnika w cutis
nigdzie nie ma. Tam, gdzie taki zdaje sig znajdowaé, nie mozna nigdy wy-
kluczyé odcietej czesci ciata lub wyrostka komérki barwnikowej, gdyz barwnik
znajduje si¢ w takich razach w rzgdach lub kupkach, jakby w czesciach proto-
plazmy komérki. Nigdzie nie wida¢ w cutis zatkanych naczyn lub wylewow
krwi, ktéoreby dawaly jakgkolwiek wskazowke co do tworzenia sig¢ zawartego
w komérkach barwnika z czerwonych cialek krwi. W blizkosci podstawowej
warstwy naskorka znajdujg si¢ miejscami liczne lub pojedyncze komérki, zawie-
rajgce obficie barwnik, rozposcierajgce jedno lub kilka wypustek migdzy komorka-
mi naskorka. Podezas gdy komoérki barwnikowe iw Srednich warstwach cutis,
jakotez i w wyiszych, w stratum subpapillere i brodawkach prawie sie nie
réznig od komorek tkanki gcznej, to komérki barwnikowe najwyzszych warstw,
znajdujgee si¢ pod naskorkiem, majg wyglad cokolwiek odmienny: przedstawiajg
sie one wiecej protoplazmatycznemi, z grubemi dtugiemi wypustkami i z powodu
obfitego i rownomiernie rozdzielonego barwnika w ich protoplazmie sg bar-
dzo wydatne. Czesto te komorki majg wyglad pajgkowaty, albo tez przylegajg
[w skrawkach prostopadtych do powierzehni skory| w postaci parasoli do
komoérek warstwy podstawowej naskérka: jagdro posrodku, a z obu stron jego diu-
gie, przenikajgce w naskorek wypustki. Oprécz tego widaé tu takie ba.wnikowe
komérki, ktore, zupelnie przylegajgc do komoérek warstwy podstawowej naskorka,
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rozposcierajg grube i cienkie wypustki na ksztalt pseudopodyj daleko w naskérek
[czasami do 4 — 5 warstwy komérek Marpical’'ego]. Wyrostki one maja
wyrazne kontury i rozmaite postacie: to krotkie, grube z zaokraglonemi kon-
cami, to wyraznie paciorkowate; dlugosé ich moze przewyiszaé dlugosé odpo-
wiedniej komorki 10 —15 razy. Cialo komérki, przylegajgce do podstawowej
warstwy naskérka, czesto jest znacznie zmniejszonem, lecz poznaé te komérki ta-
two, nie baczac nawet na zwiazek z wypustkami i na plasko przylegajace do pod-
stawowe] warstwy nieco podlugowatych jader, [ktére sa zawsze mniejszemi od
jadra komoérek naskoérkal, juz dlatego, ze jadra ich bardzo silnie si¢ barwia.
W innych miejscach wida¢ miedzy komérkami naskérka gesta sieé, utworzong
z rozgalezien, a cialo komérki barwnikowej miedzy komérkami podstawowej war-
stwy, lub miedzy 1 a 2 rzedem komérek warstw MareicH’ego. Rozgalezienia
sg tu cienkie; krotkie, grube widaé rzadko; oddzielne wypustki przenikaja
daleko do warstw Marpieur'ego, czasem Kkoiiczg si¢ kolbowatem, guziko-
watem wzdeciem [zwykle w glebszych warstwach strat. A1), czasem ostremi
konicami [zwykle w wyzszych warstwach strat. M. |.

W niektérych miejscach sieci, utworzone z rozgatezien dokota grup komo-
rek naskérkowych, stajg si¢ niejasnemi, przerywanemi: rozgalezienia sg miej-
scami cienkie jak nici, ich konice ostre i bez wyraznych konturéw lub jakby nie-
prawidlowo oberwane; na wyobrazonem przedluzeniu rozgalezien okazujg sie
w odstepach migdzykomérkowych miejscami ziarnka barwnika, przyczem nie
udaje si¢ zauwazyé réwnych konturéw protoplazmy, ktéra by je zawierala; tu
i owdzie widaé kawalki rozgalezien, ktére na wyobrazonem przedluzenin swo-
Jjem przedstawiajg tylko co opisane zjawiska. Gdzie tylko zjawiaja sie takienie wy-
razne sieci, tam zauwazy¢ sie daje miejscami silna pigmentacyja komoérek sirat.
Malpighii, i przytem zwykle w tych miejeach, gdzie w przestworach miedzykomor-
kowych zadnych rozgalezien nie ma, przyczem w komoérkach naskorka czesto latwo
rozpoznagé, oprécz ziarnek barwnika w postaci najdrobniejszego pylu, ktére zna-
lezé mozna i w komérkach naskérkowych mniej silnie barwnikowanych, takze
pojedyneze lub liczne grube ziarnka barwnika. Wielu autoréw zwraca uwage
na to, ze barwnik w komdrkach naskérkowych zebranym jest przewaznie na
dystalnym biegunie komoérek w postaci tak zwanej ,,czapeczki®, co S. pr Jager ')
objasnia wplywem stofica. Otéz, niekiedy, ale bardzo rzadko, udaje sie¢ wi-
dzieé bezposrednie zakonczenie rozgalezien w owych ezapeczkach. Raz udalo mi
sie widzieé komoérke, nalezaceg do podstawowej warstwy naskérka, majaca na dy-
stalnym biegunie swoim zaokrgglong, protoplazmatyczng, silnie barwnikowg wy-
pustke, przyczem tuz obok tej wypustki znajdowal sie jeszcze kawaleczek rozga-
tezienia barwnikowej komoérki z cutis; drugi raz za$ w poblizu takiej wypustki ko-
moérki naskérkowej w przestrzeni miedzykomoérkowej nie bylto ani rozgalezienia
barwnikowej komérki z cutis;, ani wogéle zadnego s$ladu barwnika.

Miejscami widaé silng pigmentacyje podstawowych komérek strat. Malpighti,
czasami w takich miejscach mozna jeszcze rozpoznaé miedzy komérkami naskor-

)  VIrCH. Arch. 1885.
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ka komérki barwnikowe, pochodzace z cutis, majace tu postaé bulawy lub sier-
pa, niekiedy umieszezone z boku lub nad dystalnym biegunem naskérkowych ko-
morek, tak, iZ czesto moga one by¢ mylnie przyjete za owe ,,czapeczki. W tych
miejscach, gdzie w naskérku na pewnej przestrzeni widaé dosé liczne takie po-
chodzgce z cutis komorki barwnikowe, lub gdzie na pewnej przestrzeni dosé
liczne podstawowe komérki naskérka sa silnie pigmentowane, bardzo czgsto sig
zdarza, ze w najpowierzchowniejszej warstwie cutis nie widaé wecale komérek
barwnikowyeh, ktore tak czesto pod warstwa podstawows naskérka sie znajduja.
Pigmentowane komérki o postaci sierpa nie majg zwykle zadnych wigkszych roz-
galezien, przytem wielkosé ich jest czesto znacznie zredukowang w poréwnaniu
z wielkoseig barwnikowych komoérek w cutis. Niektore komorki o postaci sierpa
majg niewyrazne kontury, i niezawsze ndaje sie zauwazyé granice miedzy taka
komorkg barwnikowa a lezacg pod nig komoérka naskérka, przyczem wpada
W oczy, ze W tej ostatniej znajduje sie obfity barwnik, i to czesto w postaci wy-
raznych grubych ziarn. Nad niektoremi komérkami warstwy podstawowej, cza-
sami nad kilkoma, znajduja si¢ ciemne masy barwnika bez jgdra, ktore to masy od
strony powierzchni skory posiadaja jeszcze wyrazng granice, gdy tymczasem nie-
zawsze mozna je odgraniczyé od lezacych pod niemi komérek warstwy podstawo=
wej, 1 ktére zarysami swojemi jeszcze przypominajg komoérki barwnikowe o po-
staci sierpa.

Opréez tego widaé komoérki warstwy podstawowej, ktérych biegun dystalny
przedstawia sie jako cialo okragle, napetnione masg gruboziarnistego barwnika,
inne znowun komoérki warstwy podstawowej odznaczaja sie wiekszemi rozmiarami,
szezegolnie zas nieraz znaczng wysokoscig, od sgsiednich mniej od nich pigmento-
wanych komoérek podstawowych. W komorkach strat. Malpighii nie tak silnie pig-
mentowanych, barwnik przedstawia si¢ drobnoziarnistym, co zwykle zauwazyé sie
daje w znacznej wigkszosci komorek wyzszych warstw strati Malpighii |gdzie
tez i barwnika w komérkach czem wyzej, tem wigcej ubywa], lecz tu i owdzie
w komoérkach podstawowych. Taki drobnoziarnisty barwnik jest zwykle najwiecej
skupionym na dystalnym biegunie komoérki, w dosé znacznej ilosci takze w okolo
jadra, mniej w innych czesciach protoplazmy.

We wszystkich warstwach strat. Malpighii mozna napotkaé pochodzgce
z cutis komorki barwnikowe, rzucajgce sie w oczy juz swoim gruboziarnistym
barwnikiem, lecz ilo§¢ ich w wyzszych warstwach str. A/, jest jeszcze mniejsza
niz ilosé tych, ktore znajduja sie w najglebszej warstwie str. M, jako ciata w posta-
ci sierpa i t. d.. Znajdujace sie w wyzszych warstwach str. M. pigmentowane ko-
morki z cutis nie majg zadnych rozgatezien, czesto widaé w nich jadra, lecz cze-
sto przedstawiajg sig¢ tylko jako gruboziarniste masy barwnika, gdyz jadro la-
two moze byé z powodu obfitosci barwnika niewidzialnem; tu i 6wdzie znajduja
sie w Srednich i wyzszych warstwach str. M. barwnikowe komoérki, majgce rozga-
leziong forme, lecz nie majg one owych gladkich, protoplazmatyeznych konturéw,
jak komoérki na granicy naskoérka, lecz w konturach ich wystepujg grube ziarna
barwnika, ktore, by¢ moze, 83 jeszcze grubszemi, niz w komérkach znajdujacych
sie w cutis,



— 1000 —

W warstwie rogowej (stratum corneum) barwnik znajduje sie takze w do-
syé znacznej ilosci, zawsze w postaci ziarn drobnych i grubszych.

W pigmentowanej, zdrowej, jakotez i patologicznej skorze biatych osobnikéw
istniejg tez same stosunki, co w skérze murzyna, tylko mniej wybitnie wyrazone.
I tu wszedzie znajduja sie w cutis barwnikowe rozgalezione komorki, ktére mozna
napotkaé, juz zaczynajac od gruczoléw tluszczowych, czasami i glgbiej. W glgb-
szych warstwach znajduja sie one zwykle w mniejszej, w wyzszych w wiekszej
ilosci, lecz daleko mniej licznie, niz w skorze murzyna. Czasem znajduja sie
one szczegdlnie w blizkosei naczyn krwionosnych, lub czesto i w innych miej-
scach, to pojedynczo, to grupami. Ziarnka barwnika w nich s3 znacznie mniej
liczne, niz w skorze murzyna, barwa ich zwykle jasno-zélta. W niektérych
pigmentowanych komérkach wyzszych warstw znajduje si¢ miedzy ziarnkami
barwnika okragly kawalek tegoz, wielkosci mniej wigcej czerwonego ciatka
krwi, takze jasno-zoltej barwy. W pigmentacyjach patologicznych, np. w znamio-
nach (naevus), barwnik znajduje sie w wiekszej ilosei i w postaci grubych ziarn,
w innych przypadkach jest on po wiekszej czesei drobnoziarnistym, albo przy-
najmniej nie udaje si¢ zauwazyé tak razaecj réznicy miedzy ziarnkami barwni-
ka, jak u marzyna. Jadro barwnikowych komorek jest i tu cokolwiek podiugo-
watem, lub wigcej owalnem, zawsze pozbawionem barwnika. Swobodnego ziarni-
stego barwnika nigdy sie nie napotyka. W blizkosci podstawowej warstwy naskér-
ka mozna zauwazyé odrozniajace sie znowu swemi mocno zabarwionemi jadrami,
znane juz z powyzszego opisu, odznaczajgce sig protoplazmatycznemi rozgaltezie-
niami komérki barwnikowe, jakotez znane przypominajace pajgkii parasole for-
my, i takie, ktére, zupelnie przylegajgc do komoérek podstawowych, rozposcierajg
grube i cienkie wypustki az do 3—4 warstwy komoérek strat. Malpighii, i takie,
ktore w czesci juz przenikly miedzy komérki podstawowe. Rozgalezienia tych
ostatnich komoérek barwnikowych zachowuja sie zupelnie tak, jak w skérze mu-
rzyna, tylko latwo zrozumieé, ze rozgaltezienia te, a szczegélnie zmiany ich nie
tak czesto udaje sig¢ spostrzegaé, bo z jednej strony niezawsze znajduje sie
w rozgaltezionych komoérkach dostateczna ilo§é barwnika [czasem zaledwie od
1—2 ziarenek, a czasem nawet widocznie weale barwnika w nich nie ma|, z dru-
giej strony same rozgatezione komérki zwykle, chociaz weale nie zawsze, sg zna-
cznie drobniejsze, niz w skérze murzyna. Wprawdzie zdarza sie napotykad
miejsca, gdzie na pewnej przestrzeni pod podstawows warstwg naskoérka nie widaé
weale rozgalgzionych komorek, co dotychezas zastanawialo autoréw, lecz mojem
zdaniem, nie ma w tem nic osobliwego; juz wspomniatem, ze i u murzyna napotyka-
my silnie pigmentowane komoérki naskérka na pewnej przestrzeni jedne obok dru-
gich, przyczem pod podstawowa warstwa nie widaé barwnikowych rozgatezionych
komoérek; z jednej strony w sprawie pigmentacyi istnieja przerwy, o ktérych w ta-
kich miejscach trzeba mysle¢, z drugiej strony role odgrywa niezawodnie przy-
padek. ZX.atwo daje sig zauwazyé znane ,czapeczki“, niekiedy takze barwniko-
we komorki o postaci bulawy i sierpa, ktérych rozmaite stosunki do komérek na-
skorka przedstawiaja sie i tu, jakkolwiek znacznie rzadziej, tak samo, jak u mu-
rzyna. Ale czgsto udaje sie widzieé, ze majgca silnie pigmentowang ,czapeczke,,
komoérka podstawowa znacznie przewyzsza sgsiednie komoérki, jest znacznie powie-
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kszong. Na pigmentowanej linea alba udalo mi si¢ zanwazyé bezposrednie zakoi-
czenie rozgalezienia barwnikowej komérki w silnie pigmentowanej ,czapeczce®.
W $rednich i wyzszych warstwach szr. M. napotykany czasami, szczegélnie w mo-
cno pigmentowanej skérze, rozgalezione komorki barwnikowe, jakotez male kepki
barwnika, czasami zawierajace jadro. Ciekawem jest, ze w pewnych miejscach
komoérki naskorka weale nie zawierajg barwnika, gdy tymeczasem w innych
miejseach komérki naskérka, szczegélnie podstawowe, s3 mocno pigmentowane,
a w wyzszych warstwach retis tu i owdzie znajduje sie rozgalteziona komoérka
barwnikowa, co tez zupelnie zgadza sie z tem, ze komérki barwnikowe rozpro-
szone s3 na granicy naskérka zupelnie nieprawidlowo. W réznych warstwach
retis napotykamy miedzy komoérkami naskérka [najlepiej w pigmentowanej skorze
cigzarnych i w patologicznie pigmentowanej skérze| tu i 6wdzie niepigmentowane
komérki z mocno zabarwionemi jadrami [w poréwnaniu z jgdrami komérek naskor-
ka], i czasami przedstawiajg one cienkie, rzadko grubsze rozgalezienia; czasami
wygladajg one jak ciala nieprawidlowej formy, niekiedy przypominajgc roz-
gatezione komérki barwnikowe, napotykane w samym naskérku. W wyz-
szych warstwach retss w komoérkach naskérkowych znajduje sie zwykle
bardzo malo barwnika, szczegdlnie w poréwnaniu z obfitym czesto barwnikiem
komoérek podstawowyeh, i tu, jak u murzyna, barwnik skupionym jest przewaznie na
dystalnym biegunie komérki w postaci ,czapeczki“, mniej w okolo jadra i w in-
nych czesciach komérki., W wyzszych warstwach retis barwnika zwykle nie
widaé, a tylko w cienkich skrawkach mozna napotkaé barwnik w malej bardzo
ilosei tu i 6wdzie we wszystkich warstwach naskérka, nawet w warstwie rogo-
wej, w postaci oddzielnych ziarenek. [D. n.]

II. 0 SZCZEGOLNEJ KULKOWEJ ZAWARTOSCI TORBIELI
SKORZASTYCH.

Podal

Wiad. Matlakowski,

ordynator szpitala Dzieciatka Jezus.

RorITANSKY ') opisal jeden szczegdlny przypadek torbieli z ttustg zawarto-
gcig, w ktorej kawalki loju (Talgklumpen) uksztaltowaly sie na kule pewnej wiel-
kosei. Torbiel, rozmiaréw glowy, wisiala na wigzie jajnikowym, u géry zas zro-
slg byla z przednia blaszkg $redniej czesci krézki kiszki czezej. W ten sposéb
przytwierdzony worek skrecony byl dwakroé okolo swojej osi na prawo i za-
wieral bury, tlustawo-klejowaty plyn (fettig gelatindse), w ktorym oprocz kleba
brunatnych wloséw plywaly 72 galki z foju uwarstwionego spélsrodkowo, a nad-

1) KvroB. Patologische Anatomie der weiblichen Sexualorgane, 1864, s. 368.
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to liczne kulki wielkosci soczewicy. Skutkiem skrecenia torbieli powstalo
uwiezienie wewnetrzne jelita, co spowodowalo Smieré chorej.

SeeyceEr WeLLs przytacza, ze Routr widziat podobny przypadek, lecz nie
wyluszeza blizszych szezegoléw; kulki skiadaly sie z warstw spélsrodkowych
amorfnego tluszczu, otaczajgcego jadro z krysztaléw cholestearyny. Roéwniez
podobny przypadek opisal FrRAENKEL 2): cala zawarto§é torbieli skladala sie
z licznych kawalkéw twardych, powiekszej ezesci okraglych, lecz w czesei i nie-
prawidlowej formy, wigkszych i mniejszych utworzonych z naskérka stluszeza-
lego i zrogowaciatego, amorfnego tltuszezu i wlosow.

I ja takze opisatem bardzo ciekawy przypadek kulkowej zawartosci tor-
bieli skorzastej ), w ktoérej znalazlem okolo tysigeca kulek tak jednostajnie do
siebie podobnych, i co do ksztaltui co do wielkosei, ze zaledwie mozna zauwa-
zy¢ bylo nieznaczng réznice pod tym wzgledem. Zawarte one byly w najwie-
kszym z 3-ch przedzialéw torbieli skérzastej wychodzacej z lewego jajnika,
utwierdzonej na krotkiej szypule. Kulki, zlozone ze wspélsrodkowych warstw
tluszezu zbéltawo-brunatnego, ptywaly w cieczy brudno-szarej, po wylaniu kto-
rej, na dnie okazala sie masa wielkosci piesei, zlozona z tluszezu i kleba zwi-
nigtych wlos6w. W drugiej muiejszej komorze zawartosé byla plynng, wstre-
tnie brudno-szarg podobng do grochdéwki; w trzeciej réwniez plynng, ale pieknie
z0ltego koloru i wpodl przezroczysts; po wylaniu zastygla w mase podobng do
szmalcu gesiego; w czwartej zawarto§é na pét stezala szaro-brudna z wlosami,
nadto mnéstwo matych jam z tluszczows zawartoscia, z blaszkami kostnemi
chrupigeemi pod nozem w s$cianach.

Kulki te z calg Scistoscia chemicznie rozebral p. Praus, a wynik analizy
zalgezam obecnie:

~Kulki barwy cielisto-z6ltawej, miekkie, czesciej plywajgce, czesciej opa-
dajace na dno stoika w cieczy konserwujacej, posiadajacej woi wyrazng kwasu
karbolowego, wodnistej, ciezaru wlasciwego 1,0040, wyjatem za pomocg rogowej
lyzeczki z plynu w celu dalszego fizycznego i chemicznego zbadania ich natury.
Przy ulozeniu na bibule filtrowej w celu oswobodzenia od przylegajacej cie-
czy konserwujacej i ostroznem poruszaniu kulki ruchem potoczystym po powierz-
chni bibuly, pozostaje na tej ostatniej substancyja kulki, przyczem jaz ujawnia
sig warstwowa budowa. Lepiej rozpoznaé jg mozna golem okiem i pod lupa na
przecieciu kulki, otrzymanem przez srodek przy uzyciu brzytwy. W srodku kazdej
kulki znajduje sie zwykle przestrzen prozna, zapelniona cieczg konserwujaca;
Srednica jej wynosi 1,5 — 2,0 mm.. Ciecz konserwujaca znajduje sie tez po-
miedzy pojedynczemi warstwami. Te ostatnie, o ile sie zdaje, ulozone sa spiral-
nie, zwojami, jeden na drugim. Przy rozcieranin kulki szpilkg na bibule za-
uwazono pojedyneze cienkie wloski [1 — 2 na kulke, niektore nie zawieraly ich |
i w niektéorych male platki, luski, ksztaltu i wielkosci naturalnej, zupelnic
bezbarwne, przejrzyste, podobne do tusek speczniatych lupiezu.

%) Przytoezony u OL8HAUSEN’a. Handbuch der Frauenkrankheiten, T, II. str. 660,
3) Gazeta Lekarska. 1888, Spostrz. XI.V.

GAZ., LEK. NR. 50,
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Przy ogrzewaniu na blaszce platynowej, drobna ilo§é substancyi kulki
topi sie, pryska |wodal, brunatnieje, czernieje, zapala si¢ plomieniem; po zga-
szeniu ptomienia czué bardzo silnie won cial azotowych i akroleiny. Po zupel-
nem spaleniu i wyprazenin pozostaje drobna ilo$é cial mineralnych w postaci
plamy biatej na blaszce.

W eterze etylowym masa kulki jest w znacznej cz¢Sci rozpuszezalng, po-
wstaje roztwor metny, na skutek zawartosci wody; po pewnym czasie opada
obloczkowaty lekki osad.

Srednica pojedynczych kulek bezposrednio po wyjeciu z cieczy wynosila
od 1,2 — 1,5 ctm.. Przy suszeniu pod dzwonem nad kwasem siarczanym obje-
to$é kulek znacznie si¢ zmniejsza. Ciezar pojedynczych kulek suszonych przez
5 dni nad kwasem siarczanym wynosil: 1,3749. 1,2516, 1,4539, 1,6278, 1,1355,
§rednio 1,3687 grm..

Na zasadzie powyzszego przedwstepnego badania i z uwagi na pochodzenie
cial badanych przystgpiono do rozbioru szezegdlowego.

Po przechowaniu przez 24 godzin nad kwasem siarczanym kulki przybie-
raja juz powierzchownie zabarwienie ciemniejsze, brunatnawe. Sklad ich jest

nastepujacy:
Wody . . . . . . 53,2 %
Czesel lozpuszczalnych W ben7ymb . . . 25,2 ,,
Substancyj proteinowych . . . . . 19,7 ,,  |3,16% N|
Cial mineralnych . . . . 1,3 ,,
Cial bezazotowych 01gamczn)ch i stlaty . . 0,6 .,

100,00 %
W obliczeniu na substancyje suchg otrzymamy:
Czesci rozpuszezalnych w eterze naftowym resp. benzynie . 53,84

Proteinowych substancyj . . . . . . . 42,09
Czesci mineralnych . . . . . . 2,17
Czesci organicznych bemmtowych istr aty . . . . 1,30

100,00

Wyecigg otrzymany przed killunasto-godzinng ekstrakeyje eterem nafto-
wym, posiadal sktad:
Kwasu olejowego wolnego 57,38 )i 3,9 %\ 58,73 g kwasu olejowego we-

Oleiny . . . 1563, J dlug HueBLA.
Czesel mezmydlajacych sie [cho-
lestearyny| . . . . 27,1 |,
Palmityny i stearyny . . 12,7 ,,
100,0 %

Na podstawie powyzszych oznaczein sklad suchej substancyi kulek torbie-
lowych przedstawi sie, jak nastepuje.
Substancyj proteinowych 42,09 %
Cial niezmydlajaeych sie
[cholestearyny | 14,59 ,,
Palmityny i stearyny 6,84 ,
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Liczba HuesLa [ jo-

dowa |kw. olej. w sum.} Oleiny . . . 30,32 ,, kw. olejow. 30,89%
58,78% wwyciag } Kw. olejow. wolnego 2,09 ,, ’
resp. 31,34% )
Ciat organ. bezazot. 1,30 ,,
Czesei mineralnych . 2,77 ,
100,00 ,,

Ze wzgledu na maly zawarto$é popiotéw [czesci mineralnyeh|, sklad ich
nie mogt byé catkowicie iloSciowo oznaczonym.

W przyblizenin jest on nastepujacy:

Weglanu wapnia . . . . . . . . 51,42 ¢
Chlorkow alkalij . . . . . . . . 39,80 ,,
Blizej nieoznaczonych . . . . . . . 8,78 .,

100,00 ,,

Tlosciowo skladniki blizej nieoznaczone beda: krzemionka, glinka, zelazo,
magnezyja i inne, wehodzgce w sklad ustroju; oprocz tego fosforany. Kwas fosfor-
ny wykazano jakosciowo“.

Nakoniec w rok pozniej opisatlem drngic spostrzezenie ') torbieli skorzastej,
z prawego jajnika wychodzacej, poprzyrastalej do krézki i sieci, skreconej 14
raza okolo swej osi; zawartosé skladala sie z litra plynu gestego, brudno-kawo-
wego koloru, a w nim kilkunastu kawalkow tluszezu ksztattu kulistego i jajo-
watego, wielkogci od orzecha wloskicgo do rozmiaréw jaja gesiego, barwy bru-
dno - popielato - gliniastej; na dnie torbieli kleb wlosow, zlepionych tluszczem.
W Scianie torbieli liczne wybroezyny krwi. Przypadek ten zatem podobny jest
do opisanego przez FrRAENKEL'A.

Roxiraxsky, juz opisujac swoj przypadek, podal zarazem ttémaczenie, dla-
czego tluszez torbieli zbija sie w kule; zdaniem jego, sktada sie na to domieszka
wysigku zapalnego i ruchy, jakim ulega torbiel. Zaréwno w jego przypadku, jak
i moim drugim bylo skrecenie szypuly z nastepczem zapaleniem w $cianie torbieli,
przyczem powstaja wynaczynienia krwi i wytwarza sie wysiek. Nie wszystko je-
dnak daje sie ztad wyprowadzié, a przedewszystkiem jednakowa wielkosé ku-
lek, warstwowata budowa, oraz stezenie tluszczu plynnego na mase nieplynna.
Niektore mnysli odnoszgce sie do tego przedmiotu pomiescitem w przytoczonej juz
swojej pracy. Zdaje mi sie, Ze powodem stezenia jest zmydlenie ttuszczu ptynnego
pod wplywem soli przesiekajacych do jamy torbieli razem z biatkiem, skutkiem
zapalenia jej Sciany.

1) Gaz. Lek. 1889. Spostrz. 5i.
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Z ODDZIALU D-RA T. DUNINA W SZPITALU DZIECIATKA JFZUS.

I 0 NIEORGANICZNE] NTEDOSTATRGZNOSCI ZASTAWKI DWUDZIRLNE.

Podal
Witoslaw Dabrowski.
asystent oddziatu,

[Dalszy ciag. -— Patrz Nr. 49].

Przypadek 1. Andrzej F..., lat 49, przybyl do oddzialu 15 Grudnia 1887
r., skarzy sie na przewaznie tylko na dusznosé i obrzeki na nogach; précz tego
od czasu do czasu pluje krwig. Stan taki trwa od 4-ch tygodni. Reumatyzmu
nie przechodzil,

Stan obecny. Tetno 120, male. Nogi silnie obrzekle. Granice pluc
obnizone, a w dolnych czesciach obu pluc wilgotne rzezenia. Goérna granica te-
posci serca na IIl-iem zebrze, prawa dochodzi do polowy mostka, a wierzcholek
serca w 5-ej przestrzeni miedzyzebrowej, o 1 ctm. na zewngtrz od linii sutkowej.
U wierzchotka stychaé po pierwszym tonie szmer skurczowy. Drugi ton tetnicy
plucnej znacznie wzmozony, tony u aorty przeciwnie bardzo stabe. Watroba zna-
cznie powiekszona i twarda.

_ {los’é moczu 560 ctm. szese., ciezar wlasciwy 1026, bialka mocz nie za-
wieral.

Przepisano choremu: Stroplhantus i morfine.

18. XII. Dobowa ilo$¢ moczu podniosta sie do 1500, ciezar wlasciwy
1014, tetno 96, stan jednak chorego malo si¢ zmieqit.

19. X1I. Mocz 2800, ciezar 1012, tetno 96, obrzeki zmniejszyly sie.

20. XTI. Stan chorego znacznie lepszy. Tetno 90, pelne. Moczu 4800, cie-
zar wlasciwy 1008. Watroba znacznie sig zmniejszyla. Obrzgkéw na nogach
prawie nie ma,

21. XTI. Moczu 3250, ciezar wlasciwy 1009,

22. XTI. Stan chorego bardzo dobry. Moczu 38800, ciezar wlasciwy 1010
Szmeru u wierzchotka nie stychaé weale.

24. XII. Moczu 3500 ctm., ciezar 1011. Gdy chory zmeczy sie cokolwiek
przez szybkie chodzenie, wtedy u wierzcholka stychaé szmer skurczowy.

W ciggu nastepnych trzech tygodni stan chorego byl zupelnie dobry. Ilosé
dobowa moczu od 1500 do 2000 ctm. szesc., o ciezarze wilasciwym 1011—1015.
Tetno 90. Dopiero 21-go Stycznia dolgczylo sie rozwolnienie, lecz przez jakis
czas jeszcze stan byl niezly.

11. II. Stan chorego znacznie sie pogorszyl. Tetno 102, male, na nogach
znowu zjawily sie obrzeki, a w nocy chory mial silng dusznosé. Teposé serca
sie powiekszyla: gérna granica pod 11I-iem Zebrem, na prawo zachodzi na mostek.
Poprzeczny wymiar serca = 13 ctm., podluzny | pionowy| = 64 ctm. U wierz-
cholkastychaé bardzo wyrazny szmer skurczowy. Tony
aorty stabe.

Zialecono: Strophantus,

~ 12.IL Tetno 96. Moczu 500 ctm. o cigzarze 1020. Biatka mocz nie za-
wiera.

13. II. Tetno 92. Moczu 750, ciezar 1024, Chory czuje si¢ lepiej, jednak
obrzek nég nie zmniejsza sie i w wierzchotka stychaé szmer skurczowy, nastg-
pujacy po pierwszym tonie.

14, 1L Tetno 90. Moczu 1000 ctm,
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15. IL. Tetno 78. Moczu 1500 ctm., cigzar 1015 ctm.. Szmeru u wierz-
chotka nie stychad.

Odtad chory z kazdym dniem czul sie lepiej. Ilosé moczu 1500 — 2700,
obrzeki sie stopniowo zmniejszaly, lecz tym razem nie znikly zupelnie. Szmer
u wierzchotka znikl, a jednoczesnie teposé serca zna-
cznie sie zmniejszyta Poprzeczny wymiar zmniejszyt sie do 11 ctm,,
a podluzny do 4 ctm.. Watroba réwniez znacznie sie zmniejszyla. Taki po-
myslny stan trwal znowu okolo czterech tygodni. W konecu tego czasu chory
zaczgl sie skarzyé na kaszel, codziennie od poludnia czul sig jakos rozstrojonym,
doznawal dusznosci, a w noey nie sypial inaczej, jak po uzyciu chloralu lub mor-
finy. Stan jednak podmiotowy byl jeszcze dobry.

16. III. Stan chorego pogarsza sie. Obrzekéw jeszeze nie ma, ale tetno
108, male, moczu 780 ctm., o ciezarze wilasciwym 1023. Teposé scrca powie-
kszyta sig, watroba doszla juz do ogromnych rozmiaréw. Choremu ponownie
zalecono strophantus,

17. 11I. Tetno 96. Moczu 750 ctm., ciezar 1018.

18. IIT. Moczu 500, cigzar 1035. Tetno 96. Stopy cokolwiek brzekny;
u wierzcholka serca zjawia sie szmer skurczowy obok
tonu.

30. III. Moczu 500 ctm.. Nogi mocno obrzekle, szmer n wierzcholka
jeszcze glosniejszy, teposé serca jeszeze sie powigkszyla. Watroba bardzo duza.

22. 1II. Stan jeszcze gorszy, tetno malte 108, dusznosé i zaparcie stolca.

24. II1. Moczu 350. ciezar 1027, tetno 84, cokolwiek pelniejsze.

25. 1IT. Stan cokolwiek lepszy, tetno 80.

26. I11. Tetno 84. Moeczu 500 ctm., ciezar 1024.

: 29. 1I1. Tetno 78. Moczu 1500 ctm. ciezar 1002. Dusznosé sig zmniej-
szyla.

30. ITI. Stan chorego znacznie sie pogorszyl. Moczu 750 ctm., cigzar 1027.
Nie mozna bylo juz liczy¢ na dzialanie I-rae ~trophanti, zalecono wiec kalomel
po 9 gr. dziennie.

1. IV. Chory poprzedniego dnia stracil w nocy przytomnosé, a rano dostal
drgawck. Obecnie rzuca sig ealem ciatem na 16zku. Na twarzy i koniezynach si-
nica, tetna prawie nie ma, oddech chrapigcy. Kat oddaje chory pod siebie. Szmern
nie stychaé. Po uzyciu morfiny chory uspokoil sig¢ cokolwiek. Przestano mu dawaé
kalomel i dano napowrdt strophantus,

2. IV. Chory przytomniejszy, lecz jakby odurzony i nie pamigta, co z nim
sig dzialo poprzedniego dnia. Tetno 90. Silny szmer skurczowy u wierzcholka.
Mocz zawiera cokolwiek bialka.

3. IV. Tetno 78 stabe, ciezar wilasciwvy moczu 1018, ilosci jej nie mozna
bylo okregli¢ z powodu, ze chory ma rozwolnicnie. Obrzeki cokolwiek mniejsze.

4. IV. Mocz zawiera 1%y, biatka, w osadzie zas§ znajdujg sie cylindry
hyalinowe.

6. IV. Tetno 78, znaczny upadek sit i rozwolnienie. Zalecono srodki pod-
niecajace, lecz chory czul sie coraz gorzej i 8-go Kivietnia umarl.

Ropznanie. flmphysema pulmonum. Hypertrophia et dilatatio cordis primi-
tiva. Biorge za$ pod uwage szmer skurczowy u wierzcholka, wzmocnienie drugiego
tonu tetnicy plucnej, obrzeki, ogrommne powiekszenie watroby, duszno$é i inne
objawy zaburzenia w krazeniu krwi, nalezalo tez przyjaé niedostatecznosé za-
stawki dwudzielnej, ktora jednak byla czasowa, a wiec nieorganiczng. Badanie
posmiertne wykazato, co nastepuje: '

Prawe pluco powiekszone o s swej objetosci, suche, bez stwardnien, na
brzegach i u wierzchotka rozedma. Serce powigkszone: poprzeczny wymiar 12 ctm.,
podiuzny 104 ctm.. Lewa komoérka o potowe swej objetosci powiekszona glownie
u wierzcholka, grubosé jej scianki=1ctm. Miesien blady, watly, lecz twardy | ser-
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ce skurczone]. W ujscie zylne wehodzg dwa palce. Obwod
jego =9 ctm Zastawkanie zmieniona. Prawa komoérka cokol-
wiek rozszerzona, grubosé scianki 6 milim. Ujscie Zylne przepuszcza 3 palce [12
ctm.]. Scianka lewego przedsionka zgrubiala, prawy zas przedsionek dwa razy
szerszy, niz prawidlowo bywa. Szerokosé aorty u ujscia 6% ctm., a na 6 ctm.
powyzej — 12 ctm.. Intime W tem miejscu zasiana staremi ateromatycznemi
guziczkami i owrzodzeniami. Szerokosé¢ tetnicy plucnej 7 ctm.. Tetnice wien-
cowe serca nie zmienione,

Watroba w poprzecznym wymiarze zmniejszona o trzecig czesé swego wy-
miaru. Powierzchnia lekko ziarnista, budowa zrazikowa zachowana, srodek ich
ciemno-czerwonggo koloru z zagiebieniem. W pecherzyku zéiciowym troche cie-
mnego Sluzn. Sledziona zwyklej wielkosci, lecz twarda [rozwdj tkanki lgcznej|.
Nerki eokolwiek mniejsze, niz prawidlowe. Pod trudno zdejmujgea sie powloksa wio-
knista powierzchnia nerki blada z zagtebieniami. Substancyja korowa blada i twar-
da, substancyja rdzenna malto zmieniona. Blona s§luzowa zoladka zgrubiala, usia-
na drobnemi wylewami i pokryta §luzem. Blona Sluzowa kiszek cienkich zaczer-
wieniona, pokryta s$luzem, a w niektérych miejscach szarawo-bialtym nalotem.
Kiszka gruba zaczerwieniona i pokryta sluzem.

Badanie wiec posmiertne potwierdzilo, ze mieliSmy do czynienia w da-
nym razie z nieorganiczong niedostatecznosecia zastawki dwudzielnej, gdyz ta osta-
tnia byla zupelnie nie zmieniona. Zasluguje tez na uwage fakt, ze lewe ujscie
zylne bylo prawidlowej wielkosci. Przerost i rozszerzenie lewej komoérki nie byty
samoistne, jak to przypuszczano za zycia, lecz zalezaly od zwyrodnienia atero-
matycznego i znacznego rozszerzenia luku aorty.

Przypadek Il. Antoni Z...., wyrobnik, lat 24, przyby! na oddzial 30-go Sty-
cznia 1891 r., skarzgc sie na kaszel, dusznosé, bole glowy, bol w krzyzu i w pra-
wem podzebrzu, na obrzeki nég i brzucha, oraz na ogdlne ostabienie. Na kaszel
i dusznosé cierpi oddawna, obrzeki zas i pozostale objawy wystgpily poraz
pierwszy na poczgtku Listopada r. z. Chory lezal wtedy, jak p6zniej dowie-
dzialem sig, na oddziale D-ra Purawsrkieeo, gdzie pod wpltywem kalomelu ob-
rzmienia poznikaty i chory powrécit do zdrowia. Lecz juz w dwa tygodnie po-
tem zapisal sie na oddzial D-ra OprEBskieco I tu na drugi dzien po przybycin
stracil nagle przytomnosé, a po przyjsciu do siebie uczut bezwlad w prawej polo-
wie ciala i stracit mowe. Objawy te z czasem ustapily i chory znowu sie wy-
pisal 1-go Stycznia 1891 r.. Na gosciec nie chorowal. Przy badaniu chorego
znaleziono, co nastepuje:

Tetno male 106, cieplota 37,2° C.. Na nogach i brzuchu obrzeki, précz
tego ascifes. Granice pluc desé znacznie obnizone, oddech na calej przestrzeni
pluc oslabiony ze znacznie wydluzonym wydechem, na calej tez przestrzeni pluc
porozrzucane $wisty, a w dolnych czeseiach obu pluc wilgotne rzezenia. Serce
ku goérze po czesci przykryte przez pluca, na prawo zas teposé jego zachodzi do po-
lowy mostka. Uderzenia wierzcholka wyezué nie mozna. Przy wystuchiwaniu
u wierzcholka stychaé skurczowy szmer, ktory rowniez slyszeé mozna, lecz sta-
biej, na mostku. Szmer ten przy wdechu robi sie dluzszym i silniejszym, tak,
ze po 8 — 4 krétszych, nastepuje jeden dluzszy szmer. 2-gi ton tetnicy plucnej
wzmocniony.

‘Watroba powiekszona, wyczuwalna, bolesna.

Mocz ciezaru wlasciwego 1017, nie zawiera biatka. Choremu zalecono na-
parstnice.

1. TI. Moczu 750 ctm. szese., ciezar 1017.

2. I1. Chory czuje sie jeszcze gorzej. Tetno 120.  Moczu 800 ctm. szesc.,
cigzar wilasciwy 1019. Obrzeki jeszcze sie powigkszyly. Teposé serca po-
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wickszyla si¢ jeszcze bardziej. Zalecono choremu kofeing w wiegkszych daw-
kach {20 gr. dziennie].

4, T1. Moczu 1600 ctm. szesc., ciezar wlasciwy 1017. Chory juz cznje sie
lepiej, duszno$é zmniejszyla sie, szmer u wierzcholka znikl bez
§ladun Obrzeki jednak pozostajy bez zmiany.

5. TI. Tetno 90. Moczu 2200, cigzar wlasciwy 1015. Obrzeki zmniej-
szajg sie. Objawy w plucach bez zmiany. Tepos¢ serca zmniejszyla sig, tony
czyste. Watroba jeszeze wielka i bolesna.

6. IT. Tetno 90. Moczu 1800 ctm. szesc. Obrzeki coraz mniejsze. Te-
posé serca rowniez zmniejsza sig, tony czyste, pierwszy bardzo silny. Watroba
powiekszona.

10. II. Moczu 750 ctm. szesc; ciezar wlaseiwy 1017. Tetno 1008. Dusz-
nosé. U wierzchotkaznowuslychaészmer skurczowy.

11. TI. Moczu 1000 ctm. szesc. Szmer u wierzcholka stychaé, ale obrzeki
sie nie powiekszaja.

12. 1L Moczu 1500 ctm. szese. Stan taki sam.

13. IL. i przez nastepnych kilka dni moczu po 1000 ctm. szesc. na dobeg, te-
tno okoto 100, obrzekow nie ma, szmer u wierzcholka ciagle stychaé, watroba po-
wiekszona, bolesna.

21. II. Moczu 1000 ctm. szesec., ciezar wlasciwy 1019. Po przystawieniu
4-ch pijawek do stolca b6l w okolicy watroby i krzyza zmniejszyt sie. U wie-
rzchotka stychaé staby szmer, Stan taki trwal przez tydzien. Chory przez ten
czas przyjmowal tylko srodki wzmacniajace.

1. IIT. Chory skarzy si¢ na duszno$é i béle w okolicy watroby i krzyza.
Moczu 1000 ctm. szese.. U wierzcholka glosny bardzo szmer. Znown zalecono
mu kofeine.

2. III. Moczu 1300 ctm. szesc.. Szmer u wierzchotka slabszy niz poprze-
dniego dnia.

3. ITT. Moczu 1200-ctm, szesc. Tetno 72. Szmer znikl bez §ladu
Watroba si¢ zmnicvjszyla.

7. II1. Moczu 1000 ctm. szesc.. Chory skarzy sie na dusznosé i na kaszel.

8. III. Po morfinie kaszel i dusznosé zmniejszyly sie, ale chory czuje sie
Jjeszeze do tej pory odurzonym. Tetno 120 male i miekkie. W plucach objawy
tezsame. U wierzcholka sercaslychadé szmer. Watroba znown
bolesna i powiekszona.

9. IT1. Moczu 1000 ctm. szesc.. Chory czuje sie cokolwiek lepiej.

13. II1. Dobowa ilo$é moczu bez uzycia zadnych srodkow podskoezyla do
3000 ctm, szesc., cigzar wlasciwy 1014.  Tetno 78. Chory ma sie lepiej, lecz
objawy objektywne nie zmienily sie.

14,15 i 16. II1. Tlo$é moczu 1800 ctm.

17. II1. Tlo$6é moczu 1000 ctm. szesc.. Szmeru nic stychaé. Wa-
troba zmniejszyla sig.

19. II1. Tlo$¢ moczu 1700 ctm. szese. U wierzcholka stychaé
bardzo staby szmer.

21. TIT. Tlosé moczu 1600 ctm. szese. Szmeru znowu niec stychaé.

Przez nastepne dnie ilosé moczu 1500 — 2000 ctm. szesc..

3. IV. Tlo$¢ moczu 1000 ctm. szesc.. Chory skarzy sie na bol gtowy. Szmer
uwierzchotkaznowusiezjawil

6. IV. Chory skarzy sie na bol gtowy i calego brzucha. Tetno 132. Du-
sznosé. Szmer u wicrzchotka.  Watroba powiekszona i bolesna. Zalecono
kofeine.

7. IV. Ilos¢ moczu 1500 ctm. szese. Tetno 95. Tony czyste. Chory
jednak nie czuje réznicy na lepsze.
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8. IV. Chory weczoraj nagle stracil przytomnosé i dostal drgawek, ktore
kilkakrotnie powtarzaty sie. Obecnie jest on zupelnie nieprzytomny, tetno cze-
ste i nierytmiczne, mocz oddaje w malej ilosci pod siebie. U wierzcholka sty-
chaé bardzo staby szmer. Od czasu do czasu przychodza drgawki w calem cie-
le, przyczem tetno staje sie jeszeze czestszem, serce bije silnie, zrenice sig roz-
szerzajg, a z ust wystepuje piana. Nastepnie oddech, z poczgtku bardzo czesty,
przerywa sie, twarz staje sie fijoletowa i dopiero po niejakim czasie chory za-
czyna znowu oddechaé i zdaje sig, jak gdyby najspokojniej spal; Zrenice przy tem
Zwezone.

Choremu dawano lawatywy z chloralu i podskérne wstrzykiwania roztwo-
ru soli kuchennej, ttémaczac sobie drgawki jako pochodzenia mocznicowego.

9. IV. Drgawki powtarzaly sie przez calg noc, przytem chory silnie si¢ po-
c¢il. Obecnie drgawki sg ciagle i obejinuja kolejno rozmaite czesci ciala, glownie
prawg reke i oddzielne czescl twarzy. Oddech powierzchowny i chrapiacy. Przy
takich objawach chory umart.

Rozpoznanie. Emphysema pulmonum. Insuf. anorganica wvalv. bicuspidalis.
Uraemiu,

Przypadek niniejszy nalezy zaliczyé, do rzedu t. z. , Ueberanstrengung des
Llerzens“, gdzie przerost irozszerzenie serca, zjawiajgce sie w mlodym wieku,
jest pierwotnym, spowodowanym nadmierng pracg fizyczna. Za kazdym razem,
gdy rozszerzenie serca brato gore nad przerostem, zastawka stawala si¢ niedo-
stateczng. Stan taki w czasie pobytu chorego na oddziale powtarzatl sie kilka-
krotnie z coraz to mniejszemi przerwami. Zasluguja tez na uwage drgawki ure-
miczne, ktore zjawily sie wtedy, gdy ilo§é moczu zaczela sie powiekszaé.

Badanie posmiertne, dokonane przez D-ra Przewoskieeo, wykazalo: Mozg
i jego opony nie przedstawialy zadnych widocznyeh zmian.

T.ewe pluco na calej przestrzeni przyrosniete do klatki piersiowej, cokol-
wiek powiekszone. Konsystencyja dolnego platu powiekszona, powierzchnia roz-
kroju czerwona, saczy sie z niej metny plyn. Prawe pluco réwniez przyrosniete,
na brzegach rozedma. Blona sluzowa oskrzeli zaczerwieniona, zgrubiata i po-
kryta $luzem. Serce w poprzecznym wymiarze o polowe rozszerzone, w, podtuznym
silnie skurczone. Na pericardium viscerale drobne wylewy krwawe. Scianka le-
wej komorki cokolwiek zgrubiala, miesien twardy, blady, w kilku miejscach znaj-
dujg sie zoltawe plamki. Zastawka zupelnie nie zmieniona. Ujscie
zylne przepuszeza dwa palce, nie rozszerzone. Miesien prawej ko-
morki dwa razy grubszy, twardy. Ujscie zylne przepuszeza 3 palce. Tetnice wien-
cowe W stanie prawidlowym. Watroba cokolwiek powiekszona, twarda, na po-
wierzehni gladka, z jasno wyrazong budowg zrazikows.

Sledziona matla, blada.

Nerki prawidlowej wielkosci, powloka wloknista zdejmuje sie tatwo, pod
nig powierzchnia gladka. Istota korowa cokolwiek zgrubiala i metna. Sub-
stancyja rdzeniowa czerwona. Blona §luzowa zotadka blada i usiana drobnemi
wylewami. Kiszki cienkie blade.

Przy badaniu histologicznem miesnia serca znalaztem w miesniu lewej ko-
morki porozrzucane ogniska tkanki tacznej réznej wielkosei.

I w tym wiec przypadku badanie posmiertne wykazalo brak jakichkolwiek
znian na zastawce i prawidlowa wielko$é ujseia zylnego.

Przypadek !ll. Ochl.... Erazm, pisarz, lat 24, przybyl na oddzial dnia 23. X.
1890, skarzgc sig na kaszel i dusznosé. Wieczorami miewa dreszcze, a W nocy
poci sig. Kaszel i dusznosé ma juz od lat o$miu, nie stale jednak w jednym sto-
pniu. Od czasu do czasu przychody pogorszenia: chory czuje sie wtedy rozdra-



— 1010 —

znionym, niespokojnym, doznaje bélu i zawrotu glowy, bicia serca i boléw
w krzyzu. Trzy lata temu plul krwiag w ciggu trzech miesigcy, a w ciggu 2-ch
ostatnich lat dwa razy puchly mu nogi i brzuch. Go$éca nie przechodzit.

Przy badanin znaleziouo: stan podgorgezkowy. Chory srednio odzywiany.
Klatka piersiowa rachityczna [kurza piers]. Granice pluc znacznie obnizone.
W dolnej czescei lewego pluca lekkie sttumienie. Na calej przestrzeni obu plue
oddech pokryty §wistami, a w dolnych czesciach z tylu stychaé wilgotne rzezenia.
Pozostate narzady wewnetrzne w stanie prawidlowym. Plwocina lasecznikow
nie zawiera.

‘W takim stanie chory przelezal kilka dni i dopiero 29 Pazdziernika zaczelty
sie uwydatniaé objawy ze strony serca. Cieplota byla juz wtedy prawidiowa,
tetno okoto 100, w plucach zmiany tez same, co i poprzednio. Tepo$é serca zna-
cznie sig powiekszyla: gérna granica |[na linii przymostkowej| na V zebrze, na
prawo teposé przechodzi na jakie 14 ctm. na mostek, a wierzcholek na linii sut-
kowej. U wierzcholka stychaé wyrazny szmer skurczowy, po krotkim pierw-
szym tonie. Drugi ton tetnicy plucnej nieco wzmozony. Objetosé catego brzu-
cha zwiekszyla sie. Watroba znacznie powiekszona, osobliwie lewy jej plat.
Moczu malo, cigzar wlase. 1021; w moczu biatko.

4. XI. Chory czuje si¢ z kazdym dniem gorzej, tetno 100, na nogach
obrzeki. Zalecono choremu kofeine.

5. XI. Moczu 500 ctm..

6. XI. Chory ma sie juz lepiej, tetno 72, ilo§¢ moczu 1500, a szmer
u wierzcholka znikt bez $ladu, obrzeki jednak malo zmniej-
szyly sie.

7. XI. Stan dobry. Ilo$é moczu 5000, cigzar wlasciwy 1003. Obrzeki
poznikaly, watroba mniejsza.

9. XI. Tlo$é moczu 3000.

10. XT. Chory czuje sie gorzej. Tetno miekkie 84, dusznosé, silny kaszel,
bezsennosé. Tony serca czyste.

11—14. XT. Tlo$§é moczu znowu 1500—1200.

15. XI. Tlo$¢ moczu 1200, obrzek6w nie ma, jednak zjawily si¢ juz obja-
wy zwiastujgce zaburzenia w kompensacyi: u wierzecholka serca szmer,
watroba powigkszona, wplucach wiecej rzezei bardzo glosnych, tak
ze stychaé je z odleglosei.

17. X. Chory czuje sie gorzej. Ilosé moczu 1000 ctm. cigzar 1015. Zale-
cono kofeing, po czem ilo§¢ moczu na kilka dni wzrosta do 1500 ctm. stan sie po-
lepszyl, lecz staby szmer pozostal. Nastepnie poniewaz chory zaczgt dozna-
waé nudnosci i wymiotéw, zaprzestano mu dawaé kofeing i zalecono inf
convallar, maj. Przez cztery tygodnie chory czul si¢ wzglednie niezle, przynaj-
mniej cigzszych zaburzenn w kompensacyi nie bylo, jednak szmer u wierzcholka
serca utrzymywal sie przez caly ten czas. Jednego dnia byl glosniejszy, drugie-
go zaledwie mozna go bylo uslyszeé.

18. XI. Stan chorego zaczyna si¢ pogarszaé. Obrzekéw nie ma, jednak
szmer u wierzcholka glosniejszy, watroba si¢ powiekszyla, a w plucach rzezen
wigcej; zalecono mu wiee ponownie kofeine.

20. IT Ilosé moczu 1100. Tetno 80. Szmeru u wierzchotka serca
nie stychaé. Chory czuje sie lepiej.

21. II. Tlo$é moczu 1300 ctm..

22. XI. TIlosé moczu 1500 ctm.. Szmer u wierzchotka znowu stychaé. Wa-
troba cokolwiek mniejsza, lecz zawsze jeszcze duza. Obrzekéw nie ma.

_Znowu przez miesige chory przelezal, bez wiekszych zaburzen w kompen-
sacyl, przyczem z dnia na dzien stan jego si¢ zmienial, to bylo mulepiej, to
gorzej.
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29. XTI. Od kilku dni chory skarzy si¢ na wiekszg dusznosé i kaszel. Na
stopach obrzgki, ascites, w plucach wigcej rzezen, w sercu bardzo glosny
szmer, watroba znacznie powiekszona.,

30. XII. Stan takiz sam. Ilo$¢ moezu 500, zalecono ponownie kofeine.

] 1. I. Tlos¢é moczu 2000 ectm.. Obrzeki jeszcze sg, szmer réowniez stychad
jeszcze.

2. 1. Tlo$¢ moczu 3500 ctm.. Szmer bardzo staby. Obrzeki sg jeszeze tylko
na krzyzu.

3. I. Tlos¢ moczu 2000 ctm.. Szmeru i obrzekéw nie ma.

Chory wypuszczony zostat ze szpitala i do dzis dnia zyje w stanie wzgle-
dnie dobrym.

Rozpoznanie. Emphysema pulmonum. Bronchitis chron., Insuf. val, bicuspidalis
anorganica,

Ze wada zastawki i w tym przypadku byla nieorganiczng, o tem $wiad-
czy kolejne znikanie i pojawiania sie jej objawow. [D. n.]

NOTATKI LEKARSKIE.

- ———e

15. Przyczynek do kazuistyki zewnatrz-ptciowego zarazenia przymiotem.

W dniu pierwszym Lipca biezgcego roku zasiegal mej porady cztowiek mtody,
okolo 28 lat zycia liczacy, skarzac sie na owrzodzenie na lewym policzku i nad-
mieniajge, ze kilka tygodni temu, golac sie w razurze, zostal lekko zacigty brzy-
twy w to miejsce; w miejscu tem zrobit sie strupek, ktory chory przypadkowo
zdzieral pare razy, wskutek czego powstalo obecne stwardnienie.

Na lewym policzku na linii przeprowadzonej od lewego kata ust do lewego
zewnetrznego przewodu sluchowego w odleglosei okolo centymetra od lewego
kata ust zauwazy¢ mozna powierzchowne owrzodzenie wielkosci mlgdal.a, pokry-
te licznemi strupkami; po zdarciu kilku strupkow obnazona powierzehnia owrzo-
dzenia wydziela ptyn surowiczy, krwawy w bardzo malej ilosci; dno owrzodzenia
plaskie, gladkie. . )

Ujmujge w fatde caly powierzchnie owrzodzenia, wyczuwamy silny naciek
o konturach niewyraznych, stopniowo przechodzgcy w zdrowg skore. Gruczoly
podszezekowe i szyjowe silnie obrzmiale szczegélniej ze strony 0dpgw1edmej
owrzodzeniu. Gruczoly limfatyczne dostepne do zbadania wszedzie powigkszone.

Przy przejsciu skory ezola w czes$é skory porostej wlosami na czaszce, r6-
wniez jak i w odpowiedniem miejscu na karku, liczne grudki, zabarwione na
kolor miedziano-bury. Na skérze glowy wiele malych strupkéw. Na ciele spoty-
kamy grudki w nieznacznej ilosci. Na rowku pozazotedziowym czlonka dwa
malenikie szankry w okresie rozpadu. Chory silnie bezkrwisty, skarzy si¢ na
brak laknienia, béle glowy i silne ostabienie,

Rozpznanie: Syphilis, ulcus primitivum faciei, syphilis cutanea papulosa
lenticularis, Ulcera venerea in stadio destructionis,

Jezeli mozemy da¢ wiare opowiadaniu chorego, zakazenie przymiotem na-
stapilo przypadkowo w razurze, wskutek uzycia nieczystej brzytwy lub pedzla
do mydlenia. Po usunigciu strupkéw na calem owrzodzeniu za pomocy plastra
rteciowego, owrzodzenie przedstawialo typowy pierwotny objaw przymiotu, bar-
wy wedzonej, surowej szynki, réznige sie jednak od takiegoz owrzodzenia, majace-
go za siedlisko wewnegtrzng powierzchnig napletka, brakiem $cistej granicy.

Nie mozemy jednak w danym razie wykluczyé mozliwosci, ze chory, majac
ranke na twarzy, przenidst nieczystym palcem zarazek przymiotu w to miejsce.
Samo si¢ przez sie rozumie, ze szankry na czlonku nie byly w zadnym zwigzku
z gt6wng chorobg.
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Chory poddany byl swoistemu leczeniu. Choroba ustapila czasowo, na
miejscu jednak pierwotnego owrzodzenia zauwazy¢é mozna, pomimo usuniecia
objawow przymiotu, skére buro zabarwiong, 1$nigeg, zgrubiala. )

W. Kopytowsk:.

DZIAL SPRAWOZDAWCZY.

36. H. Lorenz. Badania nad acetonuryja ze szczegd'nem uwzglednieniem
tego objawu przy zaburzeniach trawienia.

Prace poprzedza historyczny rys poszukiwan chemicznyeh i klinicznych
w wyzej wskazanym kierunku, wraz z obszerng bibljografijg.

Osobiste spostrzezenia [81 historyj chorob | dzieli autor na trzy grupy gio-
wne. Pierwsza obejmuje acetonurje przy pierwotnych zaburzeniach czynnosei
zotgdka i kiszek; druga—ro6znorodne nerwowe zaburzenia, ktérym towarzyszyly
objawy zoladkowe, zaré6wno czynnosciowe, jak i nerwowe; do trzeciej grupy we-
szty przypadki cigzkich objawow nerwowych, a w tej liczbie spigczka (coma),
przy ktorych niezawsze zaburzenia trawienne wystepowaly. Historyje choréb
grupy pierwszej [51] obejmuja przypadki acetonuryi przy niezytach zoladka
ostrych najrozmaitszego pochodzenia, niezytach przewleklych, wrzodach i roz-
szerzeniu zolgdka, raku zoladka i przelyku [z nastepczemi zaburzeniami trawie-
nia|, niezytach kiszek, wrzodach kiszek, zamknieciu kiszek, zaburzeniach tra-
wiennyeh, przez tasiemca wywolanych, wreszcie przy zapaleniu otrzewnej. We
wszystkich tych przypadkach wykryto za pomocy prob chemicznych aceton w mo-
czu, kale, wymiocinach lub zawartosci przewodu pokarmowego na stole sekeyj-
nym|ito w ilosciach, o wiele przewyzszajacych te, jakie za fizyjologiczne uznanemi
by¢é mogg.

Grupa druga rézni sie nietylko tem od pierwszej, ze zaliczone do niej zosta-
ty przypadki [20] acetonuryi przy wtérnych zaburzeniach trawiennych, lecz, co
wazniejsza, tem, ze w zawartosci zotadka i kiszek, wymiocinach, kale, chorych
grupy drugiej acetonu nie wykryto. W tej grupie znajdujemy przedewszyst-
kiem nerwice zolagdkowe (przy tabes dorswalis t. zw. crises gastriques, samodzielne
»Wymioty peryjodyczne*), cholelithiasis, colica saturnina, W czterech przypad-
kach histeryi z nastepczemi zaburzeniami trawiennemi wykryto aceton nietylko
w moczu, lecz i w wymiocinach, kale, a raz nawet w powietrzu wydechanem ').

Grupa trzecia zawiera przypadki [10] powaznych objawéw nerwowych
[ $pigezka, napady epileptoidalne ], przy ktérych acetonuryja wystepowala w stopniu
zupetnie zaleznym od sily napadu. Wylicza tu autor cztery przypadki drgawek
porodowych, jeden przypadek encephalopathia saturnina, 2 — mocznicy [jakkol-
wiek okserwowal takich barzdzo wiele]; kilka przypadkéw spigezki bez wyrazne-
go rozroznania, 1 przypadek napadow epileptoidalnych przy wodoglowiu, 1
przy zapaleniu oplucnej [autointoksykacyja?|.

Précz acetonuryi w niektérych z przypadkéw wszystkich trzech grup znaj-
dowano dyjaceturyje.

Liczba przypadkéw, obserwowana dotad przy zaburzeniach trawienia, prze-
wyzsza o wiele liczbg obserwowanych przy chorobach gorgezkowych, cukromo-
czu, raku, glodzeniu, chorobach umystowych. Przyjmujgec pod uwage jeszcze te
okolicznosé, ze wraz ze spotegowaniem objawéw trawiennych wzrasta ilosé aceto-

!) Jeden z tych przypadkéw poréwnywa autor z opisanym przez J. PAWIKSKIEGO przypad-
kiem Aceton-astmy.
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nu, a z ich wygasaniem -—— obniza sig, mamy prawo uwazaé acetonuryje przy
zaburzeniach trawiennych za objaw chorobowy samodzielny.

Wystepowanie dyjaceturyi [ktérej niektérzy badacze przypisujg zgubniej-
sze niz aceturyi znaczenie | zmusza do podzialu opisywanej formy chorobowej na:
1) czystg acetonuryje, 2) czystg diaceturyje, 3) formeg
mieszana, 4) kolejno nastgpujace po sobie, acetonurje i diaceturyje.

Z objaw6w nerwowych, towarzyszacych acetonuryi |i diaceturyi] trawien-
nej, zwraca autor najprzoéd uwage na: bolesn o$é przy dotykaniu okolicy nad-
pepkowej i samodzielne kurczowe bole w okolicy zotgdka [w ostrych przypad-
kach okolo 2-ch ctm. na lewo i nad pepkiem]; béle te wielu badaczy czyni zale-
znemi od choroby splotu trzewowego (coeliacus); autor kaze temu ostatniemu
odegrywaé tylko role posrednig: przez uposledzenie czynnosei trawiennych zoig-
dka ulatwionemi byé majg nieprawidlowe sprawy fermentacyjne, przy ktérych
z bialka aceton sie wytwarza,

Obserwowal dalej autor §linotok, ze §ling zawierajacg aceton, b6l
izawrdét glowy, bezsennosé, $pigczke, objawyepilepto-
idalne, meningealne. Wigze je autor z wytwarzaniem si¢ acetonu.

Czesto spotykano wspolrzednie z acetonuryja biatkomocz. Przyznajge
stusznos$¢ PawiNskiemu, ktory w swym przypadku [kolejna i odwrotna zmiana
ilosci biatka i acetonu wydzielanych w moczu| za miejsce wyrabiania sie aceto-
nu z biatka — nerki uwaza, nie widzi ze swej strony moznosci uzaleznienia
biatkomoczu od acetonu, wyrobionego w przewodzie pokarmowym.

Jakkolwiek szereg wyraznych objawéw towarzyszy acetonuryi, jednakze dzia-
lania toksycznego nie przypisuje autor samemu acetonowi, lecz jego chemicznym
poprzednikom,

Blizej nieznane wytwory rozkladu bialka wywoluja wyzej wyliczone obja-~
wy, a wydzielone zostajg z ustroju w postaci acetonu. Acetonuryje fizyjologi-
czng od patologicznej ma odrézniaé ta okolicznosé, ze kiedy przy pierwszej owe
toksyczne wytwory bialka latwo sie w aceton utleniaja, przy drugiej — z powo-
du zbyt wielkich ilosci tych wytworéw toksycznych biatka, ich utlenianie i wy-
dzielanie zostaje uposledzione, t. j. zbyt dlugo w ustroju jako takie przebywaja.

Glowne wytyczne pracy Lorenz'a daja sie zsumowaé w nastepnych
wnioskach:

1. Wystepowanie acetonuryi przy zaburzeniach trawiennych jest zjawi-
skiem tak czestem, ze do dzi§ znanych form acetonuryi nalezy dodaé nowg: ,ace-
tonuryje przy zaburzeniach w trawieniu®.

2. W przypadkach takich niemozliwem jest odgraniczenie acetonuryi
i dyjaceturyi.

3. Objawy, przypisywane poprzednio acetonowi i kwasowi acetoctowemu
(acetessigsdure), zalezg wiasciwie od mniej utlenionych chemicznyeh poprzedni-
kow acetonu.

4. Bialkomocz w przypadkach autora nie byl zalezny od dzialania aceto-
nu i kwasu acetoctowego:

5. Aceton znaleziono zaréwno w zawartosci zoladka jak i kiszek [kal.

6. Przy samoistnych cierpieniach narzadu trawienia znajdowano aceton,
przy wtornych bardzo rzadko.

7. W 2-ch przypadkach, przy wymiotach mocznicowych i histeryi z obja-
wami zaburzen trawiennych, wykryto obok acetonui kwasu acetoctowego w mo-
czu i kwas oksy-mastowy.

(Zeitschrift fur klinische Med, Tom XIX, str. 19 — 80).
S. Sterling.
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Wiadomosci biezace.

— Nowa Farmakopea Rosyjska. Z dniem 13 Listopada r. b. zostala wprowadzona we
wszystkich aptekach nowa Farmakopea Rosyjska, a wladciwie czwarte wydanie istniejacej juz od ro-
ku 1866. Nowo wydana farmakopeg z rozporzadzenia Rady Lekarskiej, przy ministeryjum spraw
wewnetrznych pozostajacej, opracowat powszechnie znany i zastuzony profesor, JULIJAN TRArP.

0Od czasu wprowadzenia poprzedniej edycyi minelo lat jedenadcie, W tym przeciagu czasa
znaczny postep nauk przyrodniczych, ktéremi medycyna gtéwnie sie posilkuje, i liczne doSwiadeze-
nia lekarskie nagromadzity tak znaczna liczbe Srodkéw lekarskich, Ze one prawie podwoily dawniej-
szy zaséb apteczny. Nie dziw zatem, Ze nareszcie zabrano si¢ do wykreslenia tych $rodkéw apte-
cznych, ktore bez uzytku obciazaly farmakopee. Racyjonaluie wybraé z nawatu pierwszych, zredu-
kowa¢é drugie Srodki bylo zadaniem prof. TRAPPA: osiegnat je tez ku wielkiemu uznaniu specyjalistow.

Dawna farmakopea zawierata 1026 $rodkéw, z tych usunieto malo uzywanyeh 318. Do po-
zostalych 708 dolaczono nowych $rodkéw 100, przeto nowa farmakopea zawiera 808 Srodkow lekar-
skich. Usunigto przytem i tablice odtrutek, ktéra wszelako niejednokrotnie byla pozyteczna. Szcze-
gélniejsza zaleta nowej farmakopei jest znaczne rozszerzenie dzialu préb na czystosé Srodkéw lekar-
skich, wedlug najéwiezszych wskazowek nauki, oraz znaczne powiekszenie dzialu odezynnikéw

przyrzadéw analitycznych. Zalowaé jednak nalezy, Ze proby mikroskopowe mate znalazly zasto-
sowanie w nowej farmakopei.

Bez zalu spostrzegamy wykreslenie wielu §rodkow, jaknp.: Morphium aceticum; konserwa-
tyzm tylko §rodek ten, latwo ulegajacy rozkladowi, przenosi nad chlorek lub siareczan morfiny. Do
dziatu $rodkow usunigtych naleza: acetum Rubi Idaei, acetum Digitalis, Acidum succinicum, Ambra, Sal
cornu cervi volabile, Spongia fluviatilis i t. d.

Zato zdaje sie, ze z dzialu srodkow wykredlonych brak nam czesto bedzie niektérych ciesza-
cyeh wigkszem rozpowszechnieniem, jak np.: Camphora monobromata, Liquor Bellosti (solut. Iydrarg.
nitrici in Aqu. destill. cum acido nitrico), Oleum Cadinii t, d..

Przeoczono tez przy wprowadzeniu nowych srodkow tak wazne, jak podwodjne sole kofeiny
(coffeinum natro-benzoicum i natro-salicylicum), orazinne z pozytkiem czesto stosowane, jak: Hazelinum
Diuretinum,

Dla lekarza waznem jest zaznajomienie si¢ ze zmianami zaszlemi w nowej farmakopei, gdyz
zmiana w przysposabianiu niektérych preparatéw zmienia i jego zewnetrzna postaé, a lekarz rézni-
ce te znaé powinien, naprzyklad: Vinum stibiatum, w tak powszechnem bedace uzyciu, dotychczas
przygotowywano z wina Malagi, nowa farmakopea kaze przyrzadzaé z Xeresu rosyjskiego, wige ko-
lor bedzie jasniejszy, smak odmienny, mocniejszy. Réwniez zbytecznem jest teraz, przepisujac kore
chinowa, dopisywaé ,regiae, fuscae, rubrae“, gdyz obowiazuje jedna odmiana: cortex Chinae cultae,
zawierajaca najmniej 3,5% alkaloidéw chinowych.

Cheac blizej, o ile mozna tre§ciwie, zapoznaé ze zmianami w nowo wydanej farmakopei, poni-
7ej zaznaczamy wykaz §rodkow lekarskich, jak niemniej zmieniony sposob przyrzadzania niektérych
przetwordéw farmaceutycznych.

Acidum carbolicum liquefactum jest to mieszanina kwasu krystalicznego z 10% wody [90 czesei
karbolu i 10 czesdei wody]. Roztwor 3% karbolu nowa farmakopea podaje jako wode karbolowa (Aqua
carbolisata). Nowa farmakopea nie zalicza kwasu karbolowego do Srodkéw silnie trujacych, ezego
zatowaé nalezy, gdyz, przy latwosci dostania go w aptece, czesto bywaé moga wypadki otrucia tym
Srodkiem.

Antidotum Duflosi przeciw metalicznym truciznom, a szezegélniej przeciw otruciu Hydrargyro
cyanalo, jest to mieszanina siarku Zelaza, wody i magnezyi (Magnesia cum Ferro sulfurato in aqua).

Capsulae amylaceae et gelatinosae. Charta sinapismata,

Extracta. Dla zamiany gestych ekstraktow na suche, zamiast dekstryny, winno sie niywaé
cukru mlecznego, przeto mamy extractum Belladonnae nie, jak dawniej, cum dextrino, ale cum sac-
charo lactis.

Wprowadzono dawno znane extracta fluida, przygotowane droga deplasacyi lub perkolacyi
w umy$lnym przyrzadzie — perkolatorze; w nim pomieszczaja sproszkowany Srodek rolinny i naste-
pnie z niego wyciagaja czedci skladowe stosownemi pltynami (menstrua), ktore rozpuszezaja i zabie-
raja owe czesci skladowe lecznicze w stanie skoncentrowanym; ptynami temi sa, stosownie do jako-
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Sci davego érodka, spirytus z woda, Iub mieszanina spirytusu, wody i gliceryny. Jedna czesé eks-
traktu ptynnego odpowiada jednej czeSci srodka roslinnego; kazda wiec dawka ekstraktu odpowiada
takiej samej dawce korzenia, kory lub ziela, z ktérych ekstrakt przygotowano. Mamy extractum
Hydrastis fluidum, Rhamni Purshianae (Cascarae sagradae), Rhamni frangulae, Condurango i Secalis
cornuti — fluidum.

Réwniez wprowadzono abstracta, sa to ekstrakta suche z cukrem mlecznym, ktérych kazda
czesé odpowiada podwojnej czgdci Srodka roslinnego; kazda wigc cze$é abstraktu odpowiada po-
dwoéjnej czesci Srodka roslinnego, tak, Ze kazda dawka abstraktu odpowiada podwdjnej dawce tegoz
§rodka,

Ferrum jodatum solutum. Gossypium depuratum.

Liquor alumini tartarico-acetici 10%. Roztwor ten zdaje si¢ byé zbytecznym, gdyZ samo, suche
Aluminium tartarico-aceticum doskonale sie przechowuje i rozpuszeza.

Liquor ferri albuminati zawiera okolo 4% Zelaza, a smakiem cynamonowym i wygladem podo-
bny jest do uzZywanego wyrobu Griininga.

Liquor ferri oxychlorati, zamiast dawnego Liquor ferri oxydati dialysati, zawiera okolo 3,5%
zelaza.
Oleum cantharidatum przygotowuje si¢ przez wytrawianie na goraco kantaryd z oliwa; olej
ten stopiony z woskiem daje: unguentum cantharidatum.

Olcum Sesami, thuszez z nasion rodliny Sesamum orientale. Uzywa sie zamiast oliwy prowan-
ckiej w niektérych preparatach do zewnetrznego uzycia, jak: linimentéw, olei Hyoscyami, olel Cam-
phorati, unguenti diachylon Hebrae i t. p.. Olej ten okazuje sie nicodpowiednim, gdyz naprzyklad
masé dyjachylowa HEBRY, przygotowana przez stopienie w réwnych czeSciach emplastri plumbi sim-
plicis a glyccino et aqua lberati 7 olejem sesamowym, nie doréwnywa ani trwalo$cia, ani wygladem
takiejZze masci przygotowanej z oliwy prowanckiej.

Parafinum liquidum et solidum, & czeci pierwszej stopione z jedna czescia drugiej daja: un-
guentum parafini, jako podktad do masci, kosystencyi wazeliny.

Pulvis salicylicus cum talco: mieszanina kwasu salicylowego, krochmalu i talku, jako proszek
wysuszajacy, szczegdlniej przy poceniu si¢ nég uzywany.

Sapo kalinus z oleju Inianego przygotowane mydlo przezroczyste, ze stabym zapachem mydla,
jest podobne do mydla szarego, wiedeiiskiego, wedlug przepisu HEBRY przygotowanego. Roztwor
w spirytusie daje nam spiritus saponato-kalinus, przetwér w chorobach skérnych czesto unZzywany.
Nowa farmakopea jednak przetwor ten zupelnie pomineta.

Secale cornutum exoleatum wykre§lonem zostalto z szeregu $rodkéw silnie dzialajacych. Spo-
rysz, pozbawiony oleju ttustego, jest preparatem, ktéry winien byé przepisywany zawsze, kiedy le-
karz Srodka tego potrzebuje, gdyZz w nim czeécei skladowe nie podlegaja tak predkiemu rozkladowi,
jak w sporyszu zwyklym.

Syrupus Sennae simplex wprowadzony zostal zamiast dotychezasowego syrupus Sennae cum
Manna. W razie przepisania Syrupus Sennae cwm Manna wydawana ma by¢ mieszanina w réwnych
czesciach: syr. Mannae i syr. Sennae simpl..

Do wielu syrupéw nowa farmakopea kaze dodawaé nieco spirytusu, co zapobiega latwosci fer-
mentowania.

Tinct. Chamomillae. Tinctura Convallariae majalis przygotowana ze §wiezych kwiatéw. Daw-
ka na raz 20 kropel, na dobe 60; nie objeta jest lista srodkéw silnie dzialajacych. Tinctura Strophants
przygotowana,jest z nasion pozbawionych oleju.

W szystkie nalewki (tinctura) narkotyezne, wedlug nowej farmakopei, przygotowuje si¢ w sto-
sunku $cisle oznaczonym na wage: 1 na 10, to znaczy, Ze na jedne czesé $rodka silnie dzialajacego
uZywa si¢ tyle ptynu, aby otrzymaé réwnych 10 ezeSei wyciagu.

Tinctura Opii crocata dotychezas otrzymywana na Xeresie, przygotowywaé sie bedzie na

rozciehczonym spirytusie.
Tinctura Castorei sibir., wedlug nowego przepisu, bedzie mocniejsza: obecnie 1 na 10 czedei

spirytusu, dawniej byla 1 na 24 czesci.
Win ma sie uzywaé rosyjskich wszelkich gatunkéw, zamiast oryginalnych: Sauterne’s, Lafitt'u,

Xeresu i Malagi.
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Vinum Condurango na xeresic rosyjskim w stosnnku 1 na 10 czesei.

Vinum Chinae mieszanina 1 czesei tinct, Chinae z 4-ma czedciami Xeresu rosyjskiego.

Ungnentum Hydrargyri cinerei. WazZny ten preparat zostat zmieniony w skladzie z utrzymaniem
procentowosei rteei. Masé szara, wedlug nowej farmakopei, przygotowuje si¢ przez uciceranie rteci z la-
nolinaji szmalcem benzoesowywm, stopionym z woskiem, [Szmalec benzoesowy otrzymuje sie przez wy-
trawianie w kapieli wodnej benzoesu ze szmalcem wieprzowym]. Trafuie uZyty benzoes, zapachem
swoim zaglusza nieprzyjemny zapach dawnej szarej masci; jest ona przytem mpiejszej konsysten-
eyi, niezeli poprzednio uzywana.

Unguentum Terebinthinae sklada sie z terpentyny francuzkiej i szmaleu.

Zasluguja na pochwale dazenia nowej farmakopei do zupelnego wprowadzenia wagi francuz-
kiej, dziesigtnej, ktora wszedzie jest podana obok dawnej. Inne zmiany, jako mato znaczace, prze-
puszczamy. Pozostaje nam dokonczyé wykaz $rodkéw lekarskich, wprowadzonyeh do nowej far-
makopei.

Antifebrinum, Acidum boroglycerinatum, Acidum formicum, Acidum trickloraceticum, Lanolinum,
Aethylum bromatum, Agaricinum, Albumen ovi siccum, Aluminium sulfuricum, Ammonium sulfo-ichthy-
olicum, Amylenum hydratum, Antipyrinum, Apomorphium muriaticum, Arbutinum, Bismuthum salicylicum
basicum, Calcium boroglycerinatum, Chininum hydrobromatum, Chloralum formidat., Chrysarebinum, Co-
cainum hydrochloratum, Codeinum phosphoricum, Coniinum hydrobromatum, Cortex Condurango, Cortex
Quillayae, Cortex Cascarae sagradae, Gossypium depurat , Guajacolum, Homatropinum hydrobromatum,
Hydrargyrum cyanatum, Hydrargyrum salicylicum, Hyoscinum hydrobromatum, Fodolum, Lithium broma-
tum, Magnesia citrica effervescens, Manganum sulfuricum, Naphtalinum, Naphtolum, Natrium boroglyce-
rinatum, Natrium silicicum solutum, Ichthyolum, Paraldehydum, Phenacetinum, Eserinum salicylicum, Pi-
locarpinum hydrochloric., Pyridinum, Pyrogallolum, Radiz Onomidis, Resorcinum, Rhizoma Hylrastis,
Salolum, Semina Strophanti, Styrax liguidus, Sulfonalum, Terebenum, Terpinum hydratum, Thalinum sul-
furicum, Thymolum, Trimethylaminum solutum, Urethanum i Vaselinum. E. Skomorowski.

— Wyszed? z duku odezyt kliniczny [Zeszyt 33-ty] D-ra ArNSTEINA z Kutna, p. t.: ,,0 bie-
gunce letniej czyli cholerze dziecigeej (cholera infantum).

— Zmart w Warszawie d. 7 Grudnia r. b. D-r LIBCHEN, b, naczelny lekarz szpitala ewan-
gielickiego.

Od VW y daswey .

»Gazeta Lekarska“ wychodzi¢ bedzie w ciagu roku 1892 wedtug
tego samego programu i na takich samych warunkach, jak dotychczas.

Dla uniknigcia zwloki w przesylce pisma, uprasza si¢ o wczesne
p(rizysy{anie przedplaty i o doktadne zawiadomienie o wszelkiej zmianie
adresu.

Tych Pp. prenumeratoréw, ktérzy zalegaja w optaceniu przed-
platy za rok przeszly, uprasza sig o rychte uregulowanie rachunkéw.

W r. 1892 beda wychodzi¢ w dalszym ciagu ,Odczyty kliniczne“.
Cena prenumeracyjna na caly rok wynosi rs. trzy. Upraszamy Szan.
Kolegow o wczesne nadsytanie prenumeraty. Tych Pp. prenumera-
tor6w, ktérzy zalegaja z oplata zeszloroczna, uprasza sie o rychle
uregblowanie rachunku.

Do dzisiejszego N-ru Gazety Lekarskiej dolacza sig bezplatnie dla wszystkich prenumeratoréw
»Cennik Apteki W-go Mutniafskiego® i ,Katalog nowosci wydawniczych ksiegarni W-go Papro-
ckiego 1 8-ki%,

" Wydawea, D-r St. Kondratowicz, Redaktor odpowiedzialny, D-r Wl. Gajkiewics,
Jlosroxeno Iienaypow, Bapmasa 28 Hoa6pa 1891 r. Druk K. Kowalewskiego, Krolewska Nr. 29,




DRAGEES DE PEPSINE

(c. acido muriat dil.).

Przy zaburzeniach w przewodzie pokarmowym, uzycie pepsyny w polgcze-
nin z kwasem solnym jest najlepszym srodkiem leczniczym. Opricz srodkéw tra-
wigcyeh perelki te zawierajg jeszcze goryczki wzmacniajgce zotgdek. Ta forma
jest najdogcdniejsza w uzyciu. Dwie do trzech perelek po obiedzie ulatwia zna-~
komicie trawienie, a uzycie kilka razy dziennie po jednej wzmacnia zolgdek.

Kazda perelkazawiera2 granypepsynyzdodatkiemkwasu solnego i goryczki.

ELIXIR DE PEPSINE
de Mialhe
Przygotowany na winie wyborowem Lunel. Po kazdem jedzeniu lyzeczke od kawy.

TABLETKI DESSEROWE

(c. sal. Carolinanse).

Wzmacniajg trawienie, usuwajg wzdecia, wytwarzanie sie kwasow, zgage,
kurcze zoladka, uczucie gniecenia i pelnosci w zolgdka, szczegélnie po uzyciu
wina i piwa. Dwie do trzech tabletek po obiedzie.

E. Jarnuszkiewicz.

52—32 Wiasdciciel apteki, Nowy-Swiat X 35.
l 136 APTERA

Wendy i Wiorogorskiego
45 Krakowskie-Przedmiescie 45
wyrabia wina lecznicze:

Wino Chinowe. Wino Pepsynowe.
Wino Chinowo-rabarbarowe.  Wino Peptonowe.
Wino Rabarbarowe. Wino Gencyanowe.
Wino z Cascara sagrada. Wino Kondurangowe
Wino Koa.

i inne.

KATAPILLAZMY

wyrobu aptekarza

A, FTURSKIRGD
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Nagrodzone na Warsz. Wystawie hygienicznej w r. 1887 Listem pochwalnym [-ej klasy
Zaszczycone licznemi $wiadectwami PP. Naczelnych Lekarzy i Ordy-

natoréw warszawskich Szpitali. 16—15
Sprzedaz w aptekach 1 w sktadach materyjatéw aptecznych.

IlospoxeHo Hensypor. Bapmasa, 28 HoaGps 1891 r. Druk K. Kowalewskiego. Krélewska 29,



