
Nr. 15. 10. k w ietn ia  1927. Rok VI.

POLSKA GAZETA LEKARSKA
PRACE ORYGINALNE.

Ł. F R K Y Ó W N A  i A. O PALSKI.  W a r s z a w a .

Przyczynki kliniczne do studium nad schorzeniami dziedziczneini 
uktadu nerwowego.
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Po m im o  b a rd zo  dużej k azu is ty k i  c ierpień dz iedziczno-rodz in-  
uycli p o g ią d y  na  nie nie są  b yna jm nie j  usta lone.  N a g ro m ad z en ie  
w iększej i lo ś ę jm a te r j a t i i  różnorodnego ,  o db iega jącego  w m n ie jszy m  
lub w iększ j  m stopniu od o b ra zó w  ty p o w y c h ,  sp o w o d o w a ło  n a w e t  
z czasem , że s c h e m a ty  k lasy f ik acy jn e ,  k tó re  dawniej m og ły  w pd*i 
wnej m ierze  zadow olić  b a d aczy ,  s t a ją  się co raz  bardzie j  n ie w y s ta r ­
cza jące .  S tą d  też. obok  u s i ło w ań  s tw o rz e n ia  k r y t e r ió w ,  k tó r e b y  
o rz e k a ły  o c h a r a k te r z e  d z iedz icznym  tych  c ie rp ień ,  c o ra z  częśc ie j  
s p o ty k a m y  się z u s i łow aniam i b a rd z ie j  ogó lnego  i lsze rok ie j io  ujęcia 
s p r a w y ,  k tó r e b y  p o z w a la ło  objąć  tak ż e  p r z y p a d k i  s t a n o w ią c e  skalę  
p rzćjśc '  p o m ięd zy  u zn aw a n e m i  dziś jednos tkam i n e uro log icznem u 
P r ó b y  u s y s te m a ty z o w a n ia  cech c ierpień dz iedz icznych  podejm ow ali  
Pod w z g lę d e m  k l in icznym  H i g i c r  (1) i J c n S r a s s i k  (2), o s t a ­
teczną zaś' p o s tać  nad a l  im B i n g  (3) w y m a g a ją c ,  a b y  ciSjśpicnia 
te o d p o w ia d a ły  4 postu la tom : 1) jed n a k o w y  ty p  dz iedziczen ia  (ho- 
m ologizm), 2) j ed n o czaso w c  w y s tę p o w a n ie  o b jaw ów  u ch o ry ch  
z jednej ro d z in y  (hom ochron izm ),  3) endogenne  podłoże  i 4) po­
stępowanie  o b jaw ó w  czyli  p ro g res ja .

Z tych  cz te rech  po izczegó lnych  p u n k tó w  u w a ż a  się  homćH 
logiczną dz iedziczność  za  na jbardzie j  s ta łą  cechę, choć n ieraz  z d a ­
rzają  się w  tej  sam ej  rodz in ie  z n aczn e  odchy len ia ,  w s k u te k  zajęc ia  
Przez sp ra w ę  ch o ro b o w a  jużto  w ięk szy ch  o b sz a ró w  t e g s J s a m e g o  
sy s tem u ,  już to p rze jśc ia  jej na  inne s y s te m y .  T eg o  rodza ju  o d s tę p ­
s tw o  od  hom ologizm u n a le ż y  jed n ak  o d różn ić  od  dz iedz icznośc i  he- 
tero logicznej ,  „ hered ite  d issim ille re"  F ra n c u z ó w  p rz ez  k tó ra  ro z u ­
m iem y w ys tępow an ie1 w ro żn y ch  pokoleniach, ró ż n y ch  o b ra zó w  
phorobow^Łh na tle ogólnej m a ło w ar to sc io w o śc i  k o ns ty tuc jona lne j ,  
l a k ie  p r z y k ła d y  he tero log izm u sp o ty k a m y  z w taśzć za  w  psych ja t r j i .  
Co do hom ochron izm u , to z a z n a c z y ć  należ-jSftże na  ogoł w  d łuż ­
szych  d rz ew a c h  genea log icznych  z a u w a ż a  się co raz  w cześn ie jsze  
W ystępowanie  o b jaw ó w  w późn ie jszych  pokoleniach. T ło  en d o g en ­
ne w  p r z y p a d k a c h  c zy s to  dz iedzicznych  i hom olog icznych  zd a je  
się nie u legać  wątpliwości .  T ru d n ie jszą  jes t  jed n a k  s p r a w a  g d y  cho­
dzi o p rz y p a d k i  zj~awiajace się w  pew nem  pokoleniu p o ra ź  p ie rw szy .

utaj tło w e w n ą trz  pochodne  m o że m y  w łaśc iw ie  p r z y ją ć  ty lko  
1 "zez w yk luczen ie  c zy n n ik ó w  z ew n ę t rzn y c h .  Do pew nego  stopnia  
Według J e n d r a s s i k a  św ia d c zy ć  o niem m oże  pokrewieństwo.! 
rodziców, którŁ n o to w an o  w 20 'W  p rz y p a d k ó w  cierpień dziedziczno-  
r °dz innych .  P r o g r e s j a  jes t  cechą na  ogół b a rd zo  s ta łą ,  p rzy te in  
może b y ć  ona  onto- i f i logenetyczną .  O p isy w an e  sa  jed n a k  rzadkie  
P ' ?-' p. w  k tó ry c h  o b ja w y  nie n as i la ją  się, a n a w e t  w iiajnoAv!szgj" 
Publikacji R  o u s s y ‘ e g o i L e v y ‘ e g o  (4) d o ty czące j  rodz iny  
w  której  7 cz ło n k ó w  w y k a z y w a ło  n ie ty p o w y  obraz  c ierp ienia  dzie- 
dz iczno-rodz innego  s to ją c y  na  po g ran iczu  p o m ięd zy  am y o tro f ją  

' r rco t-M arie‘a, ~a. chorobą  F r ied re icha ,  a u to rz y  n o tu ją  w y ra źn ie  
cofanie sie o b jaw ó w  szczególnie  a ta k ty cz n y ch .

Na ogó ł  n a le ż y  z a z n ac zy ć ,  że  jednocześn ie  p e łn y  zespó ł  c e d i  
usta lonych p rz e z  B inga  sp o ty k a  się  w  p iśm ienn ic tw ie  nie tak  często ,  
ja rd z ie j  ogó lnem  i p r z e k o n j V u j ą c e m  jes t  s ta n o w isk o  S c li a e f f e- 

1 (5) z punktu  w idzena  biologicznego. Autor  ten w y m a g a  dla p ro ­
cesów dz iedzicz i io - rodz innych  po tró jne j  w ybiórczośc i .  M a  on na 
m yśli:  1) W y b ió rc z o ś ć  l is tkow ą (Keimblat twahl) ,  k tó ra  c h a r a k te r y ­
zuje się za jęc iem  jedynie  l is tka ek to d e rm a ln eg o ,  2) w y b ió rc zo ść  s y ­
s tem ow ą w y r a ż a j ą c ą  sie zm ianam i w p ew n y ch  ty lko  u p rio ri s łab ­
szych sy s te m ac h  i wreszcie  3) w y b ió rczo ść  o d c inkow ą t. j. t ak ą  
d o ra  d o ty c z y  poszczegó lnych ,  jednego  lub więcej, o dc inków  ośL 

m ozgow o-rdzen iow ej.
N iem ała  też t ru d n o ść  p rz ed s ta w ia  k lasy f ik ac ja  cierpień dzie- 

zicznych ze względu na wielką ró ż n o ro d n o ść  p rz y p ad k ó w ,  
w: g l ę d iH ią c  etjologje,  J e n d r a s s i k  p róbow a ł  w y ra ź n ie  nas tę -  
u ja fę  g ru p y :  1) P o s tac i  z u k r y t ą  dz iedzicznością ,  w k tó ry c h  ro- 

I zice są  nozornie  zdrowi,  (zaniki n e rw ó w  w z ro k o w y c h ) ,  2) postaci,  
^ P je  uzależn ia  od  p o k rew ień s tw a  rodz iców  (porażen ie  kurczow e ,  
( u u tis  p ig m eu to sa , itp.), 3) fo rm y  z d w u s tro n n e m  jed n ak o w em  

^  la rczen iem  (u lb lu s m u s ) ,  i 4) c i e r p ie n ie , 'd o ty c z ą c e  ty lko  I osobni 
° w  pici m ęskiej,  p rzenosząc^ '  się p rzez  kobiety ,  (k rw a w iąc z k a ,  śle- 
° t a  barw , he m c ra lo p s ia  itp.). S a m  jed n a k  J e n d r a s s i k  zd aw a t

sobie spraw ę ,  że podział  ten nie o d p o w ia d a  po trzebom  k lin icysty  
i z as tąp ił  go k lasy f ik ac ja  ob jaw o w ą.  W ed le  tego podzia łu  n a le ż a ­
łoby odrOżniać  4 g ru p y :  1) D y s tro f je ,  2) k u rczo w e  cho ro b y  dz ie ­
dziczne, 3) a ta k ty c z n e  c h o ro b y  dz iedziczne  i 4) fo rm y  p rze jśc iow e.  
Nieco imiy  jest  podzia ł  B i n g a ,  któićy w y d z ie la  postac ie  1) z ob ja ­
w a m i  ru c h o w y m i,  2)pz o b jaw am i  czuc iow ym i,)  3) z ob jaw am i  p s y ­
ch icznym i i w r e s z c ie  4) fo rm y  d y sk in e ty c zn e .

W s z y s tk ie  te ppdźiały je d n a k  nie ŚTj dość  ścisłe ze s tan o w i­
sk a  teo re ty czn eg o ,  albo też  nie o d p o w ia d a ją  w całej pełni w y m o ­
gom  klin icysty .  T o  też  B i c 1 s c h o V  s k y  (6) s t a r a  się u jąć  s p ra ­
wę raczej  ze s ta n o w isk a  anatom o-biologicz iiego. O d ró ż n ia  on 1) 
d y sp la z je  czys te ,  2 )  d y sp la z je  z p ię tnem  b ląs to m a ty czn u m  i ,3) abio- 
t rofje . P odz ia i  ten wnika bardziej  niż inne w is to tę^seh o rzeń  dz ie­
d z icznych ,  k tó ry ch  ź ró d ła  n a lS jy  się d o p a t r y w a ć  najczęściej  w  w a-  
dliwem u k sz ta ł to w an iu  n a rz ą d u  n e rw o w e g o  u z a ro d k a .  W  r z e c z y ­
w is to śc i  też  w  c ie rp ien iach  dz iedziczno-rodz im iycl i  n iemal s ta le  
sp o ty k a  się z n am io n a  z a ró w n o  m a k ro d e g e n e ra ty w n e  lip. odm ienne  
w y t w a r z a n i e  się brózcl zianie r o w k a . SNIwiusza,  n ie d o ro z w o je  
z w o jó w  itp.) i m ik r o d e g e n e r a ty w n e  (ohecnośfćikomórek n e r w o w y c h  
w  n ie z w y k ły c h  m ie jscach ,  k o m ó rk i  n e r w o w e  d w u ią d ro w c ,  k o m ó r ­
ki em br ionalne  itp.).

P r z y jm u ją c  n i e p r a w i d ł o w o ^  ro z w o jo w ą  ła tw o  m o że m y  z ro ­
zumieć m nie jszą  wartościowość* p e w n y ch  sy s tem ó w , d o p r o w a d z a ją ­
cą  sam ois tn ie  lub t eż  p rz y  istnieniu c zy n n ik ó w P sp rz y ja ja c y c h ,  jak 
np. po k rew ień s tw o  rodz iców  do ich zachprzen ia .

Z as łu g u ją  w końcu na  u w ag ę  u s i łow an ia  a u to ró w  u jęcia  
s p r a w y  w Związku z h is topa to log ią .  S t r a i i s l e r  (7) '(o p ie ra jąc  sie 
na tern, że ró ż n o ro d n e  .cierpienia dz iedz iczi io -rodzinne  d a ją  je d n a ­
k o w e  z m ian y  komórkowe,' ' w y p o w ied z ia ł  p rzyp u szczen ie ,  że*;wszyst­
k i e  wogóle  postaci  tych cierpień, p o z o s ta ją  w bliskiem po k rew ień ­
stwie, na  co  z re sz tą  zw rócił  już by ł  u w ag ę  i endrass ik .  Za  tern po­
krew ieńs tw em  p rz e m a w ia ją  fa k ty  1) kom binow an ia  się ró ż n y ch  
form  u jed n eg o  o sobn ika  i 2) w y s tę p o w a n ie  ró ż n y ć h  z ęg  
sp o tó w  o b ja w o w y c h  w  jednej  rodzin ie.  J a s k r a w y m  p rz y k ła d e m  
tego  b y ły b y  p rzy p ad k i  FI i g i e r a i  (1), w k tó ry ch  z c z w o rg a  ro ­
dzeńs tw a,  do tkn ię tych*ci( :rp icn iem  -rodzinnem, dw oje  w y k a z y w a ło  
dz iedz iczny  zan ik  nerwu w zro k o w eg o ,  jedno  dz iecko  m ó żd ż k o w y  
bezw ład  dz iedz iczny ,  c zw ar te  w reszc ie  do tkn ię te  było chorobą  T a y -  
Sachsa1! Idąc  po linji dążiiości u jęc ia  cierpień dz iedziczno-  ro d z in ­
nych  w jed n ą  w ie lką  g r u p ę ,  > usi łował również' S c h a f f  e r  w y n a ­
leźć dla nicii wspólne  cech y  h is topato ibgiczne .  Autor ten z w ra c a  
u w ag ę  na to, l e ,  pegees pa to log iczny  w y r a ż a  się zm ianam i (p rze ro ­
s tem ) p r z e d e w s z y s tk i e m  h ia lop lazm y, k tó re j  p rzy p isu je  ro lę  prześ] 
n oszen ia  zmian h e r e d o - d e g e r ie ra ty w n y c h  i w y s z c z e g ó ln ia  ró ż n iS y  
w obraz ie  h is topa to log icznym  m ię d z y  zm ianam i k o m ó rk o w e m i  po ­
chodzen ia  c;co- a endogennego .

W o b ec  tak iego  braku  zgodnośc i  pog ląd ó w  tak  pod względem  
e t io log icznym  jak  i nozo log icznym  w y d a je  n am  się usp raw ied l iw io ­
nym  podanie  obse rw acj i  dwóch  rodzin ,  k tó re  n iety lko o d b ie g a ją  od 
ty p ó w  w y szc ze g ó ln io n y c h  w d o ty ch czaso w ej  k lasyfikacji ,  l ec?  także  
nie o d p o w ia d a ją  ściśle nidmal żadnej  z postaci n a w e t  n ie ty p o w y ch .  
W re sz c ie  obie ro d z in y  m im o n iew ątp liw ego  dz iedz iczno-rodz innego  
c h a r a k te r u  sc h o rz e ń  n i t j m lp o w ia d a ją  k ry te r io m ,  w y m a g a n y m  dla 
tego  typu  schorzeń.

P ie rw sz e  spos trzeżen ie  stanowi p rz y k ła d  cierpienia, k tó re  na  
p ie rw sze  w e jrzen ie  m ożnaby ,  uwjazać za  po rażen ie  k u rczo w e  ro d z in ­
ne, k tó re  jed n a k  z n a tz n ie  odb iega  od tej g rupy  p rz y  d ok ładn ie jszem  
rozpatrzen iu  zespołu  ob jaw ów. Sp o s trz e że n ia  nasze  obe jm ują  t rzech  
o so b n ik ó w :  m a tk ę  i d w ie  córki.

R o d z in a  K“.4’). Q ile m atce  wiadome),' w  rodzin ie  p o dobnych  
cierpień n ik t  nie miał. S a m a  m a s to p y  zn ieksz ta łcone  od  u rodzen ia .  
U w aża ła  się z resz tą  do tąd  za  z d ro w ą  d o zn a je  jedyn ie  szy b k ieg o ’, 
zm ęczen ia  p rz y  •'chodzeniu. Ma t ro je  dzieci,  k tó rć  u ro d z i ły  się n o r ­
malnie. P o r o d y  p raw id ło w e  lekkie. Dzieci z ac z ę iy  w  odpow iednim  
czasie  chodzić  i mówić, ro z w i ja ły  się w  p ie rw szy ch  latacl dzieciń­
s tw a  p raw id łow o. O d czy n  W a s s e r m a n n a  u m atk i  i o jca  w y p a d ł  wc 
k iw i ujemnie.

B a d an ie  w y k a z u je  u m atk i  (M. K.) n a s tęp u jąc e  n iep raw id ło ­
we objaw;, : O b u s tro n n e  s to p y  -łukowate . Z a ta rc ie  k o n tu ró w  ścięgien 
Achillesa  i s t a w ó w  sk o k o w y ch .  P a lc e  ^feponiaste .  P a lu c h y  w y p r o ­
s to w an e  w s taw ach  c z ło n o w y ch  a lekko zgię te  w  s ta w a ch  śró d -

*) P rz e d s ta w io n a  w W a r s z .  T ow . neurolog, dnia  22. V, 1926 
p rz ez  A. O pa lsk iego .  ■ i -y.- • - H  - •' ^ ; ’*
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s to p n o c z to n o w y c h  p r z y  j ed n o czesn em  nap ięciu  obu śc ięg ien  d łu ­
g iego p ro s to w n ik a  pa lu ch a  (zob. ry c .  1 i 2). P r z y  prób ie  zg ięcia  
p i e r w s z y c h  c z ło n ó w  p a lc ó w  n a p o ty k a  się na  pew ien  opór.  Z re s z tą  
w  s t a w a c h  p a lc ó w  w z m o ż o n y c h  nap ięć  n iem a.  W  s ta w a c l i  k o la n o ­
w y c h  lek k a  h ipotonia .  P r z y k u r c z  śc ięg n a  Achillesa,  s to p ę  m ożna  
ro z g ią ć  ty lk o  do k ą ta  p ro s teg o .

R yc .  1.

M a tk a  M. K. W id o c z n a  tu k o w a to ś ć  lew e j  s to p y .  P a l c e  szpon ias te .  
P r z y k u r c z  d ług iego  p r o s to w n ik a  pa lców .  Z a ta rc ie  k o n tu ró w  śc.

Achillesa.
ii

M ie rn y  zanik  m ięśni p rzedn ich  uda  i n iez n ac z n y  m ięśni  p o d ­
udzia.  N iedow iad  zg in an ia  pa lu ch ó w  i p ro s to w a n ia  r e sz ty  pa lców  
w  s ta w a ch  cz łonow ych .

O d r u c h y  k o la n o w e  dość ż y w e .  O d ru c h ó w  ze śc ięg ien  Achil­
lesa i k u rc zo w y c h  brak .  C hód  n ien o rm aln y ,  g d y ż  chora ,  s tąpa jąc ,  
n iemal nie w y k o n y w a  ru c h ó w  s topam i i palcami.

R yc .  2.

R o e n tg e n o g ra m  s to p y  m atk i  M. K. uw id o czn ia  s z p o n ia s to ść  p a lc ó w  
i lu k o w a to ś ć  s topy .

B a d an ie  e lek t ry c z n e  w y k a z a ło  m a k s y m a ln e  obniżenie  pobu­
dliwości ga lw an iczne j  i f a ra d y c z n e j  ły d k i  i p rzednich  mięśni uda. 
Z m ięśn ia  czw o ro g ło w e g o  ty lk o  g łow a p o ś ro d k o w a  jes t  pobudliwa 
na o b a  ro d z a je  p rądu .  G ru p a  p rz ed n io -b o cz n a  p o dudz ia  s to su n k o w o  
najlepiej  pobudliwa. S k u rc z e  ga lw an iczne  są  wszędzie  b łyskaw iczne .  
B ra k  z aburzeń  czuc ia  o raz  zm ian  n a cz y n io w o -rn ch o w y ch  i o d ż y w ­
czych.

P r z y p a d e k  2 i 3. U obu có rek  o b ja w y  chorobow e  są dość  
zbliżone, p rz y cz em  s t a r s z a  p rz ed s ta w ia  o b ra z  s p r a w y  dalej posu­
niętej.  U s ta rsze j  Zofji  lat 10 p ierw sze  o b ja w y  w y s tą p i ły  w  9- tym  
roku  ż y c ia  i po leg a ły  n a  o p adan iu  p o c zą tk o w o  lewej, n a s tęp n ie  p ra ­
wej  s to p y ,  tak ,  że  obecnie c h o ra  chodzi n a  palcach.

M ło d sza  c ó rk a  I re n a  m a lat 9, u w a ż a n a  b y ła  za  z d ro w ą  do 
chwili badan ia ,  p rzeds ięw z ię tego  w sk u te k  p o d e jrzen ia  c h a ra k te ru  
ro dz innego  c ierp ien ia  ii s ta r sz e j  s io s t ry .  O b ja w y  ch o ro b o w e  d o ty ­
czą  k o ń c zy n  dolnych .  S to p y  końsk ie  łu k o w a te  (zob. ryc .  3.). P o d ­

udzia  z p rzodu  u s ta rsze j  lekko zaniklc,  bez  szczególnego  zajęc ia  
jak ie jś  g ru p y  m ięśniowej,  u m łodsze j  n ie z n ac z n y  zan ik  d o ty c z y  
lewej łydki.

U obu c ó re k  s tw ie r d z a  się  p r z y k u r c z  śc ięg ien  Achillesa  (zoli. 
ry c .  3) p o n ad to  u s ta rsze j  znaczn ie jsze  p r z y k u rc z e  w mięśniach 
p r z y w o d z ą c y c h  z g in a cz y  i p ro s to w n ik ó w  obu ud, niewielki zg ina-  
c z y  p o d u d z ia  (zob. ryc .  3). S i ła  m. s t r z a łk o w y c h  i d ługich p ro s to ­
w n ik ó w  pa lców  u s ta r sz e j  m iernie  obniżona, u m łodsze j  n ied o w ła ­
d y  w  ro żn em  nasileniu d o ty c z ą  mięśni podudzi,  szczególn ie  p ro s to ­
wników, całkowicie  p o ra żo n e  jest  ty lko  rozgięcie  d ługiego p ro s to ­
w n ika  paluchów.

R y c .  3.

I ren a  K. Zanik  m. podudzia .  P r z y k u r c z  śc. Achillesa  nie p o z w ala  
ch o re j  o p rz eć  pięt  o pod łogę.  S to p y  k o ń sk ie  łu k o w a te .

O d r u c h y  k o la n o w e  dość  ż y w e .  O d ru c h ó w  ze śc ięg ien  Achil­
lesa. b rak .  O b jaw  B ab ińsk iego  u s ta rsze j  p ra w o s t ro n n y  u m todszej 
p e w n y  po lewej s tronie,  po p raw ej  z aś  w ątp l iw y .  P o n a d to  s ta r s z a  
c ó rk a  m a odruch  ze  spo jen ia  łonow ego  w zm o żo n y .

W  pozycji  s to jącej  s t a r s z a  s ta le  op iera  się  n a  pa lcach  i p rze ­
chyla  nieco ku przodowi,  w y r ó w n u ją c  g a rb em  lęd źw io w y m  p rz y ­
kurcz  mięśni po ś lad k o w y ch ,  m ło d sza  z a ś  m a  jed y n ie  tendencję  do 
unoszen ia  p ię ty  lewej i p o ch y lan ia  m iedn icy  ku przodowi.  S t a r s z a  
chodzi na  palcach, s ta w ia ją c  duże  kroki  i z g in a jąc  p rzesad n ie  ko ­
lana,  dzięki czem u nie z ah a cz a  pa lcam i o ziemię, tu łów  jes t  p rz y -  
tem  p o c h y lo n y  nap rzó d ,  m ło d sza  zaś  c h o d z ą c  w y r z u c a  n ieco  za- 
dużo  p o d u d z ia  i c za sem  z ah a c z a  pa lcam i lew ej  s topy .

B a d an ie  e lek t ry czn e  u s ta r sz e j  w y k a z u je  znaczn e  obniżenie 
pobudliwości m ięśni n a  p rą d  g a lw an icz n y  i f a r a d y c z n y  na  obu 
podudz iach ,  na jm nie j  w  m ięśn iach  łydki  i z g in aczach  palców. Na 
p ra w e j  k o ń c zy n ie  dolnej sk u rc z  je s t  w y r a ź n ie  o sp a ły  p r z y  d ra ż n ie ­
niu p rą d em  g a lw an icz n y m  w d ług im  p ros to w n ik u  pa lców, z w ła s z ­
c z a  w  dług im  p ros tow niku  palucha, po lewej oba  te m ięśn ie  są nie- 
pobudliwc. U m łodsze j  w  p ie rw szy m  okres ie  b a d an ia  p rzed  2 m ie­
s iącam i s k u r c z  b y ł  o sp a ły ,  w  długich  p ro s to w n ik a c h  p a lc ó w  i p a ­
luchów  i p iszcze low ym  przedn im  p r z y  silnie obniżonej pobudliwości 
ty ch że  mięśni. Obecnie  p r a w y  długi p ro s to w n ik  p a lu ch a  jes t  p r a ­
wie l iiepobudliwy n a  p rą d  g a lw an iczn y  i f a ra d y c z n y .

W  z an ik ły ch  m ięśn iach  n ig d y  nie o b s e r w o w a n o  d rż e ń  w łó -  
k ien k o w y ch .  B ra k  z a b u rz e ń  czucia ,  zm ian  n a c z y n io w o - r u c h o w y c h  
i o d ż y w cz y c h .

N akłucie  lędźw iow e w y k o n a n e  ty lko  u s ta r sz e j  córki  w y k a ­
za ło  s tosunki  pod k a ż d y m  w zg lędem  norm alne .  O d c zy n  B o rd e t-  
W a s s c r m a n n a  z krwi i p łynu  chorej  u jem ny .

U n a jm ło d sze j  5 letniej s io s t ry  nie s tw ie rdz i l iśm y  nic n iep ra ­
w id łow ego z w y ją tk ie m  w ą tp liw ego  w zm o żen ia  lewego odruchu  
ko lanow ego .  Inte l igencja  d z iew c zy n e k  b. dobra .

O b ra z  c h o ro b o w y  u ob y d w ó ch  có rek  jes t  iden ty czn y ,  n a to ­
m ia s t  różni się  od zespołu  w y s tę p u jąc eg o  u matki .  U tej ostatniej  
zespól  o b ja w o w y  d o ty c z y  ty lk o  neuronu  o b w o d o w eg o  i w y s tę p u je  
pod postac ią  zan ik ó w  n iezn aczn eg o  s topnia  w m ięśn iach  kkd. lek­
kiej hipotonii, obn iżen ia  p obud l iw ośc i  e le k t ry c z n e j  ze  s t r o n y  n e r ­
w ó w  i m ięśni i n iew ie lk ich  n i e d o w ła d ó w  w  pa lcach  stóp.

N a to m ia s t  u có rek  d a ją  się  z a u w a ż y ć  d w a  z e sp o ły :  k u rc zo w y  
i z an ik o w y ,  k tó re  p rz ep la ta ją  się w zajem nie ,  d a ją c  w  n iek tó ry ch  
g ru p ach  m ięśn iow ych  p rz y k u rc z e ,  w innych  obniżenie napięcia ,  z a ­
niki i n ied o w ład y .  O b jaw  B abińsk iego  z  jednej s t ro n y ,  o d czy n  zaś  
zw y ro d n ien ia  to częśc io w y  to zupełny ,  b a rdzo  znaczn e  obniżenie
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pobudliwości e lek trycznej  i zaniki z drugiej s t ro n y  św iad czą  o z a ­
jęciu obu n eu ro n ó w :  o b w odow ego  i p i ram idow ego.

W y s tę p o w a n ie  w dwóch  pokoleniach cierpienia, k tó re  w spo- 
tsób różn y ,  lecz przec ież  zbliżony d o tknęło  m a tk ę  i córki n a su w a  
p rz y p u szczen ie  c h a ra k te ru  dziedziczno ' rodz innego  tego  cierpienia.
1 w łaściw ie  nic nie s ta ło b \  na  p rzeszk o d z ie  tak iem u ujęciu, g dyż  
dość  jes t  cech, p rz em aw ia jąc y ch  w  ty m  k ierunku  ( j e d n a k o w y  typ  
tjchorzenia obu córek, w y s tąp ien ie  u nich p ie r y ^ I y c h  ob jaw ów  
w jed n y m  wieku) g d y b y  nie b ra k  hom olog izm u  w cierpieniu obu 
pokoleń, k tó ry  m oże  jed n ak  b y ć  poprostu  w y rb a e m  n a ra s ta n ia  ob­
j aw ó w  z pokolenia  na pokolenie, m oże  więc być  r o z p a t r y w a n y  jako  
pi og res ja .

Nozologicziiie  n a su w a ją  się dużfe t rudnośc i  w zaliczeniu o b ra ­
zu chorobow ego ,  jaki p rz e d s ta w ia ją  córki,  do  jak ie jko lw iekbądź  
g ru p y  cjprpień rodz inno-dz iedz icznych .  T ru d n o  mówTC o rodz innem  
porażen iu  ku rczow em  rdzen ia  ze w zględu  na  zaniki  mięśniowe. 
Obecnośb Babińsk iego ,  p rzejśc ie  sp ra w y  na udo, pew ne  w zm ożenie  
od ru ch ó w  ko lan o w y ch ,  p rz y k u rc z e  mięśni ud, b ra k  podm io to w y ch  
i p rzed m io to w y c h  zab u rzeń  Czucia w y k lu c za ją  chorobę  Char.cot- 
M arie |  a*

RównoćzesTre istnienie zespołu  k u rczo w eg o  z z a m k o w y m  
zbliża pozorn ie  n asz e  przy padki d o  s tw a rd n ien ia  z an ik o w eg o  bocz ­
nego. P r z y p a d k i  rodz inne  i d z iec ięce  są  atoli w  p iśm ienn ic tw ie  
n o to w an e  n a d e r  r z ad k o  (S e e 1 i g m  ii 11 e r (8), M a a s  (9), bez 
tła  rodz innego  B o g a e r t (.10), p rzy cz en t  n ieznane  są zupełnie  
P rzy p ad k i  dziedziczne.  Jeś l iby  n a w e t  p r z y ją ć  ;W ty ch  p rz y p a d k a c h  
ty lko  tto w ro d zo n e ,  na leża ło b y  u w a ż a ć  je za  t. zw. „p rzy p a d k i  
zb łąkane  ‘ ( „ e r r a ^ c l i e  Fa l le") ,  w k tó rem  to określen iu  mieści się 
pojęcie, m utac ji  de  V r i e s ‘ a. Jeden  ty lk o  p r z y p a d e k  S e e 1 i g- 
m ii 11 e r a n a su w a  pode jrzen ie  t ta  dz iedzicznego,  p rzy n a jm n ie j  
w  pojęciu  J e n d r a s s i k a, g d y ż  m iało  tu m iejsce  b a rd z o  bliskie  
Pokrcwiervstwoi rodz iców.

O b ra z  k l in iczny  w  ty ch  kilku p r z y p a d k a c h  z l i t e r a tu r y  ro- 
dz inno-dz iec ięcych  postaci s tw a rd n ien ia  z an ikow ego  bocznego, od ­
biega tak ż e  pod wzg lędem  o b jaw o w y m  od z w y k ły c h  o b ra zó w  tego  
cierpienia,  ró żn iąc  się  d łu g o trw a ły m  przeb ieg iem  i n ieznacznem  
tylko za jęc iem  n e rw ó w  op u szk o w y ch .  Jeszcze^ bardzie j  odb iega ją  
od ty p u  s tw a rd n ie n ia  zan ik o w e g o  b o czn e g o  o b ^ r w a c j e  H o f f ­
m a n n a  (11). D o ty c z ą  one c z w o r g a  ro d z e ń s tw a ,  u k tó ry c h  do 
f-bjawów z a jęc ia  obu neuronóyy ru c h o w y ch  d o łąc zy ło  się p o s tęp u ­
jące s tęp ien ie  psy ch iczn e .  A u to r  nie m o g ąc  um ieśc ić  s w e g o  sp o ­
s t rzeżen ia  w jak ie jko lw iek  uznane j  grupie  nozologicznej,  w y o d r ę ­
bnił ją jako  sw o is tą  postać  d z iedz iczno  - rodzinną .  O s ta tn i  w r e s z ­
cie p rz y k ła d  rodz innej  kombinacji  za jęc ia  obu n eu ro n ó w  ruchow ych ,  
s tanow ią  p rz y p ad k i  H i  g i e r  a (12) z zespo łem  k u rc zo w o  - zan ik o ­
wym, p r o s ty m  zan ik iem  neryvóyv w zro k o w y ch ,  p rz em ija ją c ą  a ta k s ją  
i n iedorozw ojem  u m y s ło w y m .

N a s l e  p rz y p a d k i  odpoyyiadają kom binacji  z a jęc ia  obu n e u ro ­
nów ru c h o w y ch  p i ram id o w y ch  z aw ia d u ją c y ch  odsiebnemi częściam i 
kończyn  do lnych .  O sta teczn ie  zdan ie  o nich będzie  m o żn a  w y p o ­
wiedzieć. po latach. B io rąc  je d n a k  pod u w a g ę  b ra k  p ro g res j i  
l: matki, nie m o żn a  w y k lu czy ć  że i u có rek  sprayya nie będzie  m ia ła  
c h a ra k te ru  s ta le  pos tęp u jąceg o .  T a k  jak  się  obecn ie  p rz e d s ta w ia  
cierpienie dz ied z iczn o -ro d z in n e  n a sz y c h  p rz y p a d k ó w ,  z Z a s t r z e ­
len iem ,  że  p rz y sz ło ś ć  nie p rz y n ie s ie  i s to tn ie jszych  zmian, d o z w a la  
ono na w y o d rę b n ie n ie  o b razu ,  d o tą d  nic o p isy w a n e g o ,  po leg a jąceg o  
an a tom iczn ie  na  zajęc iu  obu n e u r o n ó w  p i r a m id o w y c h  k o r o w e g o  
i m ię śn io w eg o  dla k o ń c zy n  do lnych .  P o s t a ć  tę  m o ż n a b y  okreś l ić  
Jako p a r a p l e g j ę  d z i e d z i c z n o  - r o d z i n n ą  b i n e u r o -  
11 a 1 n ą w  p rz e c iw ie ń s tw ie  do  z w y k łe j  pos tac i  k u rc z o w e j  m ono- 
noiironalnej.

11. R o d z in a  T  *). W  tej g rup ie  p r z y p a d k o w i  "cierpienie dz ie­
dziczno rodz inne  s tw ie rd za  się  w  t rzech  g e n erac jach  a d o ty c z y  
dziesięciu ^dzionków rodziny ,  z Których  u d a ło ,  n am  się bad ać  4. 
L z iad e k  n a sz y c h  c h o ry ch ,  alkoholik  m ia ł  m ieć  p rz e z  c a t e ’ życie  
'.ciężki c h ó d '1 co  mu się jed n a k  nie d a w a ło  ba rdz ie j  w e  znaki,  mógł 
liowicm p ra co w a ć  j ak o  b ru k a rz  do  p ó źnego  wieku, z m a r t  w 80 
r °k u  życia.  O jc ie e t t ia  lat 52, jes t  tak ż e  b ru k a rz e m  i chodzi podobnie  
lak cpdadek. K i ty .n ie  p rzechodzi ł .  Z sz e śc io rg a  dzieci c z w o r o  c h o ­
dzi v]2_ \ y  s a m y m  H 3 E u ,  co ojciec,  m a ją  b y ć  dotknięci cztere j  
stry jowie,  n a to m ias t  dwaj b rac ia  i jedna  s io s t ra  o jca  są  zdrowi.  
Y° do s t ry jó w  i ich po tom s tw a,  nie p odobna  b y ło  z eb ra ć  d o k ła ­
dniejszych d a n y ch ,  pon iew aż  ż y ją  p o z a  W a r s z a w ą  i ro d z in a  nie 
hozosta je  z nimi w kontakcie .  P o r o d y  u matki ,  t ak ż e  o ile chodzi 
0 dzieci,  b y ły  w szy s tk ie  p raw id łow e.

 ̂ 1) N a js ta r s z a  l rek a  lat*22: w  klinice od 24. XI. 1925 —  19. I.
1126 w y k a z u ją c a  n a jw y b itn ie jsze  z m ia n y  n euro log iczne ,!  zaczę ła  
chodzić  na  czas ,  jed n ak  c hód  b y t  inny  niż z w y k le  u dzieci.  W k r ó tc e  

tern po prze jśc iuT zapa len ia  p tuc  i k a ta ru  k iszek  p rz e s ta ła  cho- 
az ie , Ponow nie  zaś  zac zę ła  chodzić  m ając  d w a  l a t a  W t e d y  już c h ó d

'") P r z e d s t a w io n a  w  W a rsz .  T c w .  neurol.  dnia 10. XII. 1925 
Pl'zez L. F rey ó w n ę .

miat m iće cec h y  w y b i tn e  k u r c z o w e g o  ze s k r z y ż o w a n ie m  się stóp, 
s topniow o chód popraw ia!  się nieco, znaczn ie jsza  p o p ra w a  n a s ta ła  
'ż ff jk resem  pokwitan ia .  Mówń od p ierw szego  roku życia .  M oczen ia  
mocne do 7 roku życia.  Ze s t ronn i  k o ń c zy n  g ó rn y c h  m a tk a  n igdy  
ż ad n y c h  z ab u rzeń  n iefcząuważyla.  W  szkole  u c zy ła  się dobrze.

S tan  obecn y :  d o b ry  s tan  odżyw ien ia ,  d o ść  obfita  podśc ió lka  
t lu szc R W a.  Z a z n a c z o n y  n iedorozw ój po łow iczy  tw a r z y  s t ro n y  p r a ­
wej. L ew a  źren ica  w iększa  od praw ej ,  obie b a rd zo  d o b rze  oddzia-  
ty w u ją  na  św ia t®  i p rzy s to so w a n ie .  P r a w y  d o ln y  VII. nieco, s łab ­
szy .  Koniec ję z y k a  zbacza  lekko n a  p raw o .  A s y m e t r ia  p rz y  uner  
wien iu  podnieb ien ia  na  n iekorz j jśc  s t r o n y  p ra w e j .  O d ru ch  z l ew eg o  
m ięśn ia  t ró jg io w eg o  b a rd zo  s łaby ,  z re sz tą  ze s t ro n y  k o ń c zy n  g ó r ­
n ych  zmian się me s tw ie rd za .  K la tka  p ie rs iow a  po s tron ie  p raw ej  
nieco gorzej  w y k sz ta łc o n a .  K ręgosłup :  W  górnej  części piersiowej 
sk rz y w ie n ie  boczrie  w  p r a w o  w y p u k łe ,  po s t ro n ie  p ra w e j  w a t  mięśni 
p rz y k rę g o s tu p o w y c h  znaczn ie jszy ,  niż po lewej. W  pozycji  .śiojacej 
w idoczna  jes t  n iezn aczn a  lo rdoza ,  k tó ra  nagle  w dolnej swej części 
pogłębia  się, p rz y te m  w głębienie  o d p o w iad a  okolicy  w y r o s tk a  ko l­
czastego, p ią tego  k rę g u  'lędźwiowego; p rz y  o b m ac y w a n iu  tego  m ie j­
sca  nie w y c zu w a  ś ię  oporu  kostnego .  Kość  k r z y ż o w a  odgię ta  w  tyl,  
miednicjS p rz ec h y lo n a  silnie ku przodowi.  C z w o ro b o k  M ichaelisa  
w y p e łn io n y  obficie tk a n k ą  t łu s z c z o w ą .  P r z y  pochy len iu  się w  ty ł  
skolioza  u w y d a tn ia  się  jeszcze  bardzie j  po s t ro n ie  p raw ej  z a z n ac za  
się wal m ię śn iow y  jeszcze  wybitnie j  niż w  spokoju ,  po lewej zaś  
nie w y c z u w a  się mięśni p rz y k rę g o s tu p o w y c h  niemal zupełnie,  sk ó ra  
u k ład a  się n ad  niemi w  grube,  luźne fa łdy .  Podcza^si tego, ruchu  
lo rd o za  lędźw iow a  pogłęb ia  się, a dno w głęb ien ia  t w o r z y  zam ias t  
Kiku k ą t  d ość  o s t ry .  Zdjęcie  ren tg en o w sk ie  k ręg o s łu p a  w y k a z a ło  
w y b i tn y  n iedorozw ój  5-go kręgu  lędźw iow ego  i p rzesun ięcie  tego 
k ręg u  ku przodow i podobnie  jak  p rz y  spondy lo l is tez iL  N as tęp s tw em  
teg o  jes t  n a d m ie rn e  p rz ec h y le n ie  m iedn icy  ku p rzo d o w i.  Okolica  
p o ś ladkow o - b io d ro w a  lewa w puklona ,  p ra w a  n a to m ias t  p r z y p ła s z ­
czona  i w i o t k a J O b j a w  T ren d e le n b u rg a  obustronnie  dodatn i .  B iodra  
s z p o ta w e  co też s tw ie rd zo n o  rentgenolog iczn ie .  (Dr. T em ler) .  B rzuch  
w y s k le p io n y  poniżej pępka ,  o d r u c h y  brzusziie^Cżywe, ró w n e .  K oń­
c z y n y  do lne:  u d a  ścieńczałe,  ro z s tęp  m ięd zy  niemi n a  w y s o k o ś a  
p o ło w y  ud  okoto  4 cm. K olana  i s to p y  koślawe.  Z a r y s y  uscięgien 
Achillesa za ta r te ,  tk a n k a  p o d sk ó rn a  tej okolicy  pogrub ia ła .  Silne 
zasinienie podudzi.  R u c h y  c zy n n e  w s ta w a ch  b io d ro w y ch  i k o lan o ­
w y c h  zach o w an e ,  z silą w cale  dobrą ,  ru c h y  s to p ą  obustronnie  znie­

s i o n e .  Na p raw ej m ożl iw y  ruch  zg ięcia  i p ro s to w a n ia  palucha,  ru ­
c h y  innych  pa lców  zniesione  obustronnie .  B a d an ie  e lek t ry c z n e  
mięśni n iedow ładnycli  w y k a z a ło  s tosunki  p raw id łow e.  O d ru c h y  k o ­
lanow e  w zm ożone ,  p ra w y  ż y w s z y  niż lewy. O d ru c h y  Achillesa  dość  
żyw e,  równe. Napięcie  m ięśn iow e wzinożgne ,  szczególn ie  s ilny  jes t  
p i z y k u r c z  prz,Uwodzicieli ud, w s taw ach  sk o k o w y ch  s tw ie rd za  się 
p r z y  ruchach  boezffych racze j  h ipotonię .  P rz y k u rczB sc ięg ien  Achil­
lesa, Babińsk i  i R osso lim o  obustronn ie  + .  O d ru c h y  obronne  słabe 
ty lk o  ze stóp. C h o d z ąc  ch o ra  chybocze  się w  b iodrach ,  oc iera  jedno  
ko lano  o drugie,  s to p y  k rz y ż u je  s ta w ia ją c  skośn ie  p rz ed  siebie p a ­
luchami na  w ew nątrz ;  k rz y ż u je  p r z y te m  bardzie j  lewą stopę, p r a- 
w ie  nie o d r y w a  s tóp  od podłogi. Z re s z tą  b ra k  o b jaw ó w  n e rw o w y c h  
pa to log icznych .  P ł y n  m ó z g o w o - rd z e n io w y  p r a w i d ło w y  pod w z g lę ­
dem  ch em icznym  i m orfo log icznym . B o rd e t  - W a s s e r m a n n  w e krw  
i w płynie  u jem ny .

2) Ja d w ig a '  la t  17 ( w klinice od D X I .  1925 —  20 XII. 1925) 
zaczę ła  chodzić  m a ją c  rok , chód b y t  z aw sze  „ciężki",  w  m ia rę  
w z ro s tu  o toczenie  nie z a u w a ż y ło  zm iany  ani na  lepsze ani n a  gor-

I sz e .  M oczenia  n o cnego  nie m ia ła .  Do kliniki zg łos iła  się z p ow odu  
os t re g o  n ag m in n eg o  zapa len ia  m ózg u  pod postac ią  połowiczej  plą- 

bsawicy, z ty p o w em i z re sz tą  ob jaw am i.  S tan  o becny  o p i s a n y  w  t a ­
kiej p o s tac i  w  jakiej  p r z e d s ta w ia ł  się w  sześć  ty godn i  od p o c zą tk u  
o s t ry c h  ob jaw ów , g d y  ch o ra  u w a ż a ła  się p odm io tow o  p ra w ie  za  
zupełnie  z d ro w a .  P o z a  a“S ym etr ją  w  u n e rw ien iu  podnieb ien ia  na  
n iek o rz y ść  s t r o n y  lewej, n e rw y  c za szk o w e  i k o ń c z y n y  górne  bez 
zmian.  K o ń czy n y  dolne:  k o lana  k o ś law e ;  siła  ty lk o  ruchów  p a l­
ców ,  p rz y -  i o d w ie d ze n ia  stóp , zm nie jszona  o b o k  p e w n e g o  s k r ó ­
cenia  i u t rudn ien ia  ru ch u  odw odz ic ie l i  ud. O b u s tro n n ie  h ipotonia  
w e  w s z y s tk i c h  s ta w a c l i  po s t ro n ie  jlfcwej w ię k sz a  niż po  p raw ej .  
Z a z n a c z o n y  p r z y k u rc z  d ług iego  p ro s to w n ik a  pa lucha  p ra w e g tK  
O d ru c h y  k o la n o w e  i Achillesa  obu s tro n n ie  k ion iczne.  Babińsk i  o b u ­
s t ro n n y .  O d ru c h y  obronne  w y w o łu je  się aż  po w y s o k o ść  kolan.  
C hód  lekko  n iezb o rn y  k o ń c z o n ą  lewą, k tó rą  ch o ra  z a n a d to  \ky rzu -  
ca, p o z a te m  c h o d z ą c  o c ie ra  kolana ,  s to p y  s ta w ia  w e w n ę t r z n y m i  
b rz eg a m i  i to tak ,  że  racz e j  k r z y ż u je  p ię ty .  W y r a ź n e g o  oc ie ran ia  
p o d e sz ew  o pod łogę  niema. K ręg o s łu p ;  L ek k ie  w y ró w n a n ie  lo rd o z y  
lędźwiowej,  podan ia  kości k rz y żo w e j  ku przodow i n iema. Na rent-  
g e n o g ram ie  s tw ie rd z a  się lekki n ied o ro z w ó j  5-go k rę g u  lęd ź w io w e g o .  
B o rd e t  - W a s s e rm a n n  w  p łyn ie  i w e  krwi u jem ny .

3) R o m an  lat  20, b a d a n y  b y ł  ty lk o  a m b u la to ry jn ie .  W y w i a d y  
podobne  jak  u Jadw ig i .  N e rw y  c za szk o w e  i k o ń c z y n y  gó rn e  bez 
zmian.  O d ru c h y  b rz u szn e  żyw e,  rów ne .  N a k o ń c zy n a ch  do lnych  
s tw ie rd za  się ty lko  n iedow ład  ruchów  zgięcia i p ro s to w a n ia  palców
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po s t ro n ie  p raw ej .  Napięcie  m ięśn ia  czw o ro g ło w eg o  w zm ożone ,  n a ­
to m ias t  n iem a p rz > k u rc zu  p rzyw odzic ie l i  ud. P r z y k u r c z  ścięgien 
obu p ro s to w n ik ó w  długich paluchów. Kolana koślaw e .  O d ru c h y  ko­
lanow e i A c h i l l e ^  żyw e,  k lomisów brak .  Babiński,  R osso lim o i Men- 
d c i-B ech te rew '  obustronnie  wybitne.  P i z y  p ró b ach  s i tow ych  na  koń­
czy n a ch  do ln y ch  tw o r z y  się p rz ec iw s t ro n n y '1 Babiński.  P o  s tronie  
p ra w e j  w j  bitne o d ru ch y  obronne. Chód p o d o b n y  ja k  u Jadwigi,  
jed n a k  stopy-,pciera  więcej o podtogę  i b ra k  a taksj i .  C hodząc ,  tatwo 
się  m ęczy

4) S ab ina  lat 14. B a d an a  a m bula to ry jn ie .  C hód  od p ierw szego  
d z ie c iń s tw a  k u rc z l iw y .  S tan  o b e cn y :  b u d o w a  c ia ta  h ipop las tyczna .  
N e rw y  cza sz k o w e  i k o ń c z y n y  gól/lic bez zmian. O d ru c h y  b rzu szn e  
żyw e,  równe. K ręg o s łu p :  W  dolnej części lędźwiowej wgłębienie 
podobne jak  u Ireny. P r z y  przeg inan iu  się w tył,  tw o rz y  się  p rz e ­
sa d n a  lo rdoza .  S z p a ra  rzyci  p rzeb iega  skośnie ,  p oś ladek  p ra w y  
m nie jszy  i ba rdz ie j  wiotk i.  Kolana k o ś la w e ,  s to p y  w  lekkim stopniu 
k ońsk ie  i w k lę s łe .  M ie d zy  udami z n ac zn y  rozs tęp .  M ie rn y  p r z y k u rc z  
luzyw odzic ie l i  ud  i lekki ścięgien Achillesa. Siła  mięśni k o ńczyn  
do lnych  dobru, ty lk o  ruc liH  s topam i upośledzone ,  w zak re s ie  palców 
m o żl iw e  są  ty lk o  ruclr,  pa luchów .  O b u s t ro n n y  k l o n u l r z e p k i  
i Achillesa po s tron ie  p raw ej .  Babiński  po lewej obecny,  po p raw ej  
n iep e w n y .  O druchy o b ro n n e  s łabe ,  ty lko  z p rzodos top ia .  C h o d z ąc  
cliy boczę się w biodrach, oc ie ra  ko lana ,  s to p y  s ta w ia  skośn ie  ze­
w n ę t rzn y m  b rzeg iem  i k rzy żu je ,  o d r y w a  je ty lk o  n ieznaczn ie  od 
podłogi. Z ab u rzeń  .ad* s t ro n y  o d d a w an ia  m oczu  niema. B a d an ia  
r en tgeno log icznego  k ręg o s łu p a  i. s t a w ó w  b io d ro w y ch  nie by l iśm y  
w stąii ie p rzep row adz ić .

In teligencja  ti w szy s tk ic h  cborycli  p rzec ię tna .  Z m ia n y  w azo-  
m otpęycziie  i to m ie rnego  nasilenia,  s twierdziliśmy na podudziu  
i s topach  ty lko  u I ren y  i Sabiny.

U w szys tk ich  czw o rg a  ro d z e ń s tw a t  m a m y  id e n ty c zn y  obraz  
neurologicznym w różnem  nasileniu. W y ją t e k  s tauowi Ja d w ig a ,  w y ­
k a zu jąc a  lekką  n iezborność :  o b jaw  ten m oże  być  n as tęp s tw em  p rze ­
b y teg o  zapa len ia  m ózgu. S y m p to m a to lo g ia '  j ed n a k  nie w y c ze rp u je  

się  na  ob jaw ach  n ied o w ład ó w  piramidow ych. U dw óch  sióstr,  
I ren y  i Jadwigi ,  z b a d a n y c h  pod tym  w zględem  dokładn ie j,  s tw ie r ­
d za  się n a d to :  niedorozw ój 5 - g o ’k rę g u  lędźw iow ego  i b io d ra  sz p o ­
taw e  lekkiego n a s i lq m 9  u Iren# ,  s tan  neu ro lo g iczn y  kom plikuje  się 
nad to  pewnem i choć d y sk re tn em i  zaburzen iam i z 9  s t ro n y  n e rw ó w  
czasz k o w y c h ,  j ak b y ^ za n ik ie m  m ięśni p rz y k rę g o s łu p o w y c h  po Ł t r o -  
nie p raw ej ,  co z re sz tą  t ru d n o  ro z s t r z y g n ą ć  ze  względu  na  s k r z y ­
wienie boczne k ręg o s łu p a ,  i w reszc ie  zanikiem  ud. U wszystk ie!!  
c h o ry ch  b a d a n y c h  i n tych, co do  k tó ry ch  posiadamy; w iadom ości  
ty lko  w y w ia d o w e  w szczególności  u o jca  i n dz iadka ,  s tan  jest 
k o n s t y t u c j o n a l n y  i trwały ',  ti i e p o s t ę p u j ą c y.

Nic u lega  wątpliwości ,  że m a m y  do czy n ien ia  w  ty ch  p r z y ­
p a d k ac h  ze  s p r a w ą  d z ied z iczn o -ro d z in n ą ;  t rudniej jes t  w y p o w ie -  
dziećVsię, za  j a k ą  jednos tko  n a le ży  u w a ż a ć  .cierpienie  u n a sz y ch  
ch o ry ch .  P o d  względom  o b jaw o w y m  p rz y p ad k i  n a sz e  m ożna  o k re ­
ślić j ak o  po rażen ie  ku rczow e  dziedziczne,  g d y ż  rz eczy w iśc ie  ob ja ­
w y  p i r am id o w e  p ra w ie  zupełn ie  w y p e łn ia ją  o b ra z  c h o r o b o w y  n e u ­
rologiczny.  R óżn ią  s i ę / j e d n a k  one od p rzew ażn e j  części z n an y c h  
postaci po rażeń  k u rc zo w y c h  tern, że o b jaw y  w y s tę p u ją  od razu ,  
g d y k c h o r z y  z a c z y n a ją  robić p ie rw sze  p ró b y  chodzenia ,  w n o rm a l­
n y m  okres ie  dz ieciństwa,  i że nie w y k a z u ją  p rogres j i .  N a  sto  p rz y -  
p a d k ó w  z e b ra n y ch  przez  B r e m  e r a  (13) zaledw ie  10 w y k a za ło  

. te  dwie  cechy .  B r e m e r ,  k tó reg o  o b se rw a c ja  je s t  b a rd z o  p odobną  
do  n asze j ,  u w a ż a  sp ra w ę  ch o ro b o w ą  bez z a s t rz eż eń  za  p a ra ly ą iś  
spastica  hcrexio-fam iIiaris  t y p u  Stri im pla.  I t ak  rzeczyw iśc ie  jest,  
jeśli się  z a p a t r y w a ć  na  te  rodz inno-dz iedz iczne  p rz y p ad k i  z punktu  
w idzenia  ob jaw ow ego .  N a su w a  się jed n a k  w ątp liw ość  w zw iązku  
z a bso lu tnym  b rak iem  postępu  ob jaw ów , k tó re  b y ły  w y r a ż o n e  już 
w n a jw cześn ie jszem  dzieciństwie ,  c zy  m o ż n a  tu na  ogół m ówić
0 ch o to b ie?  Zdan iem  n a sz em  jest  to racze j  wrodzonyy^niedorozwój 
cżęśc iow y  d ró g  p iram id o w y ch ,  ana log iczn ie  do d z iedz iczno-w ro-  
d z o n y ch  n ied o ro zw o jó w  n. p. n e rw u  tw a rzo w e g o  lub okoruchow ego .  
S p ra w ę  w n a sz y c h  p rz y p a d k a c h  m o że m y  ogólnie s c h a ra k te r y z o ­
w a ć  jako  uplasiu co n g em tu  Iw reclo-fam iliuris p ruec ipue  p yra m id a ru m
1 u w a ża ć  ją  za d y so n to g e n ję  w  m y ś l  pojęć  Ribherta .

P iś i i i i i ie m iic tw o .

1. H i g  i e  r .  U e b e r  d ic  s c l t e n e n  F o rm e n  d e r  h e r e d .  u . fa m . H irn -u .  

R G u k c n m a rk s k ra n k h .  D e u ts c h e  Z e i ts c h r .  i .  N e r v e n h c i lk .  9 . 1890. S .  1. —  2.

.1 c n  d  r  a  s  s  i k  L e w a n d o w s k y - s  H a n d b u c h  d e r  N e u r o l .  B d . 2. S .  321. —  3. 

13 i n g . J In tw ie k ii in g  u. g e g e n w a r t ig e r  S t a n d  d e r  A n s c h a u u n g e n  i ib e r  h e r . -  fa m . 

N e iv e u k r a n k h .  E r g c b n .  d . In n . M e d . u . K in d e rk r a n k li .  B d . 4 . —  4 . R o u s s y  e t  

i .  e  v  y .  R c v .  u e u r .  1926. T .  1. S t r .  427 . —  5 . S  c  h a f f e  r .  U e b e r  d a s  m o rp h .  

W e s e n  n. d ic  l i i s t o p a th .  d e r  h e r e d .  s y s te m .  N e r v e n k r a n k h .  B e r l in  1926. —  
6 . B i c l s c h o w s k  i. c y t .  w e d ł .  B r e m e r a .  —  7 . S  t r  a  ii s  s 1 e r .  c y t .  w e d ł .  

S c h a f f e m .  —  8. S  e  e  1 i g  m  ii 1 1 e  r .  D e u ts c h e  m e d . W o c h e n s c h r .  1876. S .  185.
9 . M a  a  s .  B e r i .  k l in .  W o c h e n s c h r .  1904. S .  832. —  10. B  o  g  a  e  r t .  R e v .  N e u r . 

T . I .  1925. S t r .  180. —  11. H o f f m a n .  D e u ts c h e  Z e i t s c h r .  f. N e r v e n h e i lk .  B d .

fi. S , 151. 1895. —  12. H i g  i e  r .  U e b e r  P a th o l .  d e r  a n g e b  fam . u . h e re d .  K ra n k li .  

A rc h . f. P s y c h .  u . N e r v c n k r .  B d .  48. 1911. —  13. B r e m e r .  A re h . f. P s y c h .  u. 
N e r y e n k ra n k h .  B d . 66. H e f t  3 41922.

l)r .  Med. Z y g m u n t  M ESSIN U . a d junk t  kliniki. W a r s z a w a .

Z atrzym anie się  lipjodolu w  przypadku stw ardnien ia  w ie lo -
ogn isk ow ego

Z K lin ik i c h o ró b  n e r w o w y c h  U n iw e r s y te tu  W a r s z a w s k ie g o .
K ie ro w n ik  P r o f .  D r . O r z e c  li o  w  s  k i.

Z nane  są- n iep rzezw y c iężo n e  n ie raz  trudnośc i  ro z p o zn aw cze  
w wńeloogniskowcm stw ardn ien iu .  O m ów ien iem  tej s p r a w y  w  o s ta t ­
nich czasa ch  za jm o w a ł  się W c x  b e r g. P rz e d  nim jeszcze  podnosił  
K r o 11, Że w ie loogn iskow e  s tw ard n ien ie  z w y łą cz n em  um ie jscow ie­
niem w  rdzeniu  k rę g o w y m  j-est c za sam i  po w o d em  b łędnego r o z ­
poznania  g u z a  rdzen ia .  W  p rz y p a d k u  k tó r y  pozwalamtfSobi< | 
tu ta j  p rz y to c z y ć ,  do u trudn ien ia  ro z p o zn a n ia  p rz y c z y n i ł  się  d o ­
datn i  dla g u z ó S  rdzen ia  w y n ik  p r ó b y  hp jodo low ej  *)

Ja n in a  B., lat  33, m ęża tk a ,  zg łos i ła  się do kliniki dnia 15. XII. 
1025, sk ie ro w an a  przez  dr.  Y o i t a  z Lublina. W  dzieciństwie  p rz e ­
cho d z i ła  b łonicę ,  odrę .  w  17-tym roku  życia  c ie rp ia ła  na s z c z y ty  
płucne. P rz e d  6-ciu la ty  ch o ra  p rz y p a d k o w o  z a u w a ż y ła  pas  'zn ie ­
czulenia  na  p iers iach  i czasem  od czu w a ła  tam  bóle.

R ó w n o c z eśn ie  p o d o b n e  zn ieczu len ie  w y s tą p i ło  ną  c zu b k ach  
palców rąk .  W  3 lata  po tem  ch o ra  zaczę ła  o d czu w ać  osłabienie 
do lnych  kończyn ,  k tó re  s topn iow o w z m ag a ło  .się, a od  3 miesięcjfl 
ch o ra  nie o p uszcza  już  łóżka .  Mniej więcej od  roku u trudnienie  
t r z y m a n ia  moczu, s ta le  się w z m ag a ją c e .  N a leży  jeszcze  d odać ,  że 
już w 15-tym roku  życia  w  ciągu 2 n u ę s ięc y  c h o ra  gubiła  m ocz ;  
cho ra  łą c z y  to ze w zruszen iam i w sk u te k  śmierci o jca .  Bólów, z a ­
w ro tó w  g łow y  i w y m io tó w  n ig d y  nie m iała.  Słuch i w z ro k  dobry .  
C h o ra  ż’a w sz e  by ła  b a rdzo  w raż l iw a ,  sk łonna  do p łaczu, co w  obec­
nej chorob ie  się wzm ogło .

S t a n  z d n i a .  17'/XIi 1925.
B u d o w a  b a rd zo  w ą t ła ,  podśc ió łka  t łu szczo w a  m iernie  ro z ­

winęła,  ty a rz  i sKóra na  ciele b lada.  B ra k  anemji,  w e  krw i ty lko  
m ie rna  l iinfocytoza  w zg lędna .  N a r z ą d y  w e w n ę trz n e  bez zmian. 
Tętno  80, m ia row e ,  ś r ć d n ia  w ype łn ione  i napię te .  C z asam i  s ta n y  
p o d g o rą cz k o w e  do 37,T". Mocz bez sk ład n ik ó w  chorobow ych .

B y s t r o ś ć  w zroku  Ra lewem oku pełna,  na  p ra w em  1/1,5. T a r ­
cza  lewego nerw u w z ro k o w e g o  p raw id ło w a ,  sk ro n io w a  część  p r a ­
w e j  t a r c z y  n ieco  za  b lada .  B ra k  zmian w  polu  w idzen ia .  Z re sz tą  
n e r w y  c z a s z k o w e  bez  zmian, w  szczeg ó ln o śc i  b r a k  oczopląsu .

S i ła  mięśni i g ó rn y c h  k o ń c zy n  do b ra .  O d r u c h y  ść. ok. b a r ­
dzo żyw e,  n iek tó re  czasam i odw rócone .  Z p raw ej  s t r o n y  z a z n a ­
czona  a ta k s ja  d y sm e try c z n a ,  a  z lewej lekkie d rżen ie  zanriarow e.  
O b ja w y  te je d n a k  nie są  stałe .  K ręgosłup  niebolesny, p ro s ty ,  
ru ch o m o ść  z ac h o w a n a .  M ie rn y  n iedow ład  mięśni b rz u szn y ch .  O d ­
ru ch ó w  b rz u szn y c h  brak .

P r a w ie  c a łk o w i ty  b ezw ład  do lnych  ko ń czy n  C h o ra  unosi 
lewą k o ń c zy n ę  zaledw ie  na  2— 3 cm, p r a w ą  nieco w y że j .  P r z y w o ­
dzenie  ud jes t  w cale  sp raw ne .  Napięcie  mięśniowe, o d ru c h y  ko la ­
now e  i ze  ść. Achillesa  są  silnie w zm o żo n e .  O bus tronn ie  s io p o t rz ą s  
i d rżen ie  rzepki,  o b iaw  B abińsk iego  i R osso lim o O d ru c h y  obronne  
m ożn a  w y w o ła ć  aż  n a g i  palce poniżej pępka.  Czucie  p o w ierzchow ne  
w ybi tn ie  zab u rz o n e  na  dolnej części tu łowia ,  p o c z ą w sz y  od linji 
pępka ,  Z aburzen ie  polega n a  obniżeniu czuc ia  d o ty k o w e g o ,  znie­
sieniu częśc iow ein  czuc ia  bólu i z imna, a  zupełnem  czucia  ciepła. 
Czucie  u łożen ia  na  do lnych  k o ń c zy n a ch  w ybi tn ie  zabu rzo n e .  Na 
czub k ach  pa lców  lekkie obniżenie  czuc ia  bólu.

W y k o n a n e  w  klinice nakłucie  lędźwiowe d a ło  p ły n  w odo-  
jifisny pod b a rd zo  wzmozBneni ciśnieniem, c ia łek  55/3, b ia łka  0,04°/o, 
o d czy n  N. A. s łabo dodatn i .  O d c zy n  B o r d e t - W a s s e r m a n n a  w  p ły ­
nie i w e  krwi u jem n y .  O d c zy n  b e n zo e so w y  słabo doda tn i  w  sp o ­
sób ty p o w y  dla  w ie loogn iskow ego  s tw ardn ien ia .  B a d an ie  p łynu  
m ó zg o w o -rd z e n .  w y k o n a n e  po p rzed n io  w  lis topadzie  w  Lublinie 
w y k a z a ło  o dczyn  N. A. wybitn ie  doda tn i  i b ia łka  a ż  0,265%. P r z e ­
s t rz en ie  a rac h n o id a ln e  o k a z a ły  się  d ro ż n e  d la  p o w ie tr z a ,   ̂ rprowj?- 
dz.onego po pi. kcji do  k a n a łu  k ręg o w eg o .  P r z y  prób ie  Oueckeń-  
s led ta .  uc isk  na ż y ły  sz y jn e  p o w o d o w ał  n a ty c h m ia s to w e  podnie ­
c e n i e  ciśn ienia  o 100, n a to m ias t  poch y len ie  g ło w y  ku  p rz o d o w i  
b y ło  b ez  w p ły w u .

S ta le  po s tęp u jące  od mniej więcej pół roku  zab u rz en ia  czuc ia  
i w y n ik  b a d an ia  p łynu ,  z w ła s z c z a  w y n ik  bad an ia ,  d o k o n a n eg o  
w  Lublinie, p rz e m a w ia ły  za  guzem  p o z a rd z en io w y m  w okol icy  
ś ro d k o w e j  p iers iow ej .  Do g u z a  rd z en io w e g o ,  um ie jsco w io n eg o k

| )  P r z y p a d e k  ten  b y ł  p o k a z y w a n y  n a  posiedzeniu  W a r s z ,  
T ow . N eu io log icznego  a n ia  18 wrześn ia ,  1926 r. ( R e n tg e n o g ra m y  
i p r e p a r a ty  his to logiczne).
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w  częśc i  p iers iow ej ,  nie m o żn a  b y to  jednak odnieść  o b ja w ó w  a ta k -  
ty c z n y c h  z g ó rn y c h  kończyn .  O b ja w y  a taks j i  b y ty  jed n ak  n iebar-  
dzo  p rzek o n y w u ją ce ,  a m ii f f in a ln jH ab u rze r i ia  czucia  n a  czubkach  
p a lc ó w  m o g ły  b y ły  b y ć  pocho d zen ia  funkc jona lnego .  N a jpow ażn ie j  
p rzec iw  rozpoznaniu  guza  p rz em aw ia ła  je d n a k  n iekom ple tność  ob­
ja w ó w  z śsp o łu  u c isk o w e g o :  czę śc io w o  p raw id lo \V y £ w y n ik  p ró b y  
O ueckens tcd ta ,  ty lko niewielkie  w zm ożen ie  ilości białka ,  i to w p o ­
łączen iu  z l im focytozą,  i w reszcie ,  czem u p rz y p is y w a l i śm y  n a j ­
w ię k sz e  znaczen ie ,  p r a w id ło w y  w y n ik  o d m y  rdzeniowty] S k łan ia -  

ilfiśmy się więc ku rozpoznan iu  s tw a rd n ien ia  rozs ian eg o  zwlaTzcza 
wobec  w yn iku  próby  benzoesowej.

W  m yśl  tego p r z y p i e c z e n i a '  z a c z ę l i b y  stośpwSL legBeuie 
sz c ze p io n k ą  d u ro w ą ,  z ac z y n a ją c  od  1/1000 aż  do 1/10, i z^obiliśmy, 

w  z a s t r z y k iw a ń  doży lnych .  O d c z y n y  w ogóle  b y ły  niewielkie, nie 
p i z e k r a c z a iy  38,5"

W t rak c ie  tełgo lgczenia p r z e d e u s z r a t k m m  sam opoczucie  
chore j  zn aczn ie  się p o p r a B l o .  F unkc ja  p ę c h e rz a  c o k o lw iek  polep-

R yc .  1.

sz y ła  się, rów nież  ru ch y  do ln y ch  k ończyn ,  s tan  k u r c z o w y  nie­
znaczn ie  się zm nM jszy l  i z ab u rzen ia  czuc ia  sk ó rn eg o  m oże  się nieco 
cofnęły .  W o g ó le  jed n a k  p o p ra w a  b y ła  zn ikom a i k ró tk o trw a ła ,  
poc^em  s ta n  n e r w o w y  sta le  się poga rsza ł .  P o  u p ły w ie  2 m ies ięcy

R yc .  2.

.g ran ica  zn ieczulenia  z w łaszc za  na  ciepło p rzesu n ę ła  się ku górze,  
P raw ie  po linję w y r o s tk a  m ie c z y k o w a te g o  i o d r u c h y  obro n n e  
m o żn a  było w y w o ła ć  t e ra z  aż  po tę granicę .  W  'tym  o kres ie  z r o ­
biona odma d a ła  ponownie w y n ik  p raw id ło w y .  P ły n u  m ó zg o w o -  
rdzeniowego, uzyskanego przy tej sposobności, nie można było 
niestety zbadać z powodu rozbicia sic probówki,  a  na  jeszcze jedną

punkcję  lędźw iow ą  nie u z y sk a l i śm y  pozwolen ia  chorej .  W obec  
u t r z y m a n ia  się, a n a w e t  w y ra źn e j  p rogres j i  . zaburzeń  czucia , po ­
s ta n o w i l i śm y  z a s to s o w a ć  podpo ty liczn ie  lipjodol.  P ły n  podpotylicńgJ 
n y  zebrany.vdo b a d an ia  o k a za ł  się  p r a w id ło w y .  F o to g ra f ia  r o e n t g e j  
n o w s k a  w y k r y ł a ,  że  lipjodol z a t r z y m a ł  się  w  postac i  2 d u ż y ch  b ry l ,  
jednej na  \V$s<gkości gó rne j  czę śJ i  tPźąuu D. V., drug iej  n a  części 
dolnej t rzo n u  D VI. j W y ż e j  u ło żo n a  b r y ik a  p o s iad a  s to ż k o w a te  
dolne zao s t rz en ie  (zob. ry c .  1 i 2-L ObiA b r y ł y  pod k a ż d y m  w z g lę ­
dem n iezm ien ione  u t r z y m y w a ły  się na  jtł/cli sanayćh m ie jscach  
p rz e z  5 dni. w  c iągu k tó r y c h  p o n aw ian o  zdjęcia,

P o n ie w a ż  w y n ik  p ró b y  stwierdzi!  niedrożiią g a  p rzes t rzen i  
p a ję c z y n ó w k o w y c l i  na w y s g m ś c i  zgodnej  z ro z p rz e s t rze n ie n iem  
o b ja w ó w  klin icznych,  k tó re  św ia d c z y ły  o zajęc iu  poprzCCznem 
odc inka  p ie r s io w eg o  p ra w d o p o d o b n ie  s iódm ego ,  p o s ta n o ­
w il iśm y  sklohić  c h o rą  do lam inek tom ji  p róbnej,  d la tego  p r ó b ­
nej, p o n iew aż  mim o z a t r z y m a n ia  sic l ipjodolu w  sp o só b  t y p o w y  dla 
g u ę n  z e w n ą t r z - r d z e n ió w e g o  p r z y p a d e k  Ifflt n a m  nadal  n ie ja sn y  
z p o w o d ó w  już w y lu sz c z o n y c h ,  a z w ła s z c z a ,  że d ru g a  odma', na  
kilka dni w y c i n a n a  p rz e d  lipjodplem, z n o w u  w y k a p a ł a  zupetną  
drożfiość  p rz e s t r z e n i  p a ję c z y n ó w k o w y c l i .  W a h a l i śm y  się w ięc  n a - i 
dal m ię d z y  ro zp o zn an iem  s tw a rd n ien ia  w ie lo o g n isk o w e® ,  po w ik ła ­
nego z ro s tam i  Opó.riowcini, a n ie ty p o w y m  p rz y p ad k iem  guza.

Je d n a k  na  3 dzień po zas topow an iu  lipjodolu chora  d o s ta ła  
p r z y  z a p a r ty m  już  stolcu od  kilku dni bólów  w brzuchu. B rzuch  
byt w z d ę ty ,  w ra ż l iw y  n a  ucisk, z a t r z y m a n ie  w ia trów , s tan  pod- 
go.rąc'zkpwy, jednem  s to w e m  o b ja w y  p o ta ź n e j  n ied ro żn o śc i  jelit. 
C h o rą  przen ies iono  w ted y  na oddz ia t  chirurjijSzriy w zw iązku  z za-  

H i i J r e in  lam inektom ji .  Tu  żSs tp so w an o  z p ow odu  o b jaw ów  jeli to­
w y c h  g o rą ce  o k ta d y  na  brzuch, k tó re  p r z y  i s t n ie j  ą cy ch  z n i e c J H  
leniach w yw oła ły  p o p a rze n ia  sk ó ry .  P o te m  w  b a rd zo  sźybkierii  
tempie  w y s ra p i ly  o b ja w y  p o so c z n ic y !  -k rw o toczno-ropnego  zap a le ­
nia p ęch e rza  m oczow ego ,  duże o d leż y n y  i ch o ra  w c iągu 2 tygodn i  
zm ar ła .

B a d a n i e  p o ś m i e r t n e  w y k ry ło ,  oprócz  oznak  p o so cz ­
nicy w n a rz ą d a c h ,  w okolicy  o dpow iada jące j  z a t r z y m a n iu  się lipjo­
dolu lekkie  uniesienie prąyvidt,o,wcj z r e s z t ą  pajgięzynówki, d o  któ re j  
nacięciu w y d o b y l i  się t łu s taw e  krople,  w idocznie  resztk i  lipjodolu, 
yvstrzykniętego przed  2 tyffiidniami. B a d an ie  h is to logiczne  w y k a ­
za ło  w  rdzen iu  l iczne s t a re  ogn isk a  wieloogniskowegoi s tw a rd n ien ia  
m ózg u  i rdzen ia ,  za jm u jące  p r z e w a a m c  ś r o d k o w ą  i g ó rn ą  część  
rd zen ia  p ie rs iow ego  i cgęść  sz y jn ą .  R dzeń  nigdzie  n iepogrub ia ty ,  
naogjit  jego r o z m ia ry  są  raćzć] ,  zm nie jszone .  W  pniu m ó z g o w y m  
jedno m atę  ogn isko  sk le ro tyczne ,  z a jm u ją ce  b rzeg  o liwy dolnej,  
a d rug ie  duże  w m oście  w c zę & i  jego  po d s taw o w e j .  P o n a d to  w  m ó ­
zgu  i w m ó żd ż k u  s tw ie rd z i l i ś m y . obecność  nie l icznych małyfch og ­
nisk  s ldc ro tj jcźuych .  O p o n y  / rd ze n io w e ,  ta k  m iękkie  j a k  i tw a rd e ,  
w szędzie  zupełnie  p raw id łow e.

Vf p r z e p a d k u  p rz e d s ta w io n y m  rozpęiżufii je  w ah a to  się m ię ­
d z y  yvielóok]iiskowein s tw a rdn ien iem ,  d a ją ce m  ob raź  poprzecznego  
z a jęc ia  rdzen ia ,  a  uciskiem rdzen ia  p rzez  guz. W  p e w n y m  okresie  
o bse rw acj i  \v;Siiodzit yv rachubę  t a k ż e  guz ś ródrdzen iow 7y  ze  yvzglę- 
du na  ty p  d y s s o c ja c y jn y  z a b u rz e ń  czuc ia ,  p rz e c iw  tem u  r o z p o z n a ­
niu p rz e m a w ia ły  jed n ak  z m ian y  w  płynie ,  mianowic ie  l im focytozą,  
d o d a tn i  o d czy n  b enzoesow y ,  typ  z a t r z y m a n ia  się l ipjodolu i z a  ż y ­
w e o d ru c h y  obronne.

J a k  już w y że j  pow iedziano ,  sk ła n ia l iśm y  się ku  ro zpoznan iu  
\vieloógnisko\Vego s tw ardn ien ia ,  jed n a k  d w u z n ac z n e  w ynik i  b ad an ia  
p ły n u  m ó zg o w o -rd z e n io w eg o  i p ró b y  O ueckens ted ta ,  a  zw łaszc za  
n iew ątp liw e z a t r z y m a n ie  Się l ipjodolu n a su w a ło  m y ś l  o częśc iow ej 
p rze rw ie  kom u n ik acy jn e j  w p rz es t rz en ia ch  p a ję c z y n ó w k o w y c h  na 
w y s o k o śc i  mniej w ięce j  odc inka  rd z e n io w e g o  D. VII.

P r z y p u s z c z a l i ś m y  w ięc  istnienie b ądź  z r o s t ®  p a ję c z y ­
n ó w k o w y c h  na  tej w ysokośc i ,  to w a r z y s z ą c y c h  sp raw ie  multi- 
sk le ro tyczne j ,  b ą d ź  istnienie ucisku w  p o s f a s i , g u z a  lub torbieli pa-  
j ę c zy n ó w k o w e j .  W ś ró d  ty ch  \vątpliwoąc.i ty lk o  lam in ek to m ja  p rób- 

[ m r m o g ta  d a ć  b ezw zg lęd n a  pewńo,śC.:
W  d a n y m  p rz y p a d k u  nadzip je  co do os ta te cz n e g o  r o z s t r z y ­

gnięcia  w ą tp l iw o śc i ,  t a k  cK js to  z a c h o d z ą c y c h  p rz y  Różniczkowaniu 
m ięd zy  guzem  z ew n ą t rz rd z e n io w y m ,  a s tw a rdn ien iem  w ie loognisko- 
w e m ,  za  p o m o cą  p r ó b y  l ipjolodolej z&wiodly w b r e w  ogólnie  p a n u ją ­
cym  z ap a try w a n io m ,  a w szczególności  wbrew zdaniu  L o n g a ,  
.1 e n t z e r  a, M o r s i e r ą  i W e l j l b e r g a .  W  s tw ard n ien iu  wielo- 
o gn iskow em  — czego o ile nam  wiadom o, d o tą d  nik t  nie no to w a ł  — 
m o że  lipjodol z a t r z y m a ć  się  w  taki Sam sposób  i ró w n ie  t rw a le ,  jak 
w7 sp ra w a c h  uc iskow ych .

W  piśm iennictwie  z n a jd u je m y  wiele p rz y p a d k ó w  wdeloogni- 
skow ego  s tw ardn ien ia ,  p o z o ru ją cy c h  guz rdzen ia .  P r z e d e w s z y s t -  
k iem tak ie  D rzypadki  opisywali  N o m i e ,  O p p e n h e i m  i E. 
M ii 11 c r, później S c h r cjSb e r ,  P o t t e r  i K r o l l .  W s z y s tk ie  te 
o b se rw ac je  z p rz ed  roku  1924 są  jed n a k  dla kw7estji n a s  in te re su ją ­
cej bez znaczen ia ,  bo w7 ty m  cza.sie dla ro z p o zn a n ia  ró żn iczkow ego  
nie p osług iw ano  się  p ró b ą  O u eck en s taed ta ,  ani odm ą,  ani nie oce­
n iano  n a leżyc ie  znaczen ia  zespołu  uc iskow ego  w  p ły n ie  m ó zg o w o -  
rd z en io w y m , i jeszcze  w ó w c z a s  nie b y ła  w esz ła  w u ży c ie  p róba



282 PO LSK A GAZETA LEKARSKA Nr. 15. 1927.

lip jodolowa. Dopiero  L  o n g, J e n t z e r  i M o r s i e r o p isu ją  p r z y ­
p a d ek  z o b jaw am i  ty p o w y m i  ucisku szy jne j  czę śc i  rdzen ia  k r e s o ­
wego, badan ie  po śm ie r tn e  jed n a k  w y k r y to  s tw a rd n ien ie  wieloogni- 
sk o w e .  P ły n u  w y d o s ta l i  b a rd zo  tnaio, b y t  w y b i tn ie  k sa n to c h ro m ic z -  
ny .  W e x b e r g  p o d a je  s iedem  o d n o śn y c h  p r z y p a d k ó w  (6, 8, 12, 
31, 32, 33 i 34), w k tó ry c h  jed n a k  p łyn  m ó zg o w o - rd z e n io w y  z aw sze  
w y k a z y w a ł  n o rm a ln e  s tosunki,  a  ty lko  p ró b a  O u e n ck e n s tą ed ta  na 
t r z y  b a d an e  p rz y p a d k i  w y p a d ła  pato logicznie .  B r e g in a  n w  2-cli 
p rz y p a d k a c h ,  op ie ra ją c  się  na  w y n ik a c h  p r ó b y  lipjodolowcj,  
sk ło n n y  by t  ro z p o zn a ć  nowotwór, ,  w zg lędn ie  torbie l  oponow ą.  J e d ­
n a k  b ra k  d a n y c h  co do d a lszego  przeb iegu  c ierpienia,  w zględnie  po­
tw ie rd zen ia  ro z p o zn an ia  p rzez  op e rac ję  lub badan ie  pośm ier tne ,  po ­
z o s ta w ia ją  s p i a w ę  n ie ro z s t rzy g n ię tą .  B a u -P  r u s  s a  k o w a  p o d a ­
je  m ięd zy  innemi również  p rz y p a d e k ,  w  k tó r y m  w a h a ło  się  ro z p o ­
znan ie  m ięd zy  w ic loogniskow em  s tw ard n ien iem  i n o w o tw o rem  
rdzen ia .  P r ó b a  lipjodolowa, zespó ł  u c isk o w y  w p łyn ie  i doda tn i  
w y n ik  leczenia p rom ien iam i R o e n tg e n a  sk ła n ia ły  ro zp o zn an ie  na  
k o r z y ś ć  g u z a  rdzen ia .

Z p rz eg ląd u  p iśm ie n n ic tw a  w y n ik a ,  że d o tą d  nie m a m y  b e z ­
w zględn ie  p ew n y ch  d a n y c h  ro zp o zn a w c zy c h ,  na  k tó ry c h  m o g lib y ­
śm y  się oprzeć ,  n a le ża ło b y  więc z w ra c a ć  w iększą  u w ag ę  na  o d ­
czyn  benzo eso w y ,  jak  to po leca ją  L  o n g, J e n t z e r  i M o r s i e r ,  
a  p r z y p a d e k  na sz  b y łb y  ty lko  p o tw ierdzen iem  tego z a p a t ry w a n ia .  
N iestety ,  próbę  b en zo eso w ą  m o żn a  ty lko  s to so w ać  o tyle , o ile 
p ty n  nie jes t  k sa n to c h ro m ic z n y .

J a k  z  drugiej s t ro n y  poucza  n asz  p rz y p ad e k ,  t rw a le  z a t r z y ­
m anie  się  l ip jodolu, k tó re  z re sz tą  w  o lbrzym ie j  p rz ew a d z e  p r z y ­
p ad k ó w  ro z s t r z y g a  ro zp o zn an ie  niew ątpliw ie  w  k ierunku  guza, m o ­
że z d a r z y ć  się w y ją tk o w o  w s tw ardn ien iu  w ie loogn iskow em  i sk ie ­
r o w a ć  rozpoznan ie  w fa łs z y w y m  k ie ru n k u  g u z a  z e w n ą t rz rd z en io w e -  
go. W  ty c h  p r z y p a d k a c h  p e w n o ść  ro z p o zn a n ia  m o ż e m y  o s iąg n ąć  
ty lko  na  d ro d z e  próbnej lam inektom ji .

Jeżeli  sobie uprz .y lom nim y, że  nie z n a leź l iśm y  zm ian  a n a to ­
m icznych  ani w  o p onach  m iękkich  ani w  tw a rd y c h ,  a  z  drugiej 
s t ro n y  nie by to  n o w o tw o ru  ani ś ró d -  ani z ew n ą t rz rd z en io w e g o ,  to 
t łu m aczen ie ,  d laczeg o  z a t r z y m a ł  się  lipjodol n a tra f ia  n a  d uże  t r u d ­
ności.  M o ż e m y  sobie w yo b raz ić ,  że  w oponacli  na  w y so k o śc i  o d ­
c inka  D Yil b y ły  obecne  z lep y  p a ję c z y n ó w k o w e  ta k  de lika tne ,  że 
n a w e t  h is to logicznie  nie m o żn a  było  ich w y k a z a ć ,  u k ład a ją c e  się 
w ksz ta ł t  w en ty la  tego  rodza ju ,  że p rz ep u szcza ł  on p o w ie trze  p r z y  
odmie, a z a t r z y m a ł  lipjodol p rz y  podpoty licznem  jego z a s to s o w a ­
niu. H ip o teza  ta w y d a je  się jed n ak  dość  m ało  p r a w d o p o d o b n a .  P r o ­
ściej m o że m y  w y t łu m a c z y ć  sp ra w ę  z a t r z y m a n ia  się lipjodolu, j a k  
to w  d y sk u s j i  n ad  d a n y m  p rz y p ad k iem  z a z n ac zy !  prof.  O r z e ­
c h o w s k i ,  p rz y p u s z c z a ją c  istnienie m ie jscow ego  zap a len ia  opon 
m iękkich, n iew y  w o ła jąceg o  z ro s tó w  (m e n in g itis  'serosa c ircuniscrip - 
ta  non adhaesivci) na  w y so k o śc i  odc in k ó w  rdzen ia ,  z a ję ty c h  w  m yśl  
ob jaw ów  klin icznych.  S ta n  z a p a ln y  opon w a ru n k u je  z m ia n y  w  p ły ­
nie m ó z g o w o -rd z e n io w y m ,  p rz ed e w sz y s tk iem  pow iększen ie  ilości 
białka, co p ro w ad z i  do  zw iększen ia  jego  c iężaru  g a tu n k o w eg o  w  z a ­
ję ty m  o b sz a rz e  p o d p a ję c z y n ó w k o w y m .  W o b ec  tego, że lipjcfdol jes t  
ty lk o  odrobinę  c ięższy  od p raw id ło w eg o  p ły n u  m. rdz.,  to opad ł  
on w  n a s z y m  p rz y p a d k u  ty lko  do poziom u, w k tó r y m  z a c z y n a  się 
w a r s tw a  p ły n u  pa to log icznego .  Ja k o  lak  sa m o  ciężki g a tunkow o ,  
a m oże  n a w e t  c ięższy  nie m ógł jej przebić.  U da ło  się to częśc iow o 
jednej  w iększe j  k ro i l i ,  k tó ra  s p ły n ę ła  p ierw sza ,  w ięc  z w ięk szy m  
rozpędem , lecz i ta na  p e w n y m  poziom ie  z aw is ła  n ie ruchom o na 
s ta łe .  Temu t łum aczen iu  m o żn a  zarzuc ić ,  że p łyn  p a to lo g iczn y  p rz e ­
cież m iesza  się z r e s z ta  p łynu  p raw id łow ego ,  z k tó ry m  —  w obec  
b ra k u  z ro s tó w  —  k o m uniku je  i w sku tek  tego jego  c ięża r  g a tu n k o ­
w y nie m oże  b a rd zo  o d b iegać  od c ięża ru  p ły n u  praw id łow ego .  W i ­
docznie  jed n a k  p -zem ieszan ie  nie d o k o n y w a  się  w  in ten sy w n ie j­
szej m ie rze  z pow odu  nikłej s i ły  p rą d ó w  w  c ieczy  m. rdz., albo 
też do o b sza ru  c h o ry ch  p rzes t rzen i  n a p ły w a  w ciąż  św ieży  z a p a ln y  
p łyn  z n a c z y ń  o p o n y  miękkiej na  m ie jsce  p rzem ieszan eg o .

Analiza  n a szeg o  p rz y p a d k u  w y s u w a  jeszcze  py tan ie ,  co sp o ­
w o d o w ało  s tan  p o r a ż n y  jelit, k tó r y  p o śre d n io  d o p ro w a d z i ł  do  z e j ­
ścia śm ier te lnego .  D w a  p rz y p u szc z en ia  są  tu ta j  m ożliw e:  chorej,  
j ak o  b a rd zo  w raż liw e j,  p o d a li śm y  p rz ed  zabiegiem  Iip jodolowym, 
czeg o  z r e s z tą  p ra w ie  n ig d y  nie czyn im y ,  1/2  c en t ig ra m a  m o rf in y  
i iU m il ig ram a  h y o sc y n y .  B ą d ź  m orf ina  z h y o s c y n ą  w y w o ła ły  po- 
ra ż n ą  n ied ro żn o ść  jeli t  p rz y  p raw d o p o d o b n ie  p rzed tem  już  i s tn ie ją ­
cej  ich pa rez ie  w  zw iązku  ze  s lanein  schorzen ia  u k ładu  ne rw ow ego ,  
b ą d ź  też  n ied ro ż n o ść  jeli t w y s tą p i ła  w sk u tek  d z ia łan ia  lipjodolu.  
D aw ki  n a r k o ty k ó w  b y ły  atoli t a k  mate ,  że p raw d o p o d o b n ie  nie m o ­
g ły  p r z y c z y n ić  się do w y w o ła n ia  n iedrożnośc i.  N a to m ia s t  lipjodol 
c za sam i  w y w o łu je  lub znaczn ie  o b o s t rz a  bóle k o rzo n k o w e,  w y w o ­
łu je  z a t r z y m a n ie  m oczu  (S m i d t i B o k ,  B a  u - P  r u s s a k o w a). 
Jeżeli  w p ew n y ch  p rz y p a d k a c h  lipjodol m oże  d z ia łać  d ra żn iąc o  na 
korzonk i ,  to m o że m y  rów nież  p rzypuśc ić ,  że w innych  w aru n k ach ,  
m o że  d z ia łać  poraźn ie .  o cze m  m o g ły b y  św ia d c z y ć  p r z y p a d k i  z a ­
t r z y m a n ia  m oczu. Nie jes t  w ięc  w yk luczone ,  że  w  d a n y m  p r z y p a d ­
ku lipjodol, d z ia ła jąc  na  ko rzonk i  rdzen iow e,  już  c horobow o zm ie ­

nione. w y w o ła ł  po rażen ie  włókien  w spó tczu lnych ,  w nich z a w a r ­
tych ,  z w ynik iem  z a h a m o w a n ia  ruchów  kiszek i ob jaw am i  w y raźn e j  
n ied rożnośc i  jelit.
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W YKŁADY KLINICZNE.

Prof .  Dr.  L. KO RCZY ŃSK I. K raków .

O kiłowych schorzeniach narządów wewnętrznych.

I.

K ilow e sch o rzen ia  n a rzą d u  krą żen ia .

P o  rozpow szechn ien iu  się kiły  pod koniec  XV. stulecia  w  k r a ­
jach  zachodnie j  E u ro p y  p a n o w a ły  w  m e d y c y n ie  p rzez  s to sunkow o 
długi o k re s  cza su  p rz e sa d n e  pojęcia  o znaczen iu  jadu  k iłow ego  dla  
p o w s ta w a n ia  chorób  n a r z ą d ó w  w e w n ę trzn y ch .  Ja k o  p ro s te  n a s tę p ­
s tw o tej p r z e s a d y  p o w s ta ła  w  XVIII. stuleciu s k r a jn a  reakc ja ,  
a  w ra z  z tern ro zp o w szech n i ło  się  m niem anie ,  że n iem a  k i tow ych  
sch o rzeń  n a r z ą d ó w  w e w n ę trz n y c h .  T eg o  ro d z a ju  s tan o w isk o  z a j ­
m ow a ł  11. p. we F ra n c j i  g en ia ln y  z r e s z tą  lekarz ,  p o w szechn ie  z n a n y  
L  a  e n 11 e c. T r w a ło  to a ż  p o z a  po łow ę  XIX. w ieku. Z m ianę  z a p a ­
t r y w a ń  u t rw a l i ły  dop iero  p race  V i r c h o w  a. W  epokow em  na 
o w e  c z a sy  dziele:  „Die k ra n k h a f te n  Geschwiils te" ,  w y d a n e m  w  la­
tach  18G3— 1865, poświęcił  V i r c h o w sp o ro  m ie jsca  omówieniu 
zrnian an a to m ic zn y c h ,  c ec h u ją c y ch  k i low e sc h o rz e n ia  n a r z ą d ó w  
w e w n ę t rz n y c h  i u dow odn i ł  z ca łą  śc is łością ,  że  kita  se rca ,  ptuc, w ą ­
t ro b y  i t. d. nic je s t  w y tw o re m  fan tazj i ,  lecz, sp ra w ą ,  nie u lega jącą  
żadnej  wątpliwości .

P r a c e  n a s tęp n y c h  lat i dziesięcioleci p rz y n io s ły  zupełne  po­
tw ierdzen ie  nauki  V i r c l i o w a ,  Ale, m im o uzn an ia  k i tow ych  sc h o ­
rzeń n a r z ą d ó w  w e w n ę trz n y c h  i p rzez  klinikę i p rz ez  a n a to m ję  pa 
to log iczną ,  ro z p o zn a w a n o  je  w  p ra k ty c e ,  p o z a  o ddz ia łam i klinicz- 
nem i i szp ita lnem i,  r a cz e j  ty lko  w y ją tk o w o .  I nie b y ło  w  tern nic 
n iezw y k łeg o .  Nie ro z p o z n a w a n o  ich, bo b ra k o w a ło  p ro s ty c h  i pe ­
w nych ,  d la  k a żd e g o  lek a rz a  d o s tę p n y ch  sposobów , s łu ż ąc y ch  do 
o d ró żn ian ia  sp r a w  k i łow ych  od s p r a w  innego pochodzen ia .  K o­
rz y s tn ą  zm ian ę  p rzy n io s ło  o d k ry c ie  k r ę tk a  k i łowego, a  w p ro s t  już 
z a sad n icz ą  o d k ry c ie  o d c zy n u  B o r d e t -W  a s s e r m a i i n a  i r o z ­
powszechn ien ie  się  b ad ań  su ro w icy  krwi,  p o s łu g u jąc y ch  się  tym  
o d czy n em .  W r a z  z tern z a c z ę ły  p rz y b y w a ć  l icznie jsze  s p r a w o z d a ­
n ia  o sp o s trzeżen iach  k iły  n a rz ą d o w e j ,  u t r w a la ły  się  k liniczne z n a ­
m io n a  sch o rze ń  pocho d zen ia  k i łow ego, p o w s ta w a ły '-p o ję c ia  o c zę ­
s tośc i  k i ły  n a rzą d o w e j .

YV ro z b u d zo n y m  w ten sposób  ruchu  brali  i b io rą  udz ia ł  tak ż e  
p o l s c y  klinicyści. Nie m am  w s z a k ż e  w rażen ia ,  a że b y  s p r a w a  kiły  
n a rzą d o w e j  b y ła  już d o s ta teczn ie  sp o p u la ry z o w a n a  w  sze rok ich  
ko łach  l e k a rz y  p ra k ty k ó w .  A t rzeba ,  żeb y  nią by ła .  P r a g n ą ć  tego 
n a leży  ze  w z g lęd ó w  czy s to  p r a k ty c z n y c h  w o bec  w cale '  znaczn eg o  
ro zp o w szech n ien ia  k i ło w y ch  schorzeń  n a r z ą d ó w  wewn. A żeby  d ać  

o niem .pojęcie, o p a r te  na  cy frach ,  w sp o m n ę  boda j  o  jednej z po­
ś ró d  wielu publikacyj,  o b ja ś n ia jąc y ch  o ty ch  rzeczach ,  o. p ra c y  
O b e r n d o r f e r a  .ogłoszonej  jeszcze  w  r. 1913. D o w ia d u jem y  się 
z niej, że n a  1486. p r z y p a d k ó w  s e k c y jn y c h  S zp i ta la  m ie jsk iego  
w  M on ach ju m  z ; o k re su  czasu  od p o to w y  roku  1910 do począ tku  
lo k u  1913 s a m ą  ty lk o  ki łę a o r ty  s tw ie rd zo n o  w 99 p rz y p a d k a c h ,  
a  więc  a d se tk o w o  w  6.89°/o. O częs tośc i  k i tow ych, sch o rzeń  n a r z ą ­
d ó w  w e w n ę t rz n y c h  o b jaśn ia ją  tak ż e  z es taw ien ia  . s t a ty s ty c z n e  kli­
n iczne. W  la tach  1914—1916 w y n o s i ła  l iczba c h o ry ch  z kitą  n a r z ą ­
d o w ą ,  leczonych  na oddzia le  cho rób  w e w n ę trz n y c h  Szp i ta la  k r a jo ­
wego  w S a ra jew ie .  124, czyli,  w obec  ogólnej c y f r y  6921 chorych ,  
leczonych  w ty m  s a m y m  okres ie  czasu ,  1.70°/o.

U p rz y w i le jo w a n e  stanow isko ,  z a jm u je  w ś ró d  k i tow ych  scho­
rzeń  n a rz ą d ó w  w e w n ę t rz n y c h  k i ta  n a r z ą d u  k rążen ia .  M iędzy  cho­
rym i,  o k tó r y c h  w sp o m n ia łe m  p rz e d  chwilą ,  b y ło  74 z kiią  n a c z y ń  
i se rca .  O z n ac z a  to 60.32"/n w szy s tk ich ,  sp o s t r z e g a n y c h  w ty m  s a ­
m y m  czasie  p rz y p a d k ó w  k i ty  n a rz ą d o w e j .  Z p o d o b n y m  s tosunkiem
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s p o ty k a m y  się także  w  i n n jc h  w ięk szy ch  p ra ca ch  o kile n a rz ą d u  
k rą ż e n ia  ’).

W i ę k s z o S  c h o ry ch  z k i tą  tętn ic  i se rca  n a leży  do g ro n a  lu­
dzi,  l iczących 4 0 —50 lat. C h o r z y  w  wieku p o d e s z ły m ' i  m ło d o c ia ­
n y m  z d a r z a j ą  się o wiele  rzadz ie j .  N a j s ta r s z y  z p o ś ró d  moich cho­
rych  liczy! n iespe łna  70 lat;  na ji ł iż szy  wiek, z k tó ry m  się sp o tk a ­
łam, w ynos ił  15 i 18 lat. Dla ob jaśn ien ia  o szczegó łach  z a jn ie sz e z lP  
my* z e s ta w ien ią  spos trzeżeń  w ła sn y c h  i obcych.

Sapsunek  m ężczy zn  do kobiet  o k re ś la ją  w  sta tys tyce !  sa ra -  
jewskiej l iczby 55.40 i 44.(iO"/o, ^stosunek ludności m iejskiej  do w ie j­
skiej liczby 77.93 i 22.97"/«.

N a jw ięk sze g o  z a s tę p u  c h o ry ch  d o s ta rcz a ją  V.za\vody, z lą-  
[czone z c ięższą  p racą  f izyczną .  N asu w a  się tu sa m o  p rzez  się 
p rz y p u szc z en ie ,  że w y d a tn e  zm iany  w  czy n n o śc i  s e r c a  i tętnie,  
t o w a r z y s z ą c e  w ys iłkom  f izycznym ,  z m n ie js za ją  o d p o rn o ść  ścian
a o r ty  i u ła tw ia ją  ro z w ó j  zmian k i lo w y ch .  P o d o b n e  znaczen ie  p o ­
s iadają  n iew ątp l iw ie  tak ż e  s i lnie jsze  po d n ie ty  p sy c h icz n e  i z w i ą ­
zane  z niemi o d r u c h y jn a c z y n io w e .  M o ż n a  w ten sposób w y t łu ­
m a c z y ć  w z g lę d n ą  c zę s to ść  k i ty  a o r ty  u ludzi, n a ra ż o n y c h  na 

[częste u r a z y  psy ch iczn e .
D o k ła d n e  pognanie  zmian a n a to m ic zn y c h ,  w ła ś c iw y c h  kile 

tę tn ic ,  z a w d z ię c z a m y  w ie lo le tn im  b ad an io m  D o c l i  l e g o  z in­
s ty tu tu  p a to lo g iczn eg o  H e l l e r a  w  Kilonji, po  części  takżłe.
H j e 1 m a r a H e i b e r g a 2), a n a to m a  n o rw e sk ie g o  z C h ry ś t j a -
nji. O baj  d ąży l i  do  ro z g ra n icz an ia  k i low ej  m ia ż d ż y c y  tę tn ic  {me- 
sa o rtitis  U u tica )  od zw y k łe j  d eg en e rąc y jn e j  p os tac i  m ia ż d ży c y ,  
(a rte r io sr le ro sis  (lTgeneru liva). Cel ten zó ś ta l  o s iągn ię ty  na z jez- 
dzie  pa to lo g ó w  niemieckich w K assel  w  roku  1903, po wyczfc jpu-  
R c y e h  s p r a w o z d a n ia c h  B e n d y  i C.h i a r i‘e g,o. N a b r a ły  p rz ez
tej tem  w ię k sz e g o  z n aczen ia  s t a a ty s ty k i  k l in icy s tó w ,  z e s ta w ia n e  
w  celu d o s ta rc z e n ia  d o w o d ó w ,  że  kita  s t w a r z a  p o d ło że  d la  po» 
w s ta w a n ia  t ę tn iak ó w ,  o ra z  n ied o m y k a ln o śc i  z a s ta w e k  a o r ty .

D op ie ro  na p o d s ta w ie  b a d a ń  a n a to m ic zn y c h  m o g ły  się  r o z ­
w in ąć  w  caie j  polni r o z p o z n a w c z e  po jęc ia  kliniczne o ki le  tętnic.  
W y p o w ia d a ją c  to  zdanie,  z a z n a c z y ć  w s z a k ż e  m u s im y  r ó w n o c z e ­
śnie, że  o b ja w y  n a c z y n io w o - s a r c o w e  c h o r o b y  nie d o s ta rc z a ją  sam e  
Przez  się  s z c z e g ó łó w  do tego  s topn ia  cec h u ją c y ch ,  a ż e b y  z w y -  
” 'k ó w  b ad an ia  tętnic i se rca  m o żn a  bvto ro z p o zn a w a ć  z cala  p ew n o ­

ś c i ą  p o ch o d zen ie  s p r a w y .  S t a r c z jS o n e  ty lko  na w z n iecen ie  podej-  
■ ^enia, z w ł a s z e ż a ” w e b e c  ojrob n ie s ta ry ch ,  S c z ę g ó l n i e  w t e d y  je ­
śli p rz ez  d o k ład n e  b ad an ie  c a łe g o  c ia ia  w y k r y ć  m o żn a  p o w s z e c h ­
nie znane  zn am io n a  p rz e b y te j  k ied y ś  o s t re j  ki ty, lub o b e cn o ść

')  P iśm ienn ic tw o  zob. L. KoreSyńsk i:  Kilka u w a g  o k i tow ych  
schc  zeniach n a rz ą d u  k rążen ia .  P rż S g lą d  lekarsk i  1910, Nr. 4 i 5. 
Syphil i t ische A o r ten erk ran k u n g en .  W ie n er  klin. W ochcnschr if t .  1916. 
^ r - 44— 49. E. S ta d le r :  Die Klinik der  svphil i t isęhen A o r te n e rk ra n ­
kungen. Leipzig 191.3.

H e i b e r g z d a w a ł  s p r a w ę  z w y n ik ó w  sw oich  b a d a ń  po 
r az  p ie r w s z y  z r. 1876 na posiedzen iu  T o w  Lek. w  Chr^s-tjanji,  
Późnie! w  r .1892 na z jeźdz ić  lek a rsk im  w  K openhadze .  D o e Ii 1 c 
°g łas ; :a ł  w yn ik i  swoicli  b ad ań  w  la tach  1885 do 1895.

sc h o rz e ń  innych  n a r z ą d ó w ,  n a s t r ę c z a ją c y c h  pod e jrzen ie  k i low ej  
ich p r z y ro d y .

N ad er  cen n y c h  w s k a z ó w e k  m o g ą  d o s t a r c z y ć  d o k ład n o  i su ­
m ienne  w y w ia d y .  P a m ię ta ć  w s z a k ż e ^ f i a le ż y  o tem , że w y w ia d y ,  
m ó w iąc e  w p r o s t  o kile, z a w o d z ą  aż  n a z b y t  częs to .  N iek tó rzy  
c i io rzy  nie w ie d zą  istotnie ,  c zy  ulegli k ied y ś  z ak jSun iu  k i tow em u,  
inni w ie d zą ,  ale  nie chcą  p r z y z n a ć  się  do tego. S tw ie rd z e n ie  p o ­
de jrzeń  na  p o d s ta w ie  s a m y c h  ty lko  w y w ia d ó w  z y sk a ć  m o żm M n -

ledw ie  w  po ło w ie  p rz y p a d k ó w .  W  moich np. sp o s t r z e ż e n ia c h  by to  
io m ożl iw e  w  41.89"/» p r z y p a d k ó w .

J e sz c z e  trudnie j  p rzy ch o d z j  ok reś l ić  d ługość  ęząsu  m iędzy  
z ak ażen iem  a w y s tą p ie n ie m  p i e rw sz y c h  o b ja w o w  c h o r o b y  f o r t y .  
Z l icznych  s p o s t r z e ż e ń  i z o p a r ty c h  na nich s t a ty s ty k  na leża -  
t o b y ^ J w n o s i ć ,E e t o d  z ak a ż e n ia  do p o w s ta n ia  w zg lędn ie  do r o z w i ­
nięcia  się  zm ian  w  aorcie ,  d ą jący eh  się poznać  p rz e z  b a d an ie  fi- 

izycznc ,  mija na jczęśc ie j  oko ło  20 lat. N a jd łu ż sz y  o k re s  w  modeli 
sp o s t r z e ż e n ia c h  w y n o s i!  n iesp e łn a  30 lat. O r a u w s p o m in a  o c h o ­
r y m ,  u k tó re g o  k i ta  a o r ty  ro z w in ę ła  p ję  w  41 lat  po zakażen iu .  
N a o d w m t  zn an e  są  p rz y p ad k i  o b a r d z d e w c z e s n y m  ro zw o ju ,  po  3, 
a n a w e t  po  2 la tach .  S p o ty k a łe m  się z niemi tak ż e  w ś r ó d  m o je g a  
m ate r ja tu .

W o b e c  w ą tp l iw y c h  b a rd z o  czę s to  w y w ia d ó w  i w o b e c  b ra k u  
pewiiyc i i | j jbznak p rz eb y te j  k ied y ś  k i ty  p o s iad a ją  w p r o s t  n ieocsS  
n ioną  w a r to ś ć  w yn ik i  b a d a ń  su ro w ie j ’ krwi w ed ług  z a s a d  B o r- 
d f i t  - W a s s e r m a n n a .  P r z y  ocenianiu  w y n ik ó w  u jem nych  nie 
n ą l e ż ^ s ą d z i ć  z b y t  pochopnie .  Z nane  s y  p rz y p ad k i ,  w  k tó ry c h  o d ­
czyn d oda tn i  w y s tę p o w a ł  dopiero  po-l»calej .serji w cierań  maści 
r tęc io w ej .  Z w ró c i ł  na to u w a g ę  D J o n a t l i :  w iem  o tem  tak ż e  
z w ła sn e g o  d o św iad czen ia .

P e w n e  znaczen ie  p o s iad a ją  tak®? w ynik i  b a d ań  k rw i .  Ju ż  
w  p ie rw sze j  m ojej p ra c y  o kile n a rz ą d u  k rążen ia ,  og łoszonej  w  r. 
1910. zazn ao z y iem ,  że w  o b razach  d ro b n o w id o w y ch  b a rw io n y ch  
p r e p a r a tó w  k rw i  u d e rza  w ie lk a  ilość l im focytów , szczegó ln ie  m a ­
łych icli postaci .  P raw ie*  z a w s z e  s tw ie rd z ić  m o żn a  m nie jszą  od 
p ra w id ło w e j  ilości c ia łek  b ia łych .  Na leukopen ję  k ładz ie  d o ść lzn a cz -  
ny n ac isk  tak ż e  A i ro i i i 'G  1 u z i ń s k i, p o c z y tu ją c  l im focy tozę  za  po ­
spolite  z ja w isk a  u c h o ry c h  z k i tą"narządoW ą.

Kliniczny o b r ^  k i l j j f M r t y  i jej p rz eb ieg  za leżą  od u m ie jsco ­
w ien ia  i od  ro z p rz e s t r z e n ie n ia  zmian .ana to m iczn y ch .  W ie m y ,  że 
ró ż n e  odcinki tę tn ic y  p o s iad a ją  różlią  w a ż n o ś ć  f izjologiczną.  P a ­
tologiczna* fizjologja m ów i n a w e t  w p r o s t  o c zęśc iach  .szlachetnych 
i mniej sz lachetnych ,  z a l icz a jąc  do p ie rw szy ch  przcdew&fyfct- 
kiem sam  p o c zą te k  n acz y n ia ,  z ujściem tę tn ic  w i m c o w y e h  
i z p ie rśc ien iem  z a s ta w k o w y m ,  do drug ich  pień a o r ty  poniżej lu­
ku. Nie t ru d n o  z rozum ieć ,  *,e czy n n o śc io w e  n a s t ę p s tw a - c h o r o b y  
k sz ta ł tu ją  się zgo ta  inaczej w  tych  p r z y p a d k a c h  w k tó ry c h  zm ian y  
pato log iczne  z a jm u ją  d S s z ą  cźęść  a o r ty ,  aniżeli tam , gdzie  opu- 
nb-waiy część  jej n a jw ażn ie jszą ,  okolice u iść  tętiiic wieńcowycli  
i p ierścień z a s ta w k o w y .  Dla u w y d a tn ie n ia  tych  różnic  już w  sam em  
określeniu  c h o ro b y  uży iem  n a zw  w y ró ż n ia jąc y c l i :  m e sa o r titis  sim - 
p lex  i m e sa o r titis  g rav is.

S ta tystyk i anatom iczne S ta tystyk i klin iczne

P. Eicli. A rn sperger E . Stadler A rn sperger E. Stadler D onath Grau L. K orczyńsk i

V\ iek
ilość ilość ilość ilo ść ilo ść ilo ść ■ ilość ilość

chorych

abs. % abs. % abs. % abs. % abs. % abs. % abs. % abs %

do 20 lat — — — — — — — — — - - — — — — 2 2.70

2 1 -3 0  „ — - - - 11 9.85 — - 8 4.04 - — — — o 4.05

3 1 -4 0  „ 17 26.98 7 26.00 24 '^Ó-ISl 9 415.71 45 22.72 4 14.81 5 21.73 11 14 .8^ 1

4 1 -5 0  „ 19 30.15 13 37.14 41 55.04 15 42.85 82 41.61 9 33,111 39.13 38 51.35

5 1 -6 0  „ 18 25.42 12 34.28 34 29-05 10 2 8 . 5 ^ 41 20.70 10 37.03 7 f̂o.43 16 21.62

6 1 -7 0  „ 10 15.87 3 8.67 17 14.52 1 2.85 ' 19 9.59 4 14.81 2 8.70 4 5.40

7 1 -8 0  „ 1 1.58 — — — — - — 4 1.51 — - — — — —

Sum a 63 35 117 35 199 27 23 74



284 PO LSK A GAZETA LEKARSKA Nr. 15. 1927.

Ł a g o d n a  p o s tać  k i ły  a o r ty  — m esa o r titis  s im p le x  —  zu p e ł­
nie n iep o w ik lan a j  d o s ta rc z a  s to su n k o w o  n iew ie le  m a tś r j a łu  dla 
s p o s t r z e ż e ń  lekarsk ich .  A ż eb y  zdan ie  to p o p rz eć  cyfram i,  n a d ­
m ieniam, że  w ś ró d  74 c h o ry c h  s i r a je w s k ie g o  o d Jz ia łu  c h o ró b  
w e w n ę t r z n y c h  z lat 19'14— 1916, z  k i łą  agrCjd zna laz ło  się z i l e d -  
*yo 13-tu z m esa o r titis  s iiru m x . Ale z tej l iczby zgłos iło  się ty lko  
6-ro  z p o w o d u  p r z y p a d lo ś c i ł z ^  s t r o n y  n a rz ą d u  krążen ia .

PodmiotoWeBK)b'jatvy c h o ro b y  są  w  tego  rodza ju  p r z y p a d - , 
kach s to su n k o w o  n iezn aczn e ;  , b r a k  im w  k a ż d y m  raz ie  jak ich ­
k o lw iek  Sw o is ty ch  znam ion.  S to ,sunkęw o” n a jczęśc ie j  żalą  się  c h o ­
r z y  na m nielsżń w y t r z y m a tg ś ć  p r z y  p ra o y  i na  p rz y k rę * 'p rz y -  
sp ieszen ie  ru c h ó w  se rca ,  r zadz ie j  na  uczucie  śc iskan ia  pod  m o s t ­
kiem, lub d ław ien ia  w  dotku ja rz m o w y m .

Ale ngwBj tam, gdzie  ska rg i  b a rd z o  są nie\yielkie, w y k r y ć  
już m o żn a  p e w n e  zboSzenia  od s tanu  p ra w id ło w e g o  w  z ak re s ie  
a o r ty  i jej lu k o w y t l i  odga łęz ień .  Do p o sp o l i ty ch  z jaw isk  n a l e z r l  
w y s o k ie  u s t a w ie n i e ‘ tę tn ic  p o d o b o jczy k o w y c l i .  S tw ie rd z ić  je m o ż ­
n e j  ta k  d o b rz e  w z ro k iem  jak do tyk iem . W y d a tn ie jsz e  tę tn ienie  
okazu ją  z a z w y c z a j  t t ak ż e  tę tn ice  d o g to w o w e .  Ś c ia n y  tę tn ic  są 
z w i k l e  oporn ie jsze ,  w y ją tk o w o  n a w e t  w p m ^ t  zg rub ia łe .

P rz c m fę sa cz en ie  n a c z y ń  ^ y j n y c l i  l ^ z V  się zupełnie- ściśle 
ze zm ianą  k sz ta ł tu  a o r ty .  S z c z y t  luku w y s ta je  pcfiiad b rz e g  m o s t ­
ka, czę ść  n a cz y n ia  leży  w  dołku  ,ia rzinow>m i tętni b a rd z o  !wy- 
rd*nie.  R o z śz e rz cn iW  tuku zd rad ż ab  śHę tak ż e  p rz e z  s t łum ien ie  
odg łosu  o p u k o w c g ę  na ręk o je śc i  m o s tk a  i p r z e z  s t łum ien ia ,  z ja ­
w ia ją c e  się  p r z y  b r z e g a c h  m o s tk a  na  w y s o k o śc i  2-go i 3-go 
ż eb ra  częśc ie j  pći prawej-, r zadz ie j  po lewej,  czSsem  po obu s t ro -  
uffih- O zpiianacli  k sz ta ł tu  a o r ty  ob jaśn ia ją  bardzjnj d o b rz e  zdjęcia 
roen tg en o lo g iczn e .  D o ś ć  .sporejTobjawowe znaczen ie  p o s iad a ją  bóle, 
a p rzy n a jm n ie j  p r z y k re  uczucie ,  p o w s ta ją c e  p r z y  opuk iw an iu  r ę ­
ko jeśc i  m os tka .

N a d e r  c ech u jącą ,  a w c z e s n ą  o z n a k ę ' zmian w j ^ t r u k t u r z e  
śc ian  a o r ty  tw o rz y ,  p e w n e g o  R o d z a ju  p r z y ta k t  p rz y  d ź w ięc zn y m  
2-gim tonie . T on  1-sayi . ies t  z a w s z e  c ichszy ,  aniżeli nad z d ro w e m  
n a c z y n ie m ;  d o g i  czę s to  b y w a  n iec zy s ty ,  a n a w e t  w p r o s t  szm e-  
ro w a ty .

S e rc e ,  jakęStak ie ,  nic c ierpi sk u tk iem  zmian w  ao rcie ,  p rz y -  
m .jm ni^*  w  p o c zą tk a c h  s p r a w y  zupełnie.  Z p rz e ro s te m  sp o tk ać l  
się m o żn a  ty lk o  w y ją tk o w o .  T am  gdzitS są  z n am io n a  p rz e ro s tu ,  
dla  którejgo nie m o żn a  w y k r y ć  żadnej  z p ® r ó d  in n y c h , ' zuanYch 
p o w s ze ch n ie  p rz y c z y n ,  l iczyć  s.ię t r z e b a  z zajęc iem  p rzez  zm iany  
k i łow e  w ie lk ie j  Części a o r ty  p ie rs iow ej ,  O g l ę d n i e  tak ż e  b rzuszne j .

T o  sam o. co o p rz e to śy je  se rca ,  p o w ied z ieć  m o żn ą  tak ż e
0 pa rc iu  k rw i .  W r d lu g  m oich p o r ó w n a w c z y c h  p o m ia ró w  jes t  ono 
w p r a w d z K  d ość  c ż ę ^ to ^ y y ż s & e  u c h o ry c h  z k i łą  ćforty, aniżeli 
u ludzi zupełn ie  z d r o w y c h  ale ró żn ice  te n i e ^ i t a k  wielkie ,  a ż e ­
b y  je w o lno  b y ło  p odnos ić  jako  o b ja w  s t a ty  i cee liu jący . N a to - '  
m ia s t  z as łu g u je  na  u w a g ę  inny s z c ze g ó ł  —  w ię k sz a  od p ra w id ło ­
w ej am p l i tu d a  p a rc ia  tę tn iczego ,  t. zn. w ię k sz a  ró żn ica  m iędzy  
p a rc iem  sk u rc z o w e m  i ro z k u rc z o w e m .  Ocenić  ją m o żn a  b e z  p o ­
m ia ró w  tęm Om etrycznycli  p rz e z  p ro s te  o b m acan ie  tę tna .  P o s iad a  
ono u w ię ce j  aniżeli u połowj* c h o ry c h  mniej lub w ięce j  w y b i tn e  
c e c h y  tę tn a  ch y b k ie g o  (/;. celcr).

N a sz k ic o w a n e  p rz e d  chw ilą  o b j a w y  d o ty c z ą  lekkich, p ra w ie  
że p o c z ą tk o w y c h  p r z y p a d k ó w ^  ze  źńiiananii  n i e z b y t  roz leg lem i.  
W p r z y p a d k a c h  k i ty  a o r ty ,  t rw a ją c e j  już [ | zą^] d l i i ź f z y ^ ^ y s t ę p u lą  
do leg l iw ośc i  p o d m io to w e  o w ie le  w J r a ź n ie j .  Zdolncwę do p rd e g  
zm nie jsza  się b a rd z o  Aracznie, niewielkie  w ys iłk i  f izyczne  o p r o ­
w a d z a ją  uczucie  bólu i d ław ien ia  p ed  m ostk iem , n iek iedy  n a w e t  
uczucie  p o w s ze ch n e j  slab’gści. R o z sz e rz o n a  a o r ta  w y w ie r a  ucisk 
na są s iad u jącć  z nią  n a rz ą d y .  J a k o  n a s t ę p s tw o  uc isku z jaw ia  się  
n i e k i e d y 1 n ie ró w n o ść  ź ren ic ,  p o w s ta je  f t jz śM rze n ie  ży t  sk ó rn y c h  
na k la tce  p ie rs iow ej ,  z a z w y c z a j  w  oko l icy  gó rney  częśc i  m ostka ,  
rzadz ie j  n a  wJęksgej  p rz e s t rz en i ,  w r e s z c ie  m o że  się w y tw a n z a ć  
l ja w e t  n iedodm a p rz y b rz e ż n e j  częśc i  płuc.  P r z e z  z w ęż e n ie  ujść 
w ie lk ich  n a t z y ń  w y c h o d z ą c y c l i  z luku. p o w s ta ją  ró żn ice  w  tętnic 

l iów no im ienn j jeh  tętnic  (p . d iife ren s).
W s z y s tk ie  św ie ż e  p r z y p a d k i  p ros te j ,  n iczem  nie p o w ik łan e j  

jgify a o r ty ,  p rz e d s ta w ia ją  j i a d e r  w d z ię c z n y  m a te r ja l  dla sw o is te g o  
leczen ia .  C h o ry c h  m o żn a  w  'p o jęc iu  k l in iczncm  u z d ro w ić  n iem al 
zupełnie.  W  p r z y p a d k a c h  s ta r s z y c h ,  gdz ie  zm iany  s ą  już g łęb sze
1 roz leg le jszc ,  o s iągnąć  m o żn a  z a w s z e  je s zc ze  z n ac zn ą  p o p ra w ę ,  

f tw r o c i ć  c h o ry m  zdolność  do, lżtaszej  p rzynajm nie j '  p ra cy .
Z g o ła  inaczej p rz e d s t a w ia  się op raw a ,  (jy^li  z m ian y  k i łow e 

d o ty c z ą  samego^ p o czą tk u  aort; , , za jm ują  n sczyn ja l  w ie ń c o w e  s e r e r r  
lub K ts taw k i  półksięOTJcowe, a  w ię c  w  p r z y p a d k a c h ,  k tó re  zal i­
c z a l i śm y  do cię'żkiej p o s tac i  kily^ a o r ty  — m esa o r titis  g ra v is .

Ze w z g lęd u  na topograf ię  zmian w y p a d a  ro z ró ż n ić  dw ie  p o ­
stac ie  k ilo w a t, m ia ż d ż y c y  n a c zy ń  w ień co w ych . W  jednej  to cz y  się 
s p r a w a  c h o r o b o w a  w  bezpośre .dn jem  są s ie d z tw ie  u jśc ia  tętnic,  p o ­
w s ta je  w a ł ,  o k a la ją c y  ujście i z w ę ż a ją c y  je s to p n io w o  c o r a z  b a r ­
dziej aż  do  zup e łn eg o  niem al żfa-mknięcia. YV drug ie j  pSstaci ' zn a j ­

du ją  się zm iany  w  śc ianach  sdm yeh  n a czy ń ,  w  pulach g łó w n y c h  
i w  w ię k sz y ch  ich o dga łęz ien iach .  N iezbyt  r zad k o  z d a rz a ją  się 
p o łączen ia  o b y d w ó c h  p os tac i  topogr-aheznyali.

Kliniczne Znamię c h o ro b y  tętn ic  w ie ń co w y c h  se rc a  t w ó J 
rzą  p o w sze ch n ie  tgnaiie n a p a d y  d uszn icy  bo lesnej  (ang ina  pectoriSj 
s ttn u ca rd u i ). Bóle n a p ad o w e  z a jm u ją  najczęściej ,  obok okolicy 
pod m ostkiem , lewą gn rną  kończynę .  Ale to ich k lasyczne ,  do pe­
wnego  stopnia,  siedlisko nie jest  liynajmniej stale .  Z d a rz a ją  się 
c horzy ,  u k tó ry c h  ból, s z e rz y  się w zd łu ż  p ra w e j  gó rne j  k o ń c z y ­
ny, są inni gdzie z a jm u je  okolicę barków; szy ję ,  twa7z,ś lub 
g łow ę.  O s o b n y  poniekąd  ty p  p r z e d s ta w ia ją  n ap ad $ iT z V ' s t e n o k a r -  
dji p o d p rz ep o u o w e j ,  z bólami,  usudow ioneini  w  n ad b rzu sz u ,  o t y ­
pie gjistralgji ,  z l iudirosflami i w ym io tam i.  S iedlisko bólu m oże  
leżeć  tajr-że w  o k o l ic y , 'w ą t ro b y ,  ś ledz iony  lub n e rek ,  w  Srijdbrzu- 
sz u r iK n a w e t  w  p odbrzuszu .

W  czasie  n a p a d Ć V  stenokard j i ,  s tw ierdzić  m ożn a  z z a s a d y  
w y s p y  p r z ^ z u l i c y  skórne j  i m ięśn iowej.  Przesjzuliea u t rzy m u je  
się p H w ie  z a w s z e ,  jak k o lw iek  w m nie jszym  'stopniu ,  tak ż e  poza 
napadam i.  Z n an a  jes t  np. w r a ż l i w o ś ć  p ę c z k ó w  mięśnia m ostldL  
cbcj&zyko.sutkciwegfi,  k a p tu r o w e g o ,  splo tu  ram ien io w e g o  w  tzw . 
punkcie  E r b a, o raz  pni norwjdw, z w ła s z c z a ,  n e rw u  łokc iow ego  
po s t ro n ie  lewej.

S ied lisko  bólu m oże  się zm ien iać  w  c iągu c h o ro b y .  Ale 
zm iana  d o ty c z y  nic tak  rz ad k o  tak ż e  s a m y c h  napadótv .  W idyw.a- 
lem c h o ry ch ,  u k tó ry c h  w y s t ę p o w a ł y  n a p rzem ian  n a p a d y  d u sz n icy  

JTolcsnej i o s t re j  d y c h a w ic y  s f t e o w e j ,  a t a k ż e  i tak ich ,  u k tó ry c h  
p rz ez  d łu ż s z y  o k re s  czasu  t r w a ły  n a p a d y . śtenokard.ii, a  pod k o ­
niec ż y c ia  z ja w ia ły  się n a p a d y  d y c h a w ic y  se rco w e j .  OdnoiH się, 
to do p rzypadkó-w żz  p rz e w le k ły m  p rzeb ieg iem  cho ro b y .

M ów iąc  o p rzeb ieg u  p fż b w lek ły m ,  zazna  w?amy tein sam em , 
że  z d a rz a  się tak ż e  i o s t ry .  A z d a rz a  się  is to tn ie  nie tak  b a rd zo  
rzadko .

N a jo s t rze js za  pośta 'ć  p rzeb iegu  oz jiacza  to j łsam o ,  co nag ła  
śm ierć  w ś r ó d  p ie rw sze g o ,  lub jed n eg o  z p i e rw sz y c h  n a p a d ó w  
du sz n icy  bolesnej  u ludzi, nie d o z n a jąc y c h  p rz ed tem  w ażn ie js zy c h  
p rz y p a d ło śc i  s e r c o w y c h ,  a n a w e t  nie zn a jący ch  ich zupełnie.

O s t r y  p rzeb ieg  tw orzy , '  zdaje się, sm utny  p rz y w i le j  tyędi 
chorych ,  n k tó ry ch  w szybkiem , tempie rozwijają^s,ię  z m ian y  kilo­
w e  w  b e zp o ś re d n iem  są s ie d z tw ie  u jśe . ,n a c z y ń  w ie ń c o w y c h ,  o t a ­
cza ją  je w a łe m  c h o ro b o w e j  tk an k i  i z ac isk a ją  zupełnie.  W  je d ­
n y m ' ' )  z moich tego  rodza ju  p r z y p a d k ó w  m inęło  od p i e r w ^ d g ^ ,  

'n a p ad u  a n g in y  do zgonu zaledw ie  szeOć-siedmiu tygodni,  w d ru ­
gim^) tak im  sa m y m  10— 11 tygodni.  W  p o d o b n y  sposób  p rźeb ieg a  
ch o ro b a  tak ż e  w te d y ,  g d y  z m ian y  a n a to m ic zn e  za jm ują  sam  
p o c z ą te k  tętn ic  w i e ń c o w y c h  i c ży n ią  s z y b k i e  p o s tę p y .  W o b e c  
tego  rodza ju  d o św ia d c ze ń  t r z e b a  pi; ży jąc  zą  zasad ę ,  że g ro z a  c h o ­
ro b y  je s t  tern w ię k sz a  im bliżej p o czą tk u  a « r ty  leżyyJthora  częsc  
naczyn ia .

Z d a w a ć b y  Się m ogło ,  że w y p o w ie d z ia n a  p rzed  chw ilą  u w a ­
ga jes t  zgo ła  z b y td czn a ,  sk o ro  k i łow e  zm iany  w  n a c z y n ia c h  w ie ń ­
c o w y c h  p rz e d s ta w ia ją  w  zasad z ie  d a ls zy  e iag  tak ich  ,sam y ch  
zmian w  aorcie .  N a le p i ło b y  w o b e c  tęgo  przłypusz<aać, że sz e rz ą  
się  od u jśc ia  ku obwodowi. Dzieje  się tak  często,  ale nic zam sze,  
f z o b r a z ó w  klin icznych  i z o b r a z ó w  an a to m ięzn y c l i  n iek tó ry c h  
p rz y p a d k ó w  wnos ić  t rze b a  z wielką pew nością ,  że choroba  ro z p o ­
c z ę ła  siej nie w  g łów nych  pniach naczyń ,  leo^ w  ich d ro b n ie jszy ch  
g a ł S k a c h .  n iek ied y  n iem al już k o ń c o w y c h ,  a  d o p ie ro  późnićj p rz c -  
n io s l a \ s i ę  n a  g łó w n e  gałęzie .  J a k o  o s ta te cz n e  n a s tę p s tw o  zmian 
w  d ro b n y c h  naczy n iach  p o w s ta ją  w  m ięśniu  >?ęrcowyrn ogniska  
tk an k i  lą ra n c j  i ro zw i ja  sic: z w y ro d n ien ie  m ięśnia  s e rc o w e g o .  Ale 
nie chodzi  nam  o to w  tej chwili .  Na raz ie  za jm ują  n as  tę tn ice  
w ie ń c o w e  jako  takie .  O tóż ,  z d a r z a  się j 'n iekiedy,  że  jed n a  z w ięk -  

' sźy ch  ga łęz i  tę tn ic y  —  znajdzie  się  w  ś ro d o w isk u  tkanki  łącznej.  
N a s t ę p s t w S n i e  t ru d n o  sóbie  u zm y s ło w ić .  T k a n k a ,  k u r c z ą c  się, 
ugn ia ta  tę tn icę  i z w ę ż a  c o ra z  ba rdz ie j  jej „światło .  Dzieje  się tu 
to sam o; co p r z y  zn ac zn e m  jz-wężeniu ujściu g łó w n y c h  pni p rz e z  
ro z ro s łą  w aorcie  ch o ro b o w ą  tk an k ę  k iłow ą.  J a k o  kl in iczny w y ­
k ładn ik  lego  s ta n u  p o w s ta ją  ,na'pady d u sz n icy  bom lndj .  P r z y p a d e k  
z teg o  rod za ju  ro z w m e m  s p r a w y  k i łow ej  w  n a c z y n ia c h  w ie ń c o ­
w y c h  sp o s t r z e g a łe m  nifflctyś p rz e e  d łu ż s z y  p rz ec ią g  czasu ,  a n a ­
s tępn ie  op isa łem  go w  obsze rn ie jsze j  p r a s g o  kile a o r ty .

r O d r ę b n e  do p e w n e g o ' s t o p n ia  s t a n o w isk o  za jm u ją  dość  z r e ­
s z tą  [ rzadk ie  p rz y p a d k i  z am k n ięc ia  ś w ia t ła  n a c z y ń  w ie ń c o w y c h ,  
p rz ez  z a k rz e p y ,  l ak o  n a s t ę p s tw o  tak iego  zam k n ięc ia  ro z w i ja  się 
s tan  p rz e w le k łe j  d u & n ic y  bo lesne j  (s ta tu s  u n g in o su s), z  napadam i,  
p o w ta rza ja ć ju n i  się w  b a rd z o  kró tk ich  o d s tęp ach  czasu ,  a  ró w n o ­
cześn ie  z tern s tan  d u szn icy  sćrcow ej (s ta tu s  ca rd io a sth m a ticu s)  ze

*9 P r .  L. K o rc zy ń sk i :  M ech an izm  i o b ja w o w e  znaczen ie  o d ­
ru c h ó w  t r z e w n y c h   L e k a r z  w o j s k o w y  1920. Z. 10— 11,

5) Zob. P rz e g l .  lek. 1913, Nr. 51.
6) Zob. W . Jd. W o ch sch f t .  1916, Nr. 44— 49.
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znari.ym zbiorem  ob jaw ów  pstre j,  w zględn ie  podostre j  n iesp raw nośc i  
se rca .

P r o s t e  p rz e c iw ie ń s tw o  p r z y p a d k ó w  o o s t ry m  przebie.gu 
t w o r z ą  p rz y p ad k i  iag o d n e  z led w o  zazn ac zo n e m i  o b jaw am i  c h o ro ­
by. Lekki,  p rz em ija ją c y  ból, c za se m  ty lko  niemiłe  sen zac jc  w L ik o -  
l icy jse .rca ,  z jaw ia jące  się po for-śowińcjszych ruch ach ,  p rz em ija ­
j ąca  duszność ,  n iek iedy  uczucijM osłabienia ,  na jczęśc ie j  m nie jsza  an i­
żeli daw nie j  o d p o rn o ść  w o b e c  w iększe j  ilaści ty toniu  u pa laczy ,  
p r z e d s t a w ia j ą  w  tego  rodza ju  p rz y p a d k a c h  jed y n e  o b ja w y ^ p o c z ą t -  
kow ycl i  n iewielk ich  zmian w  śc ian ach  t ę t n i ą  w ie ń co w y c h .  Ale i - te ­
go rodza ju  o b j a w c w  nie w o lno  l e k c e w a ż ® .  W ła ś c iw ą  ich -ocenę 
u ła tw ia  d o św iad czan ie ,  k tó re  uczy  p rz y te m ,  że jSzm iany  k i low e 
w  n a c z y n ia c h  w ie ń c o w y c h  to w a r z y s z ą  w zg lęd n ie  b ą rd z o  ęzę s to  t a ­
kim śśfinym zm ianom  w  ao rc ie  W c z e s n e  ro zp o zn an ie  i s to ty  w y ­
m ien ionych  p rz e d  chwilą  ® j $ \v ó w  p R i a d a  w ie lką  doniosłość  sk o ­
ro  w iem y ,  że  leczen ie  k i tow ej  m ia ż d ż y c y  tętn ic  w ie ń c o w y c h  nie 
je s t  b j  najmniej b e z o w o c n e . ' / )  d o b ry c h  w y n ik a c h  pfka^j już dość  
d a w n o  . y W  i e u t r a u d. O tom sa m em  przek d i ia iem  się titkĆ-fi 
H moich w ła s n y c h  sp o s trz e że ń .

W zg lęd n ie  czę s to  s ad o w ią  się z m ian y  k i ło w e  w  p o r c i e  w ten 
sposób ,  że  jako  ich n a s tę p s tw o  p o w s ta łe  ''n ied o m yka ln o ść  zą sn i-  
w ek  p ó łk s ię ży c o w y c h .  W id z ia łem  ją w  21‘61"/u p r z y p a d k ó w  kiły  
a o r ty .  Ć ry fn ,  p rz y ta c z a n e  p rz ez  innych  a u to ró w ,  w a h a ją  w  b a r ­
dzo sze ro k ich  g ran ic ac h  m ię d z y  J0 ‘0 a 85‘0'7u.

N ied o m y k a ln o ść  z a s ta w e k  a o r ty  p o ch o d zen ia  kiłowEgra z n a ­
no już d a w n o  i w y ró ż n ia n o  jako  c h o ro b ę  H o d g s o ii a od niedKo 
inykalnośc i  pozapalne j ,  o k re ś lone j  m ianem  chogoby  C o r r i g a  n a. 
11 c n d a n azw ,i ł  ją n ied o m y k a ln o śc ią  b ie rną ,  tw ie rd z ą c  że  pi>żyr 
c z y n a  jej nie tkwi w znńanath jSz& jnnijących  żag le  zsSŁawćJ?, lecz 
ich b e zp o ś re d n ie  ( ' toczenie  zatok i  ® i  1 s a 1 \ K  i j s a m  p ierścień  
z a s ta w k o w y .  J jc iany zatok ,  k u rc z ą c  sńf. poc iągają  za  sobą  p o d ­
s t a w ę  z a s ta w e k ,  p rz ez  k u rc ze n ie  się p ierśc ien ia  z w ię k s M  się jegre 
obw od ,  z a s ta w k i  me s ta r c z ą  na  zam kn ięc ie  o tw o ru .  A le f z d a r z a  
się  t a k ż e  i tak, że  zm iany  k i lo w e  p o w s ta ją  i s z e rz ą  się w  ża-  
glachjftzastawko-wych. P r z y c z y n a  n ied o m y k a ln o śc i  tkwi w te d y  
vw 'i /zn ickszta icn iu  żagli. A n a to m ja  zna  z re sz tą  i tak ie  p rzy p ad k i ,  
gd ;ie s p r a w a  k i low a  zajmuje  i z a s ta w k i  i ich na jb l iższe  o toczen ie .

J u »  z ty ch  n iew ie lu  u w a g  o meeh-timźmie n iedom yka lnośc i  
a o r ty  wj, nika, że  uo.brazy an a to m ic zn e  niedomykalirosidi k i łow ej 
i pozapa lne j  r ó ż n ić  się m o g ą  b a rd z o  znaczn ie .  W  p ie rw sze j  z nieii 
s p o ty k a m y  na jczęśc ie j  sk rócen ie ,  n iek iedy  zg rub ien ie  z a s ta w e k ,  
w  drug iej  p rz ed z iu ra w ien ie  i mniej lub w ięce j  zniyefcne zn iszczen ie  
żagli z a s ta w k o w y c h ,  p o z ra s ta n ie  w o ln y c h  ich k raw ędzi"  a  p o z S  
tein w c a le  częs to  także  b r o d a w k o w a te  w y b u ja ło śc i  pozapalne .

Nie z aw ad z i  zaz n ac zy ć ,  że n ied o m y k a ln o ść  k i to w a  z d a rz a  
się  o wie le  częśc ie j  aniżeli pcH ipatna.  W ie d z ia ł  o tein B  a  m b c r- 
g e r  już p rzed  70 laty.  C i t r oAft określ i ł  ,jęj s t o su n k o w ą  c zęs to ść  
l iczbą 80°/o.

Z m ia n y  w  m echan izm ie  k rą ż e m a ,  w zn iec o n e  p rz ez  n ied o m y ­
kalność  p ochodzen ia  k i to w eg o  s ą  co d o . s w o j e j  is to ty  tak ie sam e ,  
iak w w y p a d k a c h  n iedom yka lnośc i  pozapalne j .  Kliniczne o b ja w y  
jednej i drug iej  p os tac i  nie m ogą  w o b e c  tego  różn ić  się  międiwj s o ­
bą  zasadn iczo .  Ale jak k o lw iek  n iem a  różn ic  z asad n iczy ch ,  to je ­
d nak  istnieją różn ice  pod w z g lęd e m  s to p n io w a n ia  , o b jaw ó w .  L a *  
ty c z y  to r ę g m ia ró w  se rca ,  s i ty  i c h a ra k te ru  jego ude rzeń  o k la t ­
kę  p iers iow ą,  w id o c zn y c h  ru c h ó w  tę tn ic ,  znam ion  tę tn a  i p r z e b ie ­
gu p a rc ia  k rw i  w  tę tn icach  w  c S ś i e  całe j  pe r is to le  se rca .

P o k a ź n y  p r z e r o s t  sć rc a  p o w s ta je  ty lk o  w  tyoli p rz y p a d k a c h ,  
wj k tó ry c h  n iem a zmian w  tę tn ica ch  w ieńąpiwych. W id a ć  w te d y  
silne, s k o c z e  tętn ienie  n a c z y ń  szy jn y ch ,  z w y k le  tak ż e  (tętnic 
PodobojcCTkow j eh, tę tno  w ło s o w a te  i t ę tno  w s te c z n e  (p . re trogra -  
d u s).  Fa le  tę tna  ozn acza  w yb i tna  c bybkość  (p .K ę le r ) ,  falę  pa rc ia  
krwi b a rd z o  w ie lk a  ampli tuda .  W r a z  z w z m ia n k ą  o am pli tudzie  z a ­
z n ac zy ć  t r z e b a , / ż e  nie os iąg a  o n a jn ig d y  tej w ie lkości ,  jaką  s p o ty ­
k a m y  u c h o ry c h  z p o zap a ln ą  n ied o m y k a ln o śc ią  a o r ty .

Ze znajom ości  p r z y to c z o n y c h  p rzed  ch w i lą  s z c z e g ó łó w  w  
n i k i j ż e  w  p rz y p a d k a c h  i  n ied o m y k a ln o śc ią  a o r ty ,  w  k tó ry c h  n ie ­
ma w y b i tn y c h  oznak  p rz e ro s tu  s e r ^ ,  w n o s ić  t r z e b a  o istnieniu 
zmian w  tę tn ica ch  w ie ń c o w y c h .  Rozumie^ sic  sa m o  p rz e z  s i 'J  że 
p r z e r o s t  z ro z s t r z e n ia  s e r o w n i e  w y k lu c z ą  j e szcze  b yna jm nie j  ki­
towi i m ia ż d ż y c y  nacź&yń w ie ń c o w y c h .  Boć  j a sn ą  jes t  r z e e lą ,  że 
m ia ż d ży c a  m oże  się w nich ro zw in ąć  już po pow stan iu  n ied o m y ­
kalności.  Ale tego  rodza ju  ko le jność  z d a rz a  s ięc-s tosunkow o dość  
rzadko .  O wiole  częśc ie j  p o w s ta j ą ^ z m ia n y  k i lo w e  ró w n o c ze śn ie  
i w  pierścieniu  z a s t a w k o w y m  i w  tę tn ica ch  w ie ń c o w y c h .

R ó w n o c z e sn p ś ć  zm ian  w  obręb ie  z a s ta w e k  i tę tn ic  w ie ń c o ­
w y c h  sp ra w ia ,  że w e  w ie lu  p rz y p a d k a c h  już z w y n ik u  b ad an ia  
n a cz y ń  i s e rc a  m o żn a  czyn ić  w n io sk i  o p rz y ro d z ie  n ied o m y k a ln o ­
ści pozapalne j .  N ie zn aczn y  p r z e r o s t  s e r c a  pifeęmawia za  p ie rw szą ,  
w y b i tn y  racz e j  za  d rugą .  P r z y p u s z c z e n ie  k i ło w eg o  p o c h o d ze n ia ’ 
s p r a w y  p o w s ta w a ć  jednak m o że  tak ż e  w  p r z y p a d k a c h  ze  z n a c z ­
n ym  p rz e ro s te m  s e r c a  w o b e c  mniejszej  s to su n k o w o ra m p l i tu d j ,  
pa rc ia  ąk rw i .  z^gtaszcza jeśli is tn ie ją  p rz y te m  w y r a ź n e  znam iona

ro z sze rz e n ia  tuku a o r ty .  T en  os ta tn i  szczfegól podnosi  z p e w n y m  
fiac iskiem  N e  u s s e r. N a to m ias t  p rz e m a w ia ją  o b ja w y  ró w n o c z e ­
sn eg o  z w ę ż e n ia  ujścia a o r ty  racz e j  za  zapa lncm  pochodzen iem  
nredoćnykalności.  P o ś re d n ie  z n aczen ie  p o są id a ją  z a b u rz en ia  p s y ­
chiczne,  n o to w a n e  w c a le  częs to  n c h o ry c h  z n ied o m y k a ln o śc ią  ki-
io.wą. O sobiście  sp o ty k a łe m  się z niemi p ra w ic  dok ładn ie  w  po­
łow ie  p rz y p a d k ó w  tej c h o ro b y .

N ie k tó rz y  klinicyści p o J n o s z ą  jako  znam ię  k i łow ej  n ied o m y ­
ka lności  p ra w ic  że  nag łe  z jaw ien ie  się  o b ja w ó w  w y c z e r p a n ia  m ię ­
śnia s e r c o w e g o  i b a rd z o  sz y b k o  r o s n ą c y c h  E faburzeń  w  krążen iu .  
Dzieje się  tak  istotnie do'S.ć c ź /s to .  Ale p r z y c z y n a  tego ro d za ju  
p rzeb iegu  nie leź\f w  n ied o m y k a ln o śc i  jako  takiej,  lecz  w  r ó w n a j  
czesne j  m ia ż d ż y c y  tę tn ic  w ie ń c o w y c h  se rca ,  w źg ied n ie  w  p o w s ta ­
łem na tle m ia ż d ż y c y  i p o s tępu jącem  sz y b k o  z w y ro d n ien iu  mięśnia 
se rc o w e g o .

To, o ezem  m ó w il i śm y  dotychczas. ,  odnosi ło  sic do sc h o ­
rz e ń  o p u sz k o w e j  rezęści a o r ty  i jej odga łęz ień  s e rc o w y c h .  Ale 
złtnarHj k i io w e  nic o g ra n ic za ją  się  na  tej  części.  Niema,Lściśjć b io ­
rąc ,  ani jednego  odc inka  u k ładu  tę tn iczego ,  w  k t ó r y m b y  fsję nie 
p r z y d a r z a ły  częśc ie j  c z y  rzadzie j .  R o z m a i to ść  um ie jscow ien ia  p H  
c iąg a  za  so b ą  roz m a i te  z ab u rz e n ia  c z y n n o śc io w e  i ro z m a i te  ze ­
sp o ły  o b ja w ó w  klinicżiiych. Niektóre'-  z nich z as łu g u ją  na  To&ibną 
wzmiąYikę,

Na p ie rw sz e m  z a r a z  m iejscu  w sp o m n ieć  t r z e b a  o n as tęp -  
stw u ch  zm ia n  oko ło  'iijśau, i iv ścianach  w ielk ich  n a c zy ń  w y c h o d z ą ­
c y c h  z  lu ku  a o r ty .  O jednem  z nich, o ró żn icy  t ę tn a  (p . d iffereną) 
w ró w no im iennyćh  n a czy n iach  uczyniliśmy' w zm ian k ę  już dawniej.  
O b jaw  [ren m oże  nie po s iad ać  dla chorego  w iększego  znaczenia .  
Z d a rz a  >rSię w s ^ ik ż e y iż e  'zwężenie  k o r y t a  krwi, C/fc to skutkiem  
'żffiiaiMH ujściu Lzy też  w  d a ls zy m  przeb iegu  n aczy n ia ,  j / s t  tak  
już znaczne ,  że obszar,  w k tó ry n T n a c z y n ie  sic rozgałęz ia ,  nie o t r z y ­
muje d o s ta te cz n e j  ilości k rw i.  P r o s te  n a s tę p s tw o  tw o r z ą  z a b u r z e ­
nia] c zy n n o śc io w e ,  p o w s ta ją c e  b ą d ż to  w  z ak re s ie  o ś r o d k o w e g o  
uk ładu  n e r w o w e g o ,  p r z y  z w ęż e n ia ch  tętn ic  d o g ło w o w y c h ,  bądź  

jteż w  l&akBesyę k o ń c zy n  g ó rn y ch ,  p rz y  z w ęż e n ia ch  k o r y t a  tę tn ic  
ra m ien io w y c h .  N ie d o s ta tec z n y  d o p ły w  k rw i  do m ózgu  z d r a d z a  się 
p rz e z  osłabienie]  w ła d z  u m y s ło w y c h ,  n iedobór  k rw i  w  k o ń c z y n a c h  
s p r o w a d z a  os łab ien ie  mięśni i poś.Fępujący ich zanik. Z d a rz a  się 
t a k ż ^ y i a  w  takie j  k o ń c zy n ie  p o w s ta ją  p r z y  lada  jakim w ys iłku ,  
b a r d z o  z re?8 tą  w z g lęd n y m ,  d o tk liw e  bóle  o typie  n eu ra lg iczn y m ,  
a} w r a ź  z tem  ucziTcje bezs ilności .  Z jaw isk o  to p rz y p o m in a  w o r le  

[żyw o  ch ro m a n ie  p rz e s ta n k o w e .  Inną odm ianę  n a s t ę p s tw  m e c h a ­
nicznej n ied o k re w n o śc i  p rz e d s fa w ia  z a m a r tw ic a  (u sp h ix ia )  koń ­
czy n y .  T y p o w y  tego  rodzaju  p r z y p a d e k  w l w d z o w c z e s n y m  o k re ­
sie, m ia łem  spcfsptmość sp ę s t r z e g a ć  zeSziegcLroku. C h o ro b a  ustąp iła  
zupełnie  po leczeniu przec iw kilowem .

B a rd z o  z n am ien n y  zespól  objacyów, o p isan y  przez  O r t n e- 
r a  pod n a z w ą  p rze s ta n k o w e j b rzu szn e j m ia żd ż y c o w e j n iesp ra w ­
n ośc i (d y sp ra g ia  ang iosc lero tica  abdom ina lis s. in testin a lis  in term it-  
ten s)  p o w s ta je  u n iek tó ry ch  osób  za  m ia ż d ż y c ą  n a c z y ń  brzus/M  
nycli ,  z w la ś z c z a  "górne j  tę tn icy  k re zk o w e j .  W  p a rę  godzin  po  o b ­
fi tszym  posi iku  z jąw ia ją  się bóle b rzucha ,  n a jp ie rw  w okolicy^ 
pęp k a  i w  n a d b rzu sz u ,  napięcie  p o w ło k  b rz u sz n y c h ,  b ę b n i ł a  i w ie l ­
ka  w ra ż l iw o ś ć  p r z y  ucisku mięśni i g łęb s z y c h  częśc i  b rzu ch a .  Źrej 
tad ek  w y p e łn ia  s i ę /g a z a m i ,  k tó ry c h  c h o rz y  p o z b y w a ją  się p rzez  
nSSiwykle  g iośue tódb i jan ie .  R u c h y  r o b a c z k o w e  jelit  usta ią^zupełn ie ,  
s to lce  b a rd z o  cu ch n ące ,  udaje  się  z t ru d e m  w y w o ia ć  p r z y  pompuj 

obfi tych w L w e k .  Z a z w y c z a j  ża lą  sie c h o r z y  na  d u szn o ść  i b i­
cie H e rc a ,  na  pa rc ie  w  k iszce  s to lcow ej ,  n iek iedy  tak ż e  na  mocz, 
k tó reg o ,  mimo n s i t c ^ a ń ,  od d ać  nie mogą.

N a W yróżnien ie  zas łu g u ją  dalej  n a p a d y  n c h o ry ch  z  kilowM  
m ia żd ż y c ą  a o r ty  b rzu szn e j  iv n a jb liższem  są s ie d z tw ie  po d zia łu  tę t­
n ic y  n a  ga ięzic  b iodrowęfl N apad  w y s tę p u je  po  fo rsow nie js^ych  
ru c h ac h ,  r o z p o c z y n a  się n a jczęśc ie j  w  okolicy  lęd źw io w e j  sz e rz y  
się  s tąd  w  ob.e s t ro n y  i obe jm uje  sze ro k im  p asem  do ln ą  yszęść 
tu łow ia .  C h o r z y  dozna ją  p o d o b n eg o  uczucia ,  jak  c h o r z y  na  u w iąd  
rdzeni.a  Ból p rzen o s i  sic  tak ż e  na  k o ń c z y n y  dolngl a  w r a z  z nim 
z ja w ia  się znużenie  i osłabienie  mięśni, tak  znaczne ,  że  pa ra l iżu je  
ruch y .  W s z y s tk ie  te o b ja w y  u s ta ją  po  o d p o czy n k u ,  a ż e b y  sic  z ja ­
w ić  na  n o w o  p rz y  k a ż d y m  n a s tę p n y m  forsowniejszy^m ruchu.

Do tego  s a m e g o  typu z a b u rz e ń  w  z ak re s ie  ru c h u  n a le ży  
chrom anie  p rze s ta n k o w e  (c laud ica tio  in te rm itten s ) ,  op isane  dość  już 
d aw n o  p r z e z jK  li a r c o.t  ą / j a k o  n a s t ę p s tw o  m ia ż d ż y c o w y c h  zmian 
w  n acz y n ia c h  k o ń c zy n  do lnych  i n ie d o s ta tec zn e g o  d o p iy w u  k rw i  
do mięśni. N iedokrw ien ie  z d r a d z a  się  b ladością ,  n ie rz ad k o  takżgl 
s in icą  s k ó r y  ch o re j  k o ń c z y n y  i w y r a ż n e m  obniżen iem  jej c ie ­
p ło ty .  Ból i o s łab ien ie  mięśni, z m u sza ją c e  do sp o c z y n k u ,  tw o r z ą  
d a lsze  n a s t ę p s tw o  giodu  krwi.

Z w ę że n ie  n a c z y ń  ś re d n ieg o  i m nie jszego  ka lib ru  b y w a  ni<£* 
k ied y  tak  znaczne ,  że nic m o żn a  w y c z u ć  ich tę tna .  Ś w ia t io  n a c z y ­
nia u lec  m o że  w r e sz c ie  zu pełnem u  zam knięc iu .  Najczęście j  z d a ­
r z a  się  sk u tk iem  sk rz e p ó w ,  p rz y le g a ją c y c h  do ścian n a c & n j a
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i z ro śn ię ty ch  w p r o s t  z  niemi. P r o s t e  n a s t ę p s tw o  t w o r z y  zg o r ze l  
(g a n g ra en a  ung iosc lero tica  luetica )  tkanki ,  pozbawionej  d o p ły w u  
krwi.

Osobna  w zm ian k a  n a leży  się tę tn ia ko m . Ju ż  ze  s t a ty s ty k  
L a n c e r a u x ‘a  i L a n g e b e c k a  w y n ik a ło  b a rd z o  w y ra ź n ie ,  
że  z ak a że n ie  kitowe, sp r o w a d z a ją c  z m ia n y  w  u tkan iu  ścian tę tn i­
czy ch ,  w ied z ie  do  p o w s ta w a n ia  w o r k o w a t y c h  ro z s t rze n i  tętnic.  
Ale z u p e łn e  u t rw a le n ie  nauki  o k i ło w em  p o chodzen iu  tę tn ia k ó w  
p r z y n io s ły  dop iero  n o w s z e  b a d an ia  p rz e z  d o s ta rc z e n ie  n iezb i tych  
d o w o d ó w ,  że  w s z y s tk i e  n iem al sa m o ro d n e  tę tn iak i  p o w s ta ją  jako 
da lsze  n a s t ę p s tw a  zmian k i ło w y ch ,  n i s z cz ąc y c h  p ra w id ło w ą  sp o ­
is tość  i o d p o rn o ść  śc ian tętn ic.  D e n e k e np. podaje ,  że  86°/o c h o ­
r y c h  na tę tn iak i  i na n ied o m y k a ln o ść  a o r ty  z a w d z ię c z a  sw o ją  
c h o ro b ę  zak a że n iu  k i ło w em u .  Moi c h o rz y  z tę tn iakam i,  z  lat 
1914— 1916 o k a zy w a l i  w s z y s c y  b e z  w y ją tk u  n iew ą tp l iw e  znam iona  
p o c h o d ze n ia  k i lo w eg o  sw oje j  c h o ro b y .

J a k o  o d r ę b n a  do p e w n e g o  s topn ia  p o s ta ć  k i ty  tętn ic,  z d a r z a ­
ją  się tę tn iak i  s t o su n k o w o  dość  czę s to ,  ilość ich w y n o s i ł a  np. 
w  m ojem  zes ta w ien iu  10‘81°/o w s z y s tk i c h  s c h o rz e ń  n a rz ą d u  k r ą ­
żenia.  Ju ż  z t eg o  p o w o d u  zas ługu ją  na  to, a b y  z w r a c a ć  na  nie 
u w a g ę  p r z y  b a d an iu  c h o ry c h  z kitą  a c r ty .  R o zp o zn a n ie  t ę tn iak ó w  
jes t  obecnie,  w  dobie  p rz e św ie t la ń  p rom ien iam i R o en tg en a ,  z a s a d ­
niczo ł a tw e  i p ros te .  Chodzi  ty lk o  o to, a ż e b y  p o m y ś leć  o nich 
p r z y  badan iu .  A m yśleć  t r z e b a  bez  w zg lęd u  na w ie k  c h o ry ch .  
W p r a w d z ie  tę tn iak i  p o w s ta ją  n a jczęśc ie j  u ludzi w  śred n im  w i e ­
ku, m ięd zy  40-ym  a 50-ym  ro k iem  życia ,  ale z d a rz a ją  się tak ż e  
o wie le  w cześn ie j ,  n a w e t  u s t a r s z e j  m łodz ieży .  Z w ła s n y c h  moich 
s p o s t r z e ż e ń ,  p a m ię ta m  p r z y p a d e k  pęknięcia  tę tn ia k o w e g o  u 18to 
le tn iego  d a lm a ty ń sk ie g o  w ieśn iaka .

N iem nie jsze  znaczen ie ,  jak dla sc h o rz e ń  tętn ic,  p o s ia d a  z a k a ­
żen ie  k i lo w e  dla p o w s ta w a n ia  zm ia n  «> m ięśn iu  se rc o w y m .  Z w p ły ­
w e m  jego  l iczyć się m u s im y  tern ba rdzie j ,  sk o ro  wierny, że  z m ia ­
n y  w  czy n n o śc i  s e rc a  z jaw ia ją  się  b a rd z o  c zę s to  już w e  w c z e s n y m  
o k re s ie  k iły ,  w r a z  z w y s tą p ie n ie m  p ie rw sz y c h  o z n ak  p o w s z e c h ­
nego  z ak a że n ia  k i lo w eg o .  B a rd z o  d o b rz e  ob jaśn ia  o tern p ra c a  
G r a s s m a n n a  z  kliniki monachijsk ie j ,  o g ło sz o n a  jeszcze  
w  o s ta tn ie m  dziesięcio leciu  u b ieg łego  w ieku .  D o w ia d u je m y  się 
z  niej, że  p o ś ró d  sy f i l i tyków ,  lec zo n y c h  w  o s t r y m  o k re s ie  k iły ,  
m o żn a  b y ło  u 77°/o s tw ie rd z ić  z a b u rz en ia  czy n n o śc i  s e rca ,  n ie ­
rz a d k o  n a w e t  o b j a w y  w z g lęd n e j  n ied o m y k a ln o śc i  z a s ta w k i  d w u ­
dzielnej. P o jm o w a n o  je w  tych  c za sa c h  na jchętn ie j  jako n a s t ę p ­
s tw o  zm ian  z a p a ln y c h  w  m ięśniu  s e r c o w y m .  Z b a d a ń  n o w s z y c h  
c z a só w ,  za jm u ją cy c h  się  p o z n aw a n iem  s tanu  d ro b n y c h  n a c z y ń  s e r ­
c o w y c h  w  p rzeb ieg u  ro z m a i ty c h  c h o ró b  z ak a ź n y c h ,  w y n ik a  
w s z a k ż e  zupełn ie  w y ra ź n ie ,  żc  p ie rw o tn e  z m ia n y  p o w s ta ją ,  jeśli  
nie zaw sze ,  to w  k a ż d y m  raz ie  b a rd zo  często,  nie w  mięśniu,  lecz 
w  n acz y n ia c h .  Nie inacze j  dzie je  się tak ż e  w  p rzeb ieg u  kiły , 
w  o s t r y m  jej ok res ie .  Dla p o p a rc ia  tego  z a p a t r y w a n ia  m ogę  się 
p o w o ła ć  na  sp o s trz e że n ie ,  s t r e s z c z o n e  w  p ie rw sz e j  mojej publi­
kacji  o ki le  n a rzą d u  k rą ż e n ia  z  1910 r. ")■

W c z e s n e  z m ian y  k i ło w e  w  d ro b n y c h  n a c z y ń k a c h  s e r c o w y c h  
us tęp u ją  pod w p ł y w e m  s w o is te g o  leczen ia  tak  sam o , jak i inne 
o b ja w y  kiły . Ale znikają  d o szczę tn ie  i na  z a w s z e  ty lko  u c h o ry ch ,  
lec zo n y c h  b a rd z o  sum iennie  i is to tn ie  w y le c z o n y c h .  W  p r z y p a d ­
kach ,  n ie w y le c z o n y c h  j eszcze  w  śc is łem  s ło w a  teg o  znaczen iu ,  
p r z y c ic h a  s p r a w a  na  cza s  d łu ż s z y  lub k ró tsz y ,  ale  nie w y g a s a  
zupełnie  i o d n a w ia  się p rędze j  c z y  później.  I na  tern w ła śn ie  tle, 
p o w s ta je  boda j  że  w  p rz e w a ż n e j  w ię k sz o śc i  p r z y p a d k ó w  k i low e  
z w y ro d n ien ie  w łó k n is te  m ięśn ia  s e r c o w e g o .  N a z w a ć  by je  w o b e c  
tego na leża ło  m y o fib ro s is  co rd is  e x  a rterio litide  luetica.

W  p rzeb ieg u  s p r a w y  c h o ro b o w e j  m o żn a  od różn ić  d w a  o k r e ­
sy,  o k re s  p o c z ą tk o w y ,  n a z w i jm y  go  n a w a ło w y m  i o k re s  późnie j ­
szy , sk le ro ty c z n y .  W  p ie rw sz y m  góru ją  z m ia n y  zapa lne  w  d r o b ­
n ych  i w  n a jd ro b n ie js zy c h  ro zg a łęz ien iac h  tę tn ic  w ie ń c o w y c h ,  
o ra z  w  ich b c z p o ś re d n iem  o toczen iu  w r a z  z n ico d z o w n e m  n a s t ę p ­
s tw e m  —  p o s tę p u ją ce in  z w y ro d n ien iem  w łó k ien  m ię śn io w y c h :  
w  drug im  o k re s ie  panuje  o b ra z  s k le r o z y  n a c z y ń  i ro z ro s tu  tkanki  
łącznej ,  zape łn ia jące j  miejsce  zniszczonej  tkank i  mięsnej.  M ięszanie  
się zm ian  z ap a ln y c h  ze  zm ianam i sk le ro ty c zn e m i  jes t  sa m o  p rz e z  
się  z rozum ia le .

R o z w ó j  i s to p ień  o b j a w ó w  c h o r o b y  b y w a j ą  w c a le  różne ,  
z a leż ą  od  r o z p rz e s t r z e n ia n ia  zmian i od s z y b k o śc i  ich r o z w o ­
ju. W  p r z y p a d k a c h  lekkich  m o że  d ość  d tugo  b r a k o w a ć  znam ion  
w y r a ź n e j  n ie s p ra w n o ś c i  se rca .  I nie n a le ż y  do  wie lk ich  r z a d k o ­
ści, że  sk a rg i  c h o ry c h  idą na  k a rb  zb oczeń  n e r w o w y c h ,  a c h o r o ­
bę  p o c zy tu je  się  z a  n e rw icę .  Z g o ła  inacze j  p r z e d s ta w ia  się s p r a ­
w a  w  ty c h  p rz y p a d k a c h ,  w  k tó r y c h  z m ia n y  c h o ro b o w e  zajm ują  
o d ra z u  w ię k s z y  o b sz a r  s e rca ,  z w ła s z c z a  w  obręb ie  ro z g a łęz ień  
lew ej  t ę tn icy  w ie ń co w e j .  P o w s t a j ą  w te d y  s tan y ,  p rz y p o m in a ją ce  
o b r a z y  z a k a ź n y c h . zap a leń  m ięśn ia  s e rco w eg o .
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W o b e c  b ra k u  jak ich k o lw iek  s w o is ty c h  o b ja w o w y c h  z n a ­
m ion k i ło w eg o  sc h o rz e n ia  s e r c a  nie m o ż n a  z b a d an ia  s a m e g o  ty l ­
ko  n a rz ą d u  k r ą ż e n ia  w n o s ić  o poch o d zen iu  ch o ro b y .  O ro z ja śn ie ­
nie pocho d zen ia  t rzeb a  się w s z a k ż e  s t a r a ć  w  k a ż d y m ,  nie dość  
ja sn y m  p r z y p a d k u .  P o d e j r z e n ie  k i ły  m o że  w z n ie c a ć  już sam  sp o ­
sób  p o w s ta n ia  ch o ro b y ,  z w ła s z c z a  po p rz y zn a n iu  się  c h o reg o  do 
p rz e b y te j  kiły , lub po s tw ie rd ze n iu ,  p rz e z  w y w ia d y ,  cz j  p rz e z  
sz c z e g ó ło w e  b a d an ie  ca łeg o  c iała,  s z c ze g ó łó w ,  p rz e m a w ia ją c y c h  
za  m o ż l iw o śc ią  d a w n e g o  zak a że n ia .  Tu  i ó w d z ie  u ła tw ia ją  o k r e ­
ślenie p a to g e n e z y  s c h o rze n ia  innych  n a rz ą d ó w ,  w z n ie c a ją c e  takie  
sam o  pode jrzen ie .  Z naczen ia  b a d ań  k rw i  nie p o t r z e b a  o so b n o  p o d ­
nosić.

W c z e s n e  ro z p o zn a n ie  p r z y r o d y  c h o ro b y  r o z s t r z y g a  w p ro s t  
o jej p rzeb ieg u  i o  losach  c h o reg o .  W  św ie ż y c h  p r z y p a d k a c h  p r z y ­
nosi sw o is te  leczen ie  w p r o s t  z d u m ie w a ją ce  wyniki.  P r z y p a d k ó w  
tego  ro d za ju  w id z ia łem  dość  w ie le ,  a p a rę  z  nich op isa łem . Jedno ,  
z n a le ż ą c y c h  tu sp o s trz e że ń ,  zas łu g u je  na  o so b n e  w y ró żn ien ie .  
D o ty c z y  ono w ie śn iak a  b ośn iack iego ,  p o d ó w c z a s  25-cio letn iego, 
z o b jaw am i  c iężk iego  s c h o rz e n ia  s e rca ,  z k i łą  w ą t r o b y  i płuc, 
o r a z  z  w y s ię k ie m  op łu cn y m ,  leczo n eg o  p rz ez  sz e re g  m ie s ię cy  na 
oddzia le  c h o ró b  w e w n ę t r z n y c h  szp i ta la  s a ra je w sk ie g o .  O s iągn ię to  
u niego ten w y n ik ,  że  o d b y te  w  2 c zy  w  3 lata  później  k i lko ty -  
godn iow e ,  fo r so w n e  ćw iczen ia  w o js k o w e  nie s p r a w ia ły  mu ż a d ­
n ych  tru d n o śc i  i nie p rz y n io s ły  żad n e j  szk o d y .

R ó ż n y  od n a sz k ic o w a n e g o  p rzed  chw ilą  o b r a z  a n a to m ic zn y  
po częśc i  t a k ż e  k l in iczny  s p o t y k a m y  w  ty c h  p rz y p ad k a ch ,  w  k tó ­
ry c h  s c h o rze n ie  mięśnia  s e r c o w e g o  p o w s ta je  jako  d a lsze  n a s t ę p ­
s tw o  zmian k i to w y ch  w  g ru b s z y c h  ro z g a łęz ien iac h  tę tn ic  w ie ń ­
c o w y c h  i z łą czo n eg o  z tern n ied o k rw ie n ia  w ię k sz e g o  o b sz a ru  
mięśnia  s e rc o w e g o .  R o zw ija  się w t e d y  w  ty m  o b sz a rz e  z w y r o d n ie ­
nie i m ar tw ic a ,  a  w r e s z c i e  p o w s ta je  mniej lub w ię ce j  ro z leg ła  
'blizna. J a k o  na jc ięż sze  n a s t ę p s tw o  blizny roz w i ja ją  się tę tn iak i  s e r ­
ca, k tó re  p rz e z  p ękn ięc ia  t w o r z y ć  m ogą  p r z y c z y n ę  n ag łe j  śmierci.  
W  p r z y p a d k a c h  mniej t rag icz n y c h ,  ale  ró w n ie  beznad z ie jn y ch ,  
ro z w i ja  się s t a n  n ie sp ra w n o ś c i  s e rc a ,  n iek iedy  z t o w a rz y sz e n ie m  
p rz e w le k łe j  d u szn icy  bo lesnej  i d y c h a w ic y  se rco w ej .

O d r ę b n y  ty p  k i ło w y ch  zm ian  w  mięśniu s e r c o w y m  p r z e d ­
s ta w ia ją  kilaki.  Zajęc ie  się  niemi p rz y c z y n i ło  się w  dość  z n a c z ­
n y m  s topniu  do w z n o w ie n ia  s p r a w y  k i lo w y ch  sc h o rze ń  n a r z ą d ó w  
w e w n ę t r z n y c h .  Pisa l i  o nich R i c c o r d  (1845), L e b e r t  (1849), 
D i t t r i c h  (1852), F r i e d r i c h  (1855), L 'H  o n n e u r  (1856) 
i V i r c  h o w  (1858). W  d a ls zy m  c iągu za jm o w al i  się  k i lak iem  s e r ­
ca  b a rd zo  chętn ie  ta k  klinicyści ja k  a n a to m o w ie  i notowali  sk rzę tn ie  
sw o je  sp o s trz e że n ia .  L a n g  z e b r a ł  tak ich  s p o s t r z e ż e ń  do roku  
1889-ego 44, M r a c z e k  do r.  1894— 106. W  p iśm ienn ic tw ie  do- 
s t ę p n e m  dla mnie, zn a laz łem  po ro k  1909, d a ls zy c h  76 sp o s tr z e ż e ń  
w ś ró d  nich polskich  a u to r ó w :  B r o d o w s k i e g o ,  B r  o w i c  z a ,  
K r o k i c w i c z a ,  R o n c k i e g o  i Ż y d ł o w i c z a .  M ię d zy  ze- 
b ra n em i  w  ten sp o só b  188 p rz y p a d k a m i  znajdu je  się w ię ce j  aniżeli 
po łowa z  rozpoznan iem  li ty lk o  kliniczncm. P r z e g lą d  p rz y p a d k ó w  
se k c y jn y c h ,  z ro zp o zn an iem ,  nic ulega jąccrn  żadne j  w ą tp l iw o śc i ,  
poda je  S t o c k m a n n  w  p r a c y  og ło szo n e j  w  ro k u  1904. Znajdu­
jem y  w  niej  w zm ian k i  o 76 p r z y p a d k a c h ,  o p isan y ch  p rz e z  r o z m a ­
i tych  a u to r ó w  od R  i c c  o r d a  p o c z ą w sz y ,  a n a d to  w yn ik i  w ł a ­
sn y c h  b a d ań  a u to r a  w  c z te re c h  n o w y c h  p rz y p a d k a c h .

K ilakow e  ro z ro ś le  ro zw ija ją  się  b ą d ź to  w  p o s tac i  ro z la n y ch  
n ac iek ó w ,  z a jm u ją cy c h  m nie jszą  lub w ię k sz ą  czę ść  se rca ,  b ądź  
też  w  p o s tac i  g u z ó w  ro zm a ite j  wie lkości ,  od p ro so w y c h  p o c z ą w s z y  
aż  do  r o z m ia r ó w  k u rz e g o  jaja. Najczęście j  znajdu je  się  w  se rcu  
w ięce j  tak ich  g u z ó w ;  n iek ie d y  sp o tk a ć  m o żn a  ca łe  ich skupienia .  
P o je d y n c z e  kilaki z d a rz a ją  się  o wie le  rzadzie j .  U p rz y w i le jo w a n e  
siedlisko k i lak ó w  p r z e d s ta w ia  lew a  k o m o r a  i p rz e g ro d a  kom ór,  
rzadz ie j  z d a rz a ją  się w  k o m o rz e  p ra w e j ,  n a jrzad z ie j  w  le w y m  
przedsionku .

W  s z c z e g ó ły  u tk an ia  k i la k ó w  nie m o ż e m y  w ch o d z ić  na  teni 
miejscu.  B a r d z o  d o k ładn ie  za jm uje  się tein  S t o c k m a n n  w s p o ­
m n im y  ty lko, że w s z y s c y  p a to lodzy ,  od V i r c h o w a p o c ząw szy ,  
podają  zgodnie ,  że  p u n k t  w y jśc ia  d la  nac iek u  k i la k o w e g o  tw o r z ą  
d ro b n e  naczy n ia .  P o w s t a j ą c e  w  n ich  z m ia n y  nie ró żn ią  się  od 
zmian, c e c h u ją c y ch  n a c z y n io w ą  po s tać  z w łó k n ien ia  m ięśnia  s e r ­
c o w eg o .

O znaczen ie  o k re su  cza su  m ię d z y  z a k a że n iem  a p o w s ta n iem  
k i la k ó w  jes t  p ra w ie  n iem ożliw e  w o b e c  tego ,  że  c h o rz y  giną b a r ­
dzo c zę s to  nag le  śm ie rc ią  s e r c o w ą ,  jak k o lw iek  nic d o z n aw a l i  
i p r z ed tem  ż ad n y c h  c ię ż szy c h  p rz y p ad ło śc i  s e r c o w y c h .  B a d an ie  
p o śm ier tn e  w y k r y w a  w  tak ich  p rz y p a d k a c h  b a rd z o  roz leg łe ,  n ie ­
w ą tp l iw ie  od d łu ż s z e g o  już czasu  istn ie jące  z m ia n y  w  se rcu .  To  
też  m ó w ić  m o żn a  co n a jw y ż e j  ty lk o  o d ługośc i  c z a su  m ię d z y  z a ­
każen iem  a śm ierc ią,  o ile n a tu ra ln ie  z n a m y  d a tę  z ak ażen ia .  
O k r e s  ten  w y n o s i  w e d łu g  ob liczeń  S t o c k m a n n  a  oko ło  11 lat. 
Ale w a r t o ś ć  liczb p rz ec ię tn y ch  jes t  z a w s z e  b a r d z o  w z g lęd n a .  M oże  
w ię k sz e  zn ac ze n ie  p o s ia d a  inny sz c z e g ó ł  s t a ty s ty c z n y  — o b l icze ­
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nie, w sk a z u ją c e ,  że oko ło  p o ło w a  c h o ry c h  na kilaki s e r c a  u m ie ra  
m ię d z y  30-yrn a 40-ym  rok iem  ży c ia  i że  p rz e c ię tn y  w ie k  tych  
c h o ry c h  w y n o s i  z a le d w o  n ieco  w ięce j  aniżeli 38 lat.

O s t a n o w c z ą  o d p o w ied ź  nie m o żn a  się  pokusić  tak ż e  w  s p r a ­
wie częstośc i  k i laków  serca .  W o b ec  sk ą p e g o  m a te r ja tu ,  z eb ra ­
n ego  w  p iśm iennictw ie ,  w y p a d a ł o b y  sądz ić ,  że  kilaki s e rc a  n a ­
leżą  do  rzęd u  r z ad k ich  z jaw isk .  M a m y  tu na  myśli  w y łą c z n ie  ty lk o  
s e k c y jn y  m ate r ia ł  i ro zp o zn an ie  a n a to m iczn e .  T aki  sam  w n io sek  
w y p a d a  mi w y s n u ć  z moich w ła s n y c h  sp o s trz e że ń .

P r z e b ie g  c h o ro b y  w  p rz y p a d k a c h  k i lak ó w  se rc a  i jej o b ­
j a w y  kliniczne o d z n ac za ją  się w ie lk ą  ró żn o ro d n o śc ią .  1 jak k o lw iek  
b rz m i  to jak  p a ra d o k s ,  jednak  p ow iedzieć  t r z e b a ,  że na jis to tn ie j ­
szą  cech ę  k l iniczną k i lak ó w  s e r c a  t w o r z y  w ła śn ie  b r a k  s ta ły c h  
i c ec h u ją c y ch  zn am ion  o b ja w o w y c h .  Z d a rz a ją  się p rz y p ad k i ,  w  k t ó ­
ry c h  c h o ro b a  is tn ia ła  n iew ątp l iw ie  już p rz e z  d łu ż s z y  p rz ec ią g  
czasu ,  nie z d ra d z a ja c  się w o b e c  c h o ry ch  p rz ez  jak ieko lw iek  w a ż ­
nie jsze  do leg l iw ośc i  aż  do  chwili  nag łe j  śm ierc i .  U n iek tó ry c h  c h o ­
ry c h  is tn ia ły  z e sp o ły  ob jaw o w e  tego  rodza ju ,  że  ro z p o zn aw cze  
ro z u m o w a n ie  l ek a rsk ie  schodz iło  na  zupełn ie  f a ł s z y w e  to ry .  R o z ­
p o z n a w a n o  np. w a d y  z a s ta w k o w e  w  ujściach  ży ln y ch ,  z w ła s z c z a  
w  lew em . Is to tę  r z e c z y  w y ja śn ia ła  d o p ie ro  se k c ja  zw łok .  W  w ię k ­

s z o ś c i  p r z y p a d k ó w  nie p ope łn iano  z a p e w n e  z a s a d n icz y c h  p o m y ­
łek ro z p o z n a w c z y c h  i p r z y jm o w a n o  sc h o rz e n ie  m ięśn ia  se rc o w e g o ,  
ok re ś la jąc  jc n a w e t  jako  sch o rze n ie  k i low e .  Ale dla da lszeg o  r o z ­
różn ien ia  b r a k o w a ło  już zupełn ie  p e w n y c h  i śc is łych  p o d s ta w  ' 
ro z p o z n a w c z y c h .  1 n iem a  w  tem  nic d z iw n eg o ,  sk o ro  w ie m y ,  że 
d la  s e r c a  jes t  zupełn ie  oboję tne ,  j ak a  s p r a w a  s p r o w a d z a  u pośle ­
dzen ie  jego  czy n n o śc i  —  z w y ro d n ie n ie  w łó k n is te  na  t le  k i ło w y ch  
zm ian  w  n a czy n iach ,  c z y  n ac iek i  lub g u z y  k i lak o w e .  T o  też o b ­
j a w y  są  w c  w sz y s tk ic h  ty ch  p rz y p a d k a c h  n iem al jed n a k o w e .  Do 
rzęd u  n a jc z ę s t s z y c h  n a leżą  n a p a d y  d y c h a w ic y  s e r c o w e j  i d u s z ­
n icy  bo lesnej ,  z n ac zn e  p rz y śp ie sze n ie  tę tna ,  n iek ied y  w p r o s t  o d ­
w ro tn ie ,  u d e rz a ją c e  zwoln ien ie  tę tna .  R o z m ia r y  s e r c a  są  p o sp o ­
licie w ię k sz e  od p ra w id to w y c h .  C h a r a t c r  a k u s ty c z n y  to n ó w  zm ie ­
nia się mniej lub w ięce j  z n ac zn ie :  nad  ujściami ży lnem i p o w s ta ją  
w c a le  c zę s to  w y r a ź n e  sz m ery .  Z d a rz a ją  się dalej  n a p a d y  o m d le ­
wali  i k u r c z ó w  rz e k o m o  p a d a c z k o w y c h ;  n iek ied y  p o w s ta j ą  n a ­
p a d y  o typ ie ,  o p isa n y m  n a jp ie rw  p rz e z  A d a m a  S t o c k e s a .

Nie w ie lk ie  p r a k ty c z n e  z n aczen ie  d la  m e d y c y n y  w e w n ę t r z ­
nej p o s iad a  k ila  pni ż y ln y c h .  S p o ty k a ją  się  z nią sy f i lodo lodzy  
w  o s t r y m  o k re s ie  z ak a że n ia  k i łow ego .  W  pó źn y m  o kres ie  c h o ro b y  
p r z y d a r z a  się b a rd z o  rzad k o .  W  czasie  mojej lek a rsk ie j  d z ia ła l ­
ności w  S a ra je w ie ,  w id z ia łem  ty lk o  4 p rz y p a d k i  k i ło w eg o  z a p a le ­
nia żył,  z tego  3 z zajęc iem  ży t  k o ń c zy n  dolnych ,  1 z zapa len iem  
ży t  gó rne j  k o ń c z y n y  p raw ej .  B y ło  to b a rd z o  n iew ie le  W obec  p o ­
w a ż n e j  c y f ry  c h o ry c h  z kiłc .wemi sc h o rzen iam i n a r z ą d ó w  w e ­
w n ę t r z n y c h  w ogó le ,  a n a rz ą d u  k r ą ż e n ia  w  szczególności .

O b ja w y  k i ło w eg o  zap a le n ia  ży t  i t o w a rz y sz ą c y c h -  im z a ­
k rz e p ó w  nie różn ią  się od o b ja w ó w  ty c h  sp ra w ,  p o w s ta ją c y c h  
z innych  p rz y cz y n .  Na p e w n e  w y ró ż n ie n ie  zas ługu je  c o n a jw y ż e j  
b a r d z o  z n a c z n a  b o le sn o ść  c h o ry c h  ż y ł  i ich n a jb l iższego  o toczen ia ,  
o raz  z jaw ien ie  się , z w ła s z c z a  w ś r ó d  nocy ,  d o tk l iw y ch  bó lów , 
P rz y p o m in a jąc y ch  no cn e  k o s tn e  bóle  syf i l i tyków .

W  m oich p rz y p a d k a c h  odniosło  leczen ie  p rz e c iw k i ło w e  z u ­
pełn ie  d o b ry  sk u te k ;  c h o ro b a  u s tąp iła  b e z  p o z o s taw ie n ia  ś ladów . 
I dzieje  się ta k  na jczęśc ie j .  T y lk o  n iek iedy  z d a r z a ją  się zejśc ia  mniej 
Pom yślne ,  z p o w s ta n iem  s k le r o z y  ścian n a cz y n ia  n a  o g ran iczone j  
p rz e s t rz en i ,  w y ją tk o w o  n a w e t  z zupe tnem  za ro śn ię c ie m  św ia t ia  
ży ły .

C. d. n.

SPR A W O Z DA N IA  Z KAZUISTYKI I S P O S O B Ó W  
LECZENIA.

Dr. W ło d z im ie rz  M IK U Ł O W SK I.  W a r s z a w a .

Z dziedziny rzadkich pow ik łań  duru brzusznego.

Ze S z p i ta l a  K a r o la  i M a rji  d la  d z ie c i  w  W a r s z a w ie .

L e k .  N a c z .:  D o c .  D r . S z e n a j c h  Wł .

W  czas ie  kam pan i i  d u ro w e j  jes ienia  r.  1926 m ia łem  sp o s o b ­
ność  sp o s t r z e g a ć  u dzieci d w a  p rz y p ad k i  d u ru  b r z u sz n e g o  o n i e ­
z w y k ły m  przeb iegu .  T a k  ze w z g lę d u  na r z a d k o ść  o b ra z u  c h o ro b o ­
w eg o ,  jaki k a ż d y  z o w y c h  p r z y p a d k ó w  s ta n o w i ł ,  jak o te ż  ze 
w z g lęd u  na  t ru d n o śc i  r o z p o z n a w c z e ,  jakie z n a tu r y  r z e c z y ,  p r z y ­
padki te  n a jb ieg le jszem u k lin icyśc ie  p r z e d s t a w ia ć  m o g ły  — u w a ­
żam  za  rz e c z  s to s o w n ą  podać  poniżej ich opis.

1. Halina  B. lat  3. (Nr. 17943). — P r z y p a d e k  d e m o n s t r o w a ­
n y  i o m ó w io n y  na  posiedzen iu  Klin. Pol.  T o w .  Ped j .  dn. 6. X. 
1926 i na  posidzen iu  Klin. W a rsz .  T o w .  L e k a r s k  dn. 22. XI. 1926. 
P r z y b y w a  do szp ita la  dn. 10. IX. 1926 w  15-ym dniu c h o ro b y ,  
k tó r a  z ac z ę ła  się  w  dom u n a g łą  c iep ło tą  do 40" C do ch o d zącą .  
C iep łoc ie  t o w a r z y s z y ł a  Wielka sen n o ść ,  w y m io ty  ii c z ę śc io w a  
u t r a ta  p rzy to m n o śc i .  W  3-eiin dniu c h o r o b y  p r z y w o ł a n y  fe lczer  
s tw ie rd z i ł ,  że  c h o ro b a  „ u d e rz y ła  n a  m ó z g “ . W  4-ym  dniu ch o ro ­
b y  p r z y w o ł a n y  lek a rz  s tw ie rd z i ł  na  p o d s ta w ie  w y n ik u  anal izy  
m oczu  — zapa len ie  n e rek .  Do szp i ta la  p r z y b y w a  z p o w o d u  n as i le ­
nia się  o b ja w ó w  m ó z g o w y c h  z  ro z p a z n an ie m :  m en ing itis . Dziecko  
n ie p rz y to m n e  leci z  rąk .  Na tw a r z y ,  p o w iek ach ,  na  k o ń c zy n a ch  
g ó rn y c h  i do lnych  o b rzęk i  n iezn ac z n eg o  stopnia.  Na s k ó rz e  g rz b ie ­
tu, na  pow fokacl i  b rz u sz n y c h ,  na  u dach  p lam y  k r w a w e ,  w iśn iow e ,  
w ie lkośc i  g ro sz a  do  w ie lkośc i  z ło tego .  C iep ło ta  36.8— 38.2°. O d ­
czy n  P i r ą u e t a  u jem ny.  S t a w y  w olne .  G r u c z o ły  nie p o w ięk szo n e .  
Ź ren ice  ro z sz e rz o n e  c d d z ia ły w u ją  na  św ia t ło .  S łu c h  z a c h o w a n y .  
N iezn aczn a  s z ty w n o ś ć  k o ń c zy n  dolnych. M ie rn a  s z ty w n o ś ć  k a r ­
ku. O d ru c h y  B ru d z iń sk ieg o  k a r k o w y ,  o b u s t ro n n y ,  p o l iczk o w y  i ło ­
n o w y  ujemne. O b ja w  K ern iga  u jem ny.  O b ja w y  W h i t e ‘a, T roncon i  
B in d era  u jem ne.  N ie p rzy to m n o śc i  d z ieck a  t o w a r z y s z y  senność ,  
p r z e r y w a n a  od cza su  do  czasu  w y s tę p u ją c e m i  w y m io ta m i  i c h w i ­
lo w y m  niepokojem. F o eto r e x  orc. N a  ś lu z ó w c e  p r a w e g o  po liczka  
o g ra n ic z o n a  n e k ro z a  w ie lkośc i  z ło te g o  o k rą g ła ,  k rw ią  podb ieg n ię ­
ta. J ę z y k  o b ło żo n y ,  w i lgo tny .  G a rd ło  czy s te .  P tu c a  b e z  zmian. 
G ran ice  s e r c a  no rm alne .  T o n y  czy s te .  T ę tn o  120 s ta b o  nap ię te ,  
m ia ro w e .  Ś ledz iona  n icm aca ln a .  S to lec  s ta ły .

D z iecko  odda je  pod siebie  b a rd z o  n iez n ac z n ą  ilość m oczu, 
k tó r y  jes t  w y r a ź n i e  k r w a w y .  M o cz  z a w ie r a  b ia łk a  3°/oo, c h lo r ­
k ó w  0.93°/oo. B ra k  cukru .  W  o d w i r o w a n y m  o sad z ie :  b a rd z o  liczne 
k rw ink i  c z e rw o n e ,  z iu szczo n e  nab ło n k i  n e r k o w e  i sk ą p e  w a ł e c z ­
ki c y l in d ry cz n e  o ra z  leu k o c y ty .  O d czy n  d w u a z o w y  ujem ny.

P r ó b n e  nak łu c ie  lę d ź w io w e  w y d o b y w a  p łyn  jasny ,  k tó r y  
w y d o s ta je  się  pod  w z m o ż o n e m  ciśnieniem. P ły n  z a w ie r a  0.06°/oo 
b ia łka ,  cu k ru :  0.4%o, m oczn ik a :  0 .18%“  O d c z y n y  Nomie AppeltG , 
P a n d y e g o ,  p ró b a  n in h y d r in o w a  ujemne. Refr .:  1,33480. O d czy n  
F la t t a u a  na  p rz e p u sz c z a ln o ś ć  fuc lisyny  u jem ny.  W  osad z ie  p łynu  
b rak  b a k te ry j .  B ia ły c h  c ia łek  3 w  1 m m 3. P o s ie w y  ptynu  m ó z g o ­
w e g o  ( tak ż e  na  żóici) ja tow e .

K re w :  h em o g lo b in y  55l!/o, c z e r w o n y c h  c ia łek :  4,650.000, b ia ­
ły ch  c ia łek  7.800. W sk a źn ik  z ab a rw ie n ia  0.59. W ie lo ją d rz a s ty c h  —  
neu tro f i ló w  89% , l im fo c y tó w  7% , postac i  p rz e j ś c io w y c h  4%. Refr ..  
1,3470 (6.40% białka).  P ły t e k  B izz o ze ro :  45.000, 14.85% n orm y .  
P ły tk i  o lb rzy m ie  (m e g a t ro m b o c y ty )  i m a te  k ro p k o w a te .  C h lo rk ó w :  
3%o, m o czn ik a  w  s u ro w ic y :  0.25%n, c h o le s te ry n y :  3.5°/no. C iśn ie ­
nie k rw i :  48—58 (R iva  Rocci) ,  lepkość :  1 : 4 (Hess) .  P r ó b a  Vau  
de B e r g h a  w  su r o w ic y  u jem na,  C zas  k rw a w ie n ia :  (z pa lca)  16 
minut, c za s  k rzep n ięc ia :  12 minut, k u rcz l iw o ść  sk rz e p u :  zła. O b jaw  
o p a s k o w y  R utnple  L ec d en a :  u jem ny .  B a d an ie  c z y n n o śc io w e  t k a n ­
ki n a c z y n io w e j  (M o ra w i tz  D en eck e )  nie w y k a z u je  ró ż n ic y  w e  
w s k a ź n ik u  r e f r a k to m e t r y c z n y m  po uc isku ram ien ia .  R e z y s te n c ja  
k rw in e k  na p ły n y  h ipo ton iczne  znaczn ie  w z m o ż o n a :  0.26%. O p a d a ­
nie k rw in e k :  2 godz iny ,  18 mm. W  m iejscu uk łuc ia  p r z y  punkcji  
lęd ź w io w e j  w y r a ź n a  w y b r o c z y n a  k r w a w a ,  ob e jm u jąca  b rzeg i  r a ­
ny. (O b ja w  K o ch a :  S t ich p ro b e ) .  P o s ie w  k r w i  na  bulionie, na  bul- 
jonie z c u k rem  i na  żółci  ujemne. A g lu ty n ac ja  s u r o w ic y  z  z a w ie ­
siną  d u r o w ą  i p a r a d u r o w e m i:  ujemna.

Odcz-yn sk ó r n y  P i r ą u c t a :  u jem ny.  O d c z y n y  W a s s e r m a n n a  
i S a c h s -G e o rg ie g o :  u jemne. B a d an ie  b ak te r io lo g icz n e  m a r tw ic y  
b ło n y  ś lu zo w e j  po liczka  w y k a z u je  o b ecn o ść  g r o n k o w c ó w  i p a c io r ­
k o w c ó w .  B ra k  k r ę tk ó w  i w r z e c i c n k o w c ó w .  S to lec  s ta ły .  B a d an ie  
na  k r e w  u ta joną  i na  o b ecn o ść  p a s o r z y tó w  ujemne.

P r z e z  n a s tęp u jąc e  na jb l iższe  7 dni dz ieck o  m im o u m ia rk o ­
w a n e j  c ie p ło ty  nie o d z y sk u je  p rz y to m n o śc i ,  a le  jest  n a p rze m ia n  
senn ie  o durzone ,  lub p rzec iw n ie  p o p ad a  w  s tan  n iespokojne j  ag i­
tacji,  nie daje  do  s iebie  p rz y s tąp ić ,  p o k rz y k u je  i o d m aw ia  w s z e l ­
kich p ły n n y c h  c z y  s t a ły c h  posi łków .

Dnia  17. IX. w y k o n a n y  p o s iew  m oczu  na żó łc i  w y k a z u je  
o becność  p r ą tk ó w  E b e r th a .  k tó re  z s u ro w ic ą  w y s o k o  ag lu ty n u jącą  
d u r o w ą  da ją  p o ż ą d a n y  o d c zy n  z lepny .  R ó w n o c z eśn ie  b a d a n y  od ­
czy n  z lep n y  W id a la  w y p a d a  w  niskich  g ran ic ac h  1 : 50 dodatnio .

Z p ow odu  u t r z y m u ją c y c h  się  o b ja w ó w  m ó z g o w y c h  p rz e d ­
s ięw z ię te  19. IX. p o w tó r n e  nak łu c ie  l ę d ź w io w e  d a ło  p łyn  ja s n y  
o pod o b n y ch  c ec h ac h ,  jak za p i e r w s z y m  razem .  Ilość m ocznika  
u leg ła  n iewielk ie j  zm ian ie  0.22%<>.

O d c z y n  d w u a z o w y  m oczu  u t rzy m u je  się  ujemnie. Chlorki  
zm nie jszone .  R e f ra k to m e t r  k r w i  n ieco  się  o bn iża :  1,3462 (5.95% 
b iałka).  M oczn ik  k rw i  0.3%<>.

Dnia  20. IX. C iep ło ta  do  38.6° C. D z iecko  p rz y to m n e ,  sp o ­
kojniejsze,  m im o u t r z y m u ją c y c h  się  o b r z ę k ó w  odda je  w ięce j  m o­
czu (360 cm 3).
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K r z y w a  c iep ło ty  i t ę tn a  H a l iny  B.

Dnia  24. IX. S tan  popraw y  t rw a .  R e f r a k to m e t r  l,s3478 (6.85 W 
b iałka).  K r e w  b a d an a  w y k a s u j e  H em o g lo b in y  45%. C z e r w o n y c h  
c ia łek  3,080.000. W sk a ź n ik  z a b a rw ie n ia :  0.73. B ia łych  c ia łek :  
9.100. W ie lo jąd rzas t .ych  obojętnoch lonn .ych :  56%. L im fo c y tó w
39%. P o s ta c i  p rz e jśc io w y ch  4fiu. E o zy n o c h ło rm y c h :  1%. P ły t e k :  
100.000. C z as  k r w a w ie n ia :  15 minut, k rz ep l iw o ść :  12 minut, k u r c z ­
l i w o *  sk rz e p u  lepsza .  R ę jy s t e n c j a  k rw in e k :  0 .38%— 0.34%. M o c z ­
nik: hSjCoo. C lio lęs te ry t ia :  l a/wV O d c zy n  W id a la  1 : 100.

M o cz  b e z  b ia łka .  W  osądz ie  p o jed y n c ze  ko m ó rk i  z łu szczo u e  
n a b ło n k a ,  n e r w o w e g o  i p o jed y n c ze  w a łe c z k i  szk l is te  o ra z  l e u k o c y ­
ty. C h lo rk i:  2.34%«. O d czy n  d w u a z o w y :  u jem ny.

B ra k  św ie ż y c h  p lam  na  sk ó rz e .  D a w n e  p la m y  barwikowe) 
zm ien ione  p rz e św ie c a ją  w  c o ra z  s ła b sz y c h  śladach .  N e k ro z a  b ło ­
n y  ś lu zo w e j  po liczka  usun ię ta  p rz e z  w a ł  zap a len ia  d e m a rk a c y jn e -  
go  —  p o z o s ta w i ła  św ie ż o  o c z y s z c z o n e  o w rzo d zen ie .

Dnia  27. IX. C iep ło ta  38.8". S ta n  d o b ry  p r z y  d o b re m  tętnię? 
i p o w ro c ie  łaknienia .  O d c zy n  W id a la :  1 : 500 dodatni .  O dczyn  
d w u a z o w y  m oczu  ujemny.,

Od 1. X. do 21. X. n a s tęp u je  n a w r ó t  c ie p ło ty ’, do  41" C. do ­
ch o d zą cy .  P o  11-dniowej g o rą c z c e )  c iągłej  K l-dn iow y  o k re s  w a ­
hań. N a w ro to w i  t o w a r z y s z ą  S ta n y  p o w tó r n e g o  zam ro cz e n ia ,  s e n ­
ności i o b ja w i  m ózg o w e .  R ó w n o c z eśn ie  w y s tę p u ją  o b ja w y  k i s z k o ­
w e  w  p ostac i  w o ln y c h  s to lcó w .  T ę tn o  szybk ie ,  a ry tm ia ,  h ipo­
to n ia  144. B r a k  z m i a n * ^ ?  s t r o n y  n e rek .  B ra k  o b j a w ó w  p lam icy  
W  m oc tu w y s tę p u je  1. X. o d c zy n  d w u a z o w y .

Z p o w o d u  o b ja w ó w  m ó z g o w y c h  i podn iecen ia  n e rw o w e g o  
w v k o n a n o  8. X. po [raz trzec i  n ak łu c ie  lęd ź w io w e ,  k tó r e  d a ła  Płyn 
ja sny* ,n iezapalny .  W  ce lach  leczn iczych  w s t r z y k n ię to  3 cm" płynu  
m ó z g o w e g o  podskórn ie .  9. X. dz iecko  znaczn ie  spoko jn ie jsze  — 
p rzy jm u je  p o k a r m y .

W  o k re s ie  w a h a ń  c ie p ło ty  o b s e r w o w a n o  o b ja w y  osłab ien ia  
m ięśn ia  s e r c o w e g o  w  p o s ta c i  zm nie jszonego  ciśn ienia  tę tn icz eg o  
i w y s tę p u ją c e j  t a c h y k ard j i ,  b ru i t  de ga lop  i a ry tm ji ,  k t ó r y m  t o w a ­
rz y s z y ło  o b w o d o w e  zz iębnięcie  cz ło n k ó w .  Z tego  p o w o d u  p o d a ­
w a n o  p r z e z  10 dni p o d sk ó rn ie  a d ren a l in ę  2 r a z y  dz iennie  po 0.5 
c m ’ ro z c z y n u  1 : 1000.

D nia  19. X. m a tk a  d z ieck a  (20-letnia) u m ie ra  w  3-cim t y ­
godniu c h o ro b y  na  dur  b r z u s z n y  w  Szp i ta lu  D z iec ią tk a  Jezus .

Od 21. X. do 1. XI. s tan  d o b ry  p r z $  p o w r a c a j ą c y m  a p e ty ­
cie, d o b ry m  śnie i d o b re m  sam opoczuciu .

Od 1. XI. do  8. XI. c iep ło ta  do  40.5" z p o w o d u  o b u s t r o n n e ­
go zap a le n ia  u c h a  ś ro d k o w eg o .  W  ty m ^S h m y m  czas ie  6. XI. wjfW  
s tą p i ła  ang ina  z L o ff le ro w sk iem i  l a sec zk a m i  w  p r e p a r a c i e  b e z p o ­
średn im  i w  c z y s te j  k u l tu rze .  Z r o p y  z  uszu  i ze  śluzu z n o sa  
w y h o d o w a n o  r ó w n ie ż  laseczk i  Lóff le row sk ie .  Z a s t r z y k m ę to  ^ s u ­
r o w ic y  3000 J.  A. i i zo lo w an o  dziecko .  Niemniej to o s ta tn ie  in te r ­
m ezzo "  p rzech o d z i  u dz iecka  s to s u n k o w o  lekko, nie odfc;jająć  ąię 
ujem nie  na  s tan ie  sił, a p e ty c ie ,  śnie i na  tętn ie.

Od dnia  9. XI. dz ieck o  w o ln e  o d -g o rą c z k i  p o w r a c a  z k a ż d y m  
dniem do z d ro w ia ,  o d z y sk u jąc  w e so ło ść .  15. XI. b a d a n a  k r e w  w y ­
kazu je  l im focy tozę  (4li,%)l P ł y t e k :  220.000 w  1 mm". Dnia 17. XI. 
dz iecko  o d chodzi  z d ro w e  do domu.

Dziecko* 3 - le tn ie  p r z y b y w a  do szp i ta la  w  15-ym .dniu c h o ­
ro b y ,  p rzeb ieg a jąc e j  w ś r ó d  .gorączk i ,  do 40° d o ch o d zące j , ;  i  o b r z ę ­
kami,  z k rw io m o c 2;en i , , .skąpem  m oczeniem , z o b jaw am i  m ó z g o w y ­
m i , S e n n o ś c i ą  p r z e r y w a n ą  s ta n am i  w ie lk iego  p o dn iecen ia  n e r w o ­
w e g o ,  w ś r ó d  w y m io tó w ,  n iep rz y to m n e .  N a  sk ó rz e  l iczne  petocie.  
•W jam ie  us tn e j  ogn isko  m a r tw ic z e  policzka. B a d an ie  p ły n u  m ó ­
z g o w e g o  u jem ne.  K rw io m o c z  z e lem en tam i n e rk o w e m i  i sk ą p ą  
cylindrurją, znaczny brak chlorków, brak odczynu dwuazowego.

B a d an ie  k rw i  s tw ie r d z a :  w y d łu ż o n y  cza s  k rw a w ie n ia ,  złą  k u rc z -  
l iw ość  sk rzep u ,  t ro inbopen ję ,  m eg a lo tro m b o c y to z ę ,  o b jaw  n a k łu ­
cia p ró b n e g o  K o cha  dodatni,  w ie ló ją d rz a s tą  neutrofil ję ,  c l io les te ry -  
t. unję, b ra k  azo tem ji,  obniżenie  w s k a ź n ik a  r c f r a k to m e ty c z n e g o .  
w z m o ż o n ą  o d p o rn o ść  k rw in e k  na  ro zczy n y » h ip o to n iczn e  soli, ujem 
n y  o d czy n  W ida la ,  u jem ne  p o s ie w y  k rw i  i p łynu  m ó zg o w eg o .

Na p o d s ta w ie  tej anaflizy m ie liśmy p r a w o  ro z p o z n a ć :  w p h r i  
lis  haem arhag ica . T h ro m b o p en ia  sy m p to m a iic a  R o zp o zn a n ie  to 
czyn i to  z ad o ść  p o t r z e b o m  a n a to m o p a to lo g ic zn y m ,  f izjopato log icz-  
n ym  i \vresXoie sy m p to m a ty c z n y m .  B r a k o w a ło  czegoś .  B r a k o w a ło  
tem u  ro zp o zn an iu  etjologji.  P l a m i c y  nie b y ł a  tak  d o m in u jącą  i za- 
późno  w y s tą p i ła ,  a b y  ją m o żn a  b y ło  u w a l a ć  za, p i e r y p t n ą  t. j. 
i d jo p a ty czn ą  (M. \y.-c r 1 li o f). W  dom u jej nie z a u w a ż o n o ,  d o ­
piero  w  szpita lu ,  gdzie  nie ro b i ła  w y b i tn y c h  p o s tę p ó w .  Zachodzi ło  
py tan ie ,  jaki jad patologiczny. ' p o w o d o w a ł  ten c iężki o b ra z 1,"choro­
bowy'.  Nie t ru d n o  by to  rozum ieć ,  ż.e jes teśm y' św ia d k a m i  c h o ro b y  
nie k o n s ty tu cy jn e j ,  ani ka tas t ro fy '  p rz e m ia n y  m aterj i ,  a lc ,* ż e ;m am y  
do c zyn ien ia  m im o n ie w y c z u w a ln e j  ś ledziony ,  z ciężką-^jpostacią 

Z a k a ż e n i a .  Ale j ak ieg o ?
G ro ź n y  s tan  c h o reg o  dz ieck a  W ym agał  s p r ę ż y s te j ła k c j i  le c z ­

niczej o p a r te j  na  ro zp o zn an iu  B b ja w o w e m .  ale  w y m a g a ł  ró w n ież  
szy b k ie j  decyzji  i orien tac j i  celem  r y c h łe g o  zam knięc ia  p ięfście-  
nia d ia g n o s ty c zn e g o  w  k ie ru n k u  etjologji ,  a b y  na  w y p a d e k  zejścia  
śm ie r te ln e g o  s ta n ą ć  z  pe łnem  ro zp o zn an iem .  W  takieli  w y p a d k a m i  
p o ż y te c z n ą  p o m o c ą  okazu je  się  b ły sk a w ic z n ie  p rz y to m n e  z o r ie n to ­
wanie  się w  i s tn ie jącym  chwilowo re p e r tu a rz e  p a n u jąceg o  genius  
cp id em icu s .  W  o k re s ie  ty m  p a n o w a ły  dw ie  g łó w n e  infekcje w  W a r ­
sz a w ie  w ś r ó d  dzieci t. i.: p łon ica  i dur  b rz u sz n y .  Za  p łon icą  nie 
o p ró c z  n e p h n tis  h aem orrhag icu  nie p rzem aw ia ło .  Z n am ien n y  by ł  
w  tern zapa len iu  n e rek  b r a k  H ro tem ji ,  k tó re j  w ta k  c iężkie j p o s t a ­
ci m q g g o w e j  nic pow in o  b y ło  b r a k o w a ć .  B r a k  b y ło  jak ichko lw iek  
ś la d ó w  arigiAłu, lub zap a le n ia  g ru c z o łó w  p o d sz c ź ę k o w y c h .  Z a  du- 
rem  b r z u s z n y m  nie p r z e m a w ia ł  ani o s t r y  p o c z ą te k  c h o ro b y ,  k t ó ­
ra  już 4-go d n ia1'd a ł a  inożnó^o lek a rzo w i  na  m ieśc ie  s tw ie rd z ić  
zapa len ie  n e rek .  B r a k  b y ło  su c h e g o  języ k a ,  o b rz ęk u  śledziony ,  
b ra k  o d czy n u  d w u a z o w e g o  m oczu ,  a  w re sz c ie  — h e m o k u l tu ra  
i p o s iew  p łynu  m ó zg o w e g o  na  żółci  b y ły  u jemne. Nie z an iech a li ś ­
m y  teg o  '■•poszukiwania w  k ie ru n k u  d u m ,  bo  jak k o lw iek  w y w ia d y  
rodz inne  nie s y g n a l iz o w a ły  nam  z ak a że n ia  d u r o w e g o  w  dom u c h o ­
re g o  dz iecka ,  to jed n a k  a d r e s  d z ie ck a  w s k a z y w a ł  ulicę, k t ó r a  nam  
w  czas ie  osta tn ie j  k am pan j i  d u rp w e j  d w o je  c h o ry c h  d o s ta rcz y ła .  
Nic w ię c  dz iw n eg o ,  że  w  k o n se k w e n c j i  pom ni także  na  to, jak  ę z ę - • 
s to  o d czy n  W id a l a  p ó źn o  w y s tę p u je  i jak  h e m o k u l tu ra  t y lk o łw  s a ­
m y m  p o czą tk u  c h o r o b y  daje  w y n ik i  do d a tn ie  —  uciek l iśm y  się do 
w y k o n a n ia  p o s iew u  m o czu  ja ło w o  cew n ik iem  'gebranego  P o s ie w  
m oczu  w  7-ym  dniu p o b y tu  c h o re g o  w  szpita lu,  a  22-im dniu c h o ­
r o b y ,  d a ł  natn w y n ik  dodatn i  i z a ra z e m  z a m k n ą ł  o b r ę c z  w ą tp l i ­
w o ś c i  roz-poznawczcj,  co do etjologji  zap a len ia  m e re k  i s k a i ^ j f  
k rw o to c zn e j .

O d c zy n  a g lu ty i i a c j jn y  W id a la  — jak  t o y z r e s z t ą  by 'w a  — 
m imo z a c h o w a n ia  c iągłej  czujnośc i  z naszęT  s t r o n y  — w y s tą p i ł  
b a rd z o  późno, bo  dop iero  w  32-im dniu c h o r o b y  w  w y s o k o śc i  
1 : 500. Z aw ie s in a  nie b y ł a  w inna ,  bo  k o n tro low al iśm y '  n a sz e  o d ­
c z y n y  w  innej p r a c o w n i  b ak te r io lo g iczn e j  z term sa m em i  w y n ik am i.

W  ślad  za  ustepu.iącem zap a len iem  k r w o to c z n c m  n e fe k  u s tę W  
powały- ob jaw y ' p lam icy  k rw o to c zn e j)  W  29-ym dniu c h o ro b y  n o tu ­
je h is to r ja  c h o ro b y  s tan  k r w i  ze  z n a c z n ą  p o p r a w ą  u p rzedn io  
s tw ie rd zo n e j  m a lo p ły tk o w o śc i .

W jakim stopniu opisana przez nas matoptytkowość jest 
w danym przypadku godną sygnalizowania nie zdajemy sobie do-
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k ladn ie  s p r a w y ,  bo  n ao g ó ł  n iew ątp l iw ie  m a ło  u w a g i  ze  s t r o n y  le ­
k a r z a  z a p r z ą t a ła  d o ty c h c z a s  s p r a w a  w a h a ń  i lo śc io w y ch  p ły te k  
w  p rzeb ieg u  d uru  b rz u szn e g o .  K o m u n ik a t  mój m oże  będzie  s k r o m ­
ny m  p r z y c z y n k ie m  do t eg o  zagadn ien ia .  B e c k  z Tiib ingen n ie­
d a w n o  ogłosił  w yn ik i  sw o ich  b ad ań ,  z k tó r y c h  w y n ik a ,  że w  p r z e ­
biegu n iek tó ry ch  ch o ró b  z a k a ź n y c h  dz iec ięcych  na  sz c zy c ie  go ­
rączk i  w y s tę p u je  b a rd z o  c zę s to  t ro m b o p en ja .

G u i n o u og łos i ł  o b s e r w a c ję  k rw o to c z n e g o  zap a len ia  n e rek  
u 10-letniego dz ieck a  c h o reg o  na dur  b r z u s z n y  ,, w  p rzeb ieg u  p la ­
m icy  w y s y p k o w e j  z  n a w ro tam i" .  Zdan iem  a u to ra  „ p u r p u ra  u ła tw i­
ła  s c h o rze n ie  n e r e k  w  d u rz ę  b rz u s z n y m " .

Jeże l i  m ożl iw e  jes t  p rz y p u szc z en ie ,  że  m a lo p ły tk o w o ś ć  z ja ­
w ia ć  sie  m oże  p rz e j ś c io w o  i n ie s p o s t rze że n ie  w  p rzeb ieg u  niejednej 
zak a źn e j  c h o ro b y ,  jak to chce  B e ck  w  Tiibingen, — to w  k a ż d y m  
razie  w y s tą p ie n ie  p lam icy  u dz iecka ,  k tó re  n igdy  p rz e d te m  na 
ż ad n ą  sk a z ę  k r w o to c z n ą  nie z ap a d a ło ,  n a le ż y  do osob l iw ośc i ,  k t ó ­
ry c h  się c zę s to  nie sp o ty k a .  R z u ca  ona św ia t ło  na  c iężk o ść  s a m e ­
go z ak a ż e n ia  d u ro w e g o  w  sp o s t r z e g a n y m  p rz y p a d k u .  Że z a k a ż e ­
nie b y ło  z łoś liw e  — ś w ia d c z y ły  ró w n ie ż  o b ja w y  m ó z g o w o - n e r w o -  
w e ,  k tó re  nie ty lk o  z p o czą tk u  c h o r o b y  się u t r z y m y w a ły ,  a le  tak ż e  
w  czas ie  n a w r o tu  g roźn ie  się  m a n i f e s to w a ły  i sk ła n ia ły  n as  do 
k i lk a k ro tn eg o  p ró b n e g o  nak łuc ia .  Nie —  azo tem ja ,  bo  w sk a ź n ik  
m oczn ika  su r o w ic y  k rw i  na  s z c zy c ie  nep h ritis  w y n o s ił  zaledw ie
0.20'Vno, ale t ru ją ce  dz ia łan ie  to k sy n  z a r a z k a  d u ro w eg o  na  układ  
n e rw o w y  było p rz y c z y n ą  ko le jnych  s ta n ó w  z am ro czen ia ,  senności,  
wym io tów , delir jów i niepokoju.  O b ja w y  te to w a r z y s z ą c e  z p o c z ą t ­
ku c h o ro b y  zapaleniu  nerek , r a z  u s tą p iw sz y ,  p o w ró c i ły  z nowern 
nasi leniem  pow tórn ie  w  czasie  n aw ro tu ,  k ied y  nie by ło  już ś lad ó w  
zap a len ia  nerek . Za  tern wreszcie ,  że  zak a że n ie  by ło  ciężkie, p rz e ­
m aw ia  t r a g ic z n y  fakt  ró w n o c ze sn e g o  osie rocen ia  dz iecka  z p o w o ­
du tego  s a m eg o  duru ,  n a  k tó ry  m atk a ,  tn łoda  silna osoba w  20 
dni po oddaniu  dz iecka  do szp ita la  sa m a  z a p a d a  i w  t r z y  tygodn ie  
później u m iera  mimo opieki szpita lnej.

N e p h ro typ h u s  jes t  w ielką  rz ad k o śc ią  w  klinice d u ru  b r z u s z ­
nego u dzieci . Daje  tem u w y r a z  tak  d o św ia d c z o n y  k l in icys ta ,  jak 
H u t i i r e ł  w  dziele sw o je m :  ,,Lcs m alad ies  des  e n fan ts"  w  r o z d z ia ­
le, t r a k tu ją c y m  o ciurze i o jego powikłaniach..  Dali tem u  ró w n ie ż  
w y r a z  nasi  klinicyści P ro f .  M i c h a ł o w i c z  i Doc. S z e n a j c h ,  
k tó r z y  ro z p o rz ą d z a ją c  w ie lk icm  d o św ia d c ze n ie m  klinicznem p o d ­
k reś la l i  w  dy sk u s ji  na  posiedzen iu  k l in icznem  w  T ow .  P e d ja t r y c z -  
nem  rz a d k o ść  d e m o n s t ro w a n e j  o b se rw ac j i .

\V piśmienniełtwie f ran cu sk iem  M o n t m o 11 i n ogłosi ł  4 
p rzy p ad k i ,  A d a  m ró w n ie ż  4.

I nie ty lk o  w  pediatri i ,  a le  tak ż e  w  klinice d o ro s ły c h  — 
o b ra z  d u ru  n e r k o w e g o  jes t  r zad k im  fenom enem . Ś w ia d c z ą  o tern 
sk ą p e  a z a w s z e  sk w ap l iw ie  n o to w a n e  p o jed y n cze  ro z p ró s z o n e  
o b c s c rw a c je  w  piśm iennictw ie .  Ś w ia d c z y  o tein w y m o w n ie  opinia 
r e k to r a  G I u z i ń s k  i e g o, k t ó r y  na  posiedzen iu  W a r s z .  T ow . 
Lek. z ab ie ra jąc  g los w  dysk u s ji  z okazji  de m o n s tra c j i  op isan eg o  
p rz y p a d k u  s tw ie rd z i ł ,  że  w  sw o je j  p rz e sz ło śc i  k l in iczne j  ty lk o  
r a z  j e d e n  sp o s t r z e g a ł  n ep h ro typ h u s  u doros łego .

\V  op isanym  p rz y p a d k u  z as łu g u ją  tak ż e  n a  u w a g ę  dw ie  
okoliczności  n a tu r y  t e ra p eu ty c zn e j .  A m ianow ic ie  f a k t  k o r z y s tn e g o  
z a s to s o w a n ia  u c h o re g o  dz ieck a  (8. X.) au to l iąu id o - te rap ji  sp o s o ­
bem  Z ie l ińskiego i fak t  z b aw ie n n eg o  leczen ia  s tanu  hipotonii  p rz e z  
sz e re g  10 dni za  p o m o cą  a d ren a lin y  (od 12. X.— 22. X.).

W ia d o m o ,  że od  roku  1917 donosi  K azim ierz  Zie liński o sk u ­
tec z n y c h  w y n ik a c h  s to s o w a n ia  au to l iąu id o - te rap ji  s zczegó ln ie  w  kli­
nice  d u ru  p lam is teg o  p rz e c iw d z ia ła ją c  s ta n o m  p o dn iecen ia  uk ładu  
n e r w o w e g o  i o b jaw o m  o p o n o w y m ,  a n a w e t  s e r c o w y m .  W  p r z y ­
p adku  n a sz y m  po z a s to s o w a n iu  z a s t r z y k n ię c ia  p ły n u  m ó z g o w e g o  
podskórn ie ,  sp o s t rz e g a l iśm y  uspoko jen ie  d z ieck a  i zdo lność  p r z y j ­
m o w a n ia  p o k a rm ó w .

O p ró c z  nasi lenia  o b ja w ó w  m ó z g o w ó - n e r w o w y c h  w  czasie  
n a w r o tu  sp o s t rz e g a l iśm y  tak ż e  o b ja w y  zn ac zn e g o  o s łab ien ia  m ię ­
śnia s e r c o w e g o  w  p ostac i  sp ad k u  ciśn ienia  tę tn iczeg o ,  k tó re  po  
p o d a w an iu  a n a l e p ty k ó w  i d igałenu  nic u lega ło  p o p ra w ie  i n ie ­
w ą tp liw ie  g roz iło  k ażd e j  chwili  .nag łą  śm ie rc ią" ,  . t a k  z n an ą  k a ż ­
demu lek a rzo w i  w  p rzeb ieg u  c iężk iego  d u ru  b rz u szn e g o .  M yo- 
card itis  i o b jaw y  z ap ad u  i nagłe j  śmierci w przebiegu d u ru  b rz u sz ­
nego  zn an e  od czasu  p ie rw szy c l i  pub l ikacy j  z r. 1869 i 1875 D i c u- 
l a f o y  i H a y e m a  p o ru sz a ją  jeden z  n a jc ie k a w s z y c h  d r a m a tó w  
tego  z ak a ż e n ia  i s t a n o w ią  za  o b s z e rn y  rozdzia ł ,  a b y  go  w  tej 
n o ta tc e  p o ru sz ać .  Chodzi  mi ty lk o  o z az n aczen ie ,  że  w  g ro ź n em  
n ie b e zp ie cz eń s tw ie  o b s e r w o w a n e g o  brutt de  ga lop , a ry tm j i ,  ta- 
c h y k a rd j i  i o b w o d o w e g o  zziębn ięc ia  c z ło n k ó w  w  czas ie  n a w r o tu  
duru  b r z u sz n e g o  u n a sz e g o  3-le tn iego  dz iecka  —  z as to s o w a n ie  
p rz ez  p rz ec ią g  10 dni 2 - r a z o w y c h  in jekcy j  a d re n a l in y  —  p o d t r z y ­
m ało  szczęś l iw ie  akcję  s e r c a  i p r z y c z y n i ło  się  p ra w d o p o d o b n ie  
do uchy len ia  m o rtis  sub itae  w tyfusie.

W  ty m  sa m y m  sezonie  d u ru  sp o s t r z e g a l i ś m y  ró w n o c ze śn ie  
d rug i  niemniej in te re su jąc y  sw o jem  pokrew ieńs tw em , jakko lw iek

znaczn ie  ł ag o d n ie js zy  i n iew innie jszy ,  p rz y p a d e k  p y c lo c y s tic is  
w  p rzeb ieg li  du ru  b rz u sz n e g o  u dz iecka  4-letniego.

M a r jan  Śl. lat  4. Nr. 17942. —  P r z y p a d e k  d e m o n s t r o w a n y  
na  posiedzen iu  Klin. Pol .  T o w .  P c d ja t r .  dii. 6. X. 1926 r. —  p r z y b y ­
w a  do S zp i ta la  K aro la  i M arj i  dn. 9. IX 1926 w  7-ym  dniu c h o r o ­
by ,  z p o w o d u  t rudnośc i  w  b o le sn em  o d d aw an iu  m oczu ,  k t ó r y  jest  
chw ilam i k r w a w y ,  i z p o w o d u  g o rą cz k i  t rw a ją c e j  od tygodn ia .

B ad an ie  s tw ie r d z a  d o b ry  s tan  ogólny ,  z u p e łn ą  p rz y to m n o ść ,  
b r a k  zmian ze  strony- j a m y  n o s o w o g a rd lo w e j ,  płuc, s e rc a ,  n ie ­
z n a c z n y  o b rz ęk  z pod łuku  m iękko  w y s ta j ą c e j  ś ledz iony ,  język  
w i lg o tn y ,  tę tno  120, c iep ło ta  od 38.2— 39.6", łakn ien ie  u pośledzone ,  
sen  do b ry .  J e d y n y m  si lnym p o d m io to w y m  o b ja w e m  c h o ro b o w y m  
jes t  p a rc ie  na  m o cz  i bolesno.ść pod k on iec  k a żd e g o  o d d a w an ia  
m oczu. P r z e d m io to w e  dod a tn ie  b ad an ie  w y k a z a ł o :  p o d w y ż sz e n ie  
c iep ło ty ,  o dczyn  P i r ą u c t a  dodatni ,  o b iek ty w n ie  ś tw ie r d z a ln ą  bo- 
lcsność  dolnej częśc i  b rz u c h a  i m iękką  m ac a ln ą  śledzionę.  R o zb ió r  
m oczu:  m c c z  k w a ś n y  1.008, na  p rz e m ia n y  ja s n y  i m ę tn y ,  ś lad  b ia ł ­
ka  0.08°/oo, kw . m ocz. p rz y  b e z p u ry n o w e j  diecie 4.40°/oo. C h lo rk ó w  
2.5'7oo. Ś lad  urobilinogenu. W  o sad z ie :  c z e r w o n y c h  k rw in e k  do 
10 w  polu w idzen ia ,  p o jed y n cze  l e u k o c y ty  do 8 w  polu w idzenia ,  
z łą cz o n e  k o m ó rk i  p ę c h e r z y k o w e  i m icdn iczkow e ,  p a s m a  śluzu, 
b a k te r jc .  Nieliczne sole m o cz an ó w .  O d c zy n  d w u a z o w y  u jem ny.  
K re w :  h em o g lo b in y  50°/o, c z e r w o n y c h  c ia łek  4,550.000, b ia ły c h  
c ia łek  15.400, w ie lo ją d rz a s ty c h  l e u k o c y tó w  77"/o, l im focy tów  22"/o, 
p os tac i  p rz e jśc io w y ch  3'%. R efr .:  1,3481 (7.06"L b ia łka )) .  L ep k o ść  
1 : 4. R e sy s te n c ja  k rw in e k  na  r o z c z y n y  h ipc ton iczne  0.44— 0.38"/o. 
M ocznik  0.25"/™. K w as  m o c z o w y  3 miligr."/o. C h o le s te ry n y :  T/on. 
O d c zy n  W id a la :  1 : 40. P o s ie w  k rw i :  ja ło w y .

Na p o d s ta w ie  tego  b a d a n ia  i to w a r z y s z ą c y c h  o b ja w ó w  r o z ­
p o zn an o :  P y e lo c y s t i t is  in fec tio su . Ze w zg lędu  n a  u p o rczy w e ,  bo­
lesne  parcie  na m ocz  p o d e j r z y w a n o  m ożliwość  is tn ienia  sk ry te j  k a ­
m icy  i w  tym  celu p o d d a n o  c h o re g o  sk o m b in o w a n e m u  bad an iu  
c b u r ę c z n c m u  od s t r o n y  p o w ło k  i r ó w n o c z e śn ie  od o d b y tn ic y ,  sp o ­
s t r z e g a n o  baczn ie  poszczeg ó ln e  po rc je  m oczu  w  k ie ru n k u  kam ien i  
a  w r e s z c ie  po d d an o  bad an iu  ro c n tg e n o lo g ic zn e m u  okolicę  p ę c h e ­
rz a  i m o cz o w o d ó w .  W s z y s tk ie  te  m e to d y  b a d a n ia  nie d a ły  d o d a t ­
n iego  w yn ik u .

15. IX. T em p. 37.2"— 38.5". T ę tn o  120 m ia ro w e  d o b rz e  n a ­
pięte. P o d  w p ły w e m  z a s to s o w a n y c h  o b ja w o w y c h ,  z w y k ły c h  ś r o d ­
k ó w  leczn iczy ch  — bóle  w  cza s ie  m o czen ia  ustępują .  S ta n  o gó lny  
d z ieck a  d o b ry .  Ś ledz iona  m aca ln a .  B ra k  o b ja w ó w  k isz k o w y c h .

17. IX. T em p.  w a h a  się od 36.8"— 36.6". S ta n  o g ó ln y  d o b ry .  
S to lec  s ta ły .  M ocz  o c. g. 1.005. B e z  b ia łka .  K w asu  m ocz.:  3°/oa. 
W  osadz ie  p o j e d y n c z e  k rw in k i  c z e r w o n e  i z lu szc zo n e  k o m ó rk i  
m icd n icz k o w e  i p ę c h e rz o w e  o ra z  n ieliczne l eu k o c y ty .  O d c zy n  
d w u a z o w y  u jem ny.  O d c zy n  W id a la  1 : 100. P o s ie w  m oczu  n a  ż ó ł ­
ci daje  k u l tu rę  la s e c z e k  E b e r th a  a g lu ty n u ją ę y c h  z su ro w ic ą  w y ­
so k o  a g lu ty u u jącą .  R o z p o zn a n o :  dur  b rz u szn y .

20. IX. C iep ło ta  no rm alna .  Ś led z io n a  m ac a ln a ,  m iękka .  B ra k  
o b ja w ó w  p ę c h e rz o w y c h .  M o cz  b ez  zm ian  p a to log icznych .  O d c zy n  
d w u a z o w y  u jem ny.  O d c zy n  W id a la  1 : 200. (18-y  dzień c h o ro b y ) .

D a lsz y  p rz eb ieg  c h o r o b y  nic da je  ż a d n y c h  p ow ik łań .  Z d ro ­
wienie  o d b y w a  się norm aln ie .  L c u k o c y to z a  us tępu je .  O b ja w y  pę- 
c h e rz o w o -m ie d n ic z k o w e  nie p o n a w ia ją  się.

W  czas ie  p o b y tu  dz iecka  p r z y b y w a  jego  r o d z e ń s tw o  8-let- 
nia s io s t ra  w  dniu 18. IX. z t y p o w y m  dość  c iężkim  dure tn  b r z u s z ­
nym . w o ln y m  od p o w ik łań  d ró g  m o c z o w y c h .  Oboje  r o d z e ń s tw o  
w y le cz en i ,  o p u sz c za ją  szp ita l  21. X. 1926.

4-letnie  dz iecko  p r z y b y w a  w  czas ie  p anu jące j  endem ji  t y ­
fusu b r z u s z n e g o  z o b jaw am i  zapa len ia  p ę c h e rz a  i m ied n iczek  n e r ­
kowych.,  z o b rzęk iem  śledz iony  i z c iep ło tą  do 39.6" d o c h o d zą cą ,  
p rz y  d o b ry m  s ta n ie  ogó lnym . P o  tygodn iu  p o b y tu  c iep ło ta  z a c z y n a  
w a h a ć  się  m iędzy  37.2" a 38.5" a r ó w n o c z e śn ie  u s tęp u ją  o b ja w y  
p y e lo c y s ti tis .  W  14-ym dniu c h o r o b y  o d c zy n  W id a la  ł : 100, p o ­
s ie w  m o czu  na  żółci — s tw ie rd z a  o b ecn o ść  p r ą tk ó w  d u ro w y c h .  
W  18-ym dniu c h o ro b y  o dczyn  W id a la  1 :200  dodatni.  R o d z e ń ­
s tw o  z a p a d a  ró w n ie ż  na  dur  b rz u sz n y .

P r z y p a d e k  ten  jes t  in te re s u jąc y  ze w z g lę d u  na rzadk i  p o ­
c z ą te k  c h o ro b y .  P r z y  d o b ry m  s tan ie  o g ó ln y m  i g o rą c z c e  o to rze  
n i e ró w n y m  w y s tą p ien ie  na  p i e r w s z y  p lan o b ja w ó w  p ę ch e rzo w y m i  
m o g ło  m a s k o w a ć  z ł a tw o ś c ią  is to tę  w ła ś c iw e j  infekcji.  T y lk o  o k o ­
liczność,  że z n a jd o w a l iśm y  się w ła śn ie  w  sezon ie  t y fu so w y m ,  k a ­
z a ła  n am  na  w sze lk i  w y p a d e k  p r z e p r o w a d z ić  ag lu ty n a c ję  su ro  
w ic y  c h o re g o  z z aw ie s in ą  d u ro w ą .  J a k k o lw ie k  b a d an ie  nasze  
w  k ie ru n k u  k a m ic y  p ę c h e rz o w e j  b y ło  u jem ne,  nie u leg a  w ą tp l i ­
w o śc i ,  że  m yśl  o lith iasis  b y ła  i dz iś  po  w y le c z e n iu  dz ieck a  jest 
jeszcze  uzasad n io n a .  W  p r a c y  mojej o k a m ic y  p ę c h e rz o w e j  p r z y ­
ta c z a m  p r z y k ła d y  iak ł a tw o  n iep o s trz eż e n ie  w y ś l i z g n ą ć  się m oże  
z r ą k  n a sz y c h  w c z e s n e  ro z p o zn a n ie  k a m ic y  n dzieci i jak dużo 
na to s k ł a d a ć  się  m o że  okoliczności .  J eże l i  n iem a  w ą tp liw o śc i ,  że 
c z ę s t ą  p r z y c z y n ą  k a m ic y  p ę c h e rz a  ż ó łc io w e g o  u d o ro s łe g o  b y w a  
k ied y ś  p rz e d  la tam i p r z e b y ta  infekc ja  d u r o w a  i jeżeli  s p r a w a  ta
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b y ła  t e m a te m  p r a c y  lek a rz y  L y o n sk ich  P  e h u la C h a  r i t ć 
i B e r t o  y e  —  to nic jes t  ró w n ież  w y k lu c zo n e ,  ż ą  ź ró d łem  n ie ­
jed n eg o  w  w ieku  późn ie jszym  s tw ie rd z o n e g o  k am ien ia  p ę c h e r z y  
w e g o  m oże  b y ć  p rz e b y te  pyelro c y s ti l is  na  tle z a k a że n ia  d u ro w e g o .

P y e to c y s tit is  w  p rzeb ieg u  du ru  b rz u sz n e g o  nie n a le ż y  d^i 
po w ik łań  c zę s ty ch .  M erq u io  ogłosił  o b se rw a c ję  zapa len ia  miedni- 
c ze k  n e r k o w y c h  i p ę ch e rza ,  k tó re  w y s tą p i ło  \y V k  m ie s ią ca  od 
p o czą tk u  c iężk iego  d u ru  b r z u sz n e g o  i k tó re  t r w a ją c  2 m ies iące  z a ­
k o ń c zy ło  się  w y z d ro w ie n ie m

P iś m ie n n ic tw o .

V . H  u t i n c  1: L e s  m n k u lie s  d e s  e n u m ts .  P : i : i s  1 W J. —  C a r  11 o  t, 

L  i li e r  t e t  B  a  r i ć t y :  P a r i s  M ć d . N r . 39. 1926. —  B e c k :  M o n a ts c ii .  f. 
K in d . B d . 29. H . 6. S .  673. 1925. —  Z i e l i ń s k i  K -: O a z .  L e k .  N r . 29, 1917. —  

T e n ż e :  B e r i .  K lin . W o c li .  N r  10. 191N. —  T e n ż e :  P a r i s  M ć d ic . N r . 3S, 1926.

Dr. Alfred  JANIK. L w ó w .

D w a c iek a w e przypadki przepukliny.

Z K lin ik i Chirurgicznej. K ierow nik : P rc f. Dr. H. S c h r a m m .

Ja k  c ie k a w e  a  z a ra z e m  tru d n e  do ro z p o zn a n ia  z d a rz a ją  się 
pęsiepukliny ś w ia d c z ą  niżej p r z y to c z o n e  d w a  p rz y p ad k i :

1). 47-lctnia k ob ie ta  p c d a l f iS że  p rz e d  3Q la ty  m ia ła  w  p r S  
w e j  pachw in ie  guz, k tó ry  po kilkuletniej  (Tbmiosci znikł b ez  ż a d ­
n e g o  leczenia.

P r z e d  i c z t e r e m a  m ie s ią g u n i  c h o ra  u d e r z y ła  się w  b rzuch ,  
p o eżem  u k a za ł  się  w  tej sam ej  pachw in ie  guz. k tó ry y w ^ p rz c c ią g u  
k ilku dni dćiż .edł do  w ie lkośc i  pięści.

^LktM oaas b a d an ia  s tw ie rd z o n o  w  o b ręb ie  w a rg i  s ro m o w e j  
dużej,  guz  w ie lkośc i  i k sz ta ł tu  jaja  gęsiego,  tw a r d y  nic bo lesny .

' «> ■

PrzJ-p. 1. 
S c h e m a ty c z n y  p rz ek ró j  guza.

0 w y p u k u  s t łu m io n y m , d o b rz e  p rz e s i lw a K y ,  w z g lę d e m  pod łoża
1 slcóry,  nie zm ien ia jący  się  p r z y  zmianie  p o ło że a ia  i dz ia łaniu  
t łoczni  b rz u szn e j ,  m ' . ■ . ■

R o zp o zn a n ie :  w łó k n iak  w ią z a d ła  o b łeg o  (lig. T m T /s ) .
P r z y  zab ieg u  znalez iono  lity guz, k tó r y  da ł  się z ła tw o śc ią  

t ddzielić  od o toczen ia ,  d o sz e d łszy  jednak  do jego  g ó rn eg o  b ieg u ­
n a  z a u w a ż o n o ,  że p os iada  011 s z y p u lę ,  b ieg n ą cą  ku z e w n ę t r z n e m u  
p ierśc ien iow i  p a c h w in o w e m u .  S z y p u łę  tę n ac ię to  i o k a za ło  się, że 
jest  to k a n a ł  ś r e d n ic y  ok. 0.5 cm. w y ś c i e l m y  o t r z e w n a ,  łą c z ą c y  
się od  g ó r y  z w o ln ą ^ ja m ą  b rz ijązna ,  od dołu zaś  k o ń czy ł  ^ ię  ś le ­
po tuż  pońizbj zw n.  p ie rśc ien ia  pącliw.,  g ra n ic z ą c  ze  w s p o m n ia ­
n y m  guzem .

W s p o m n ia n y  k a n a ł  p o d w ią za n o ,  jak z w y k łą  szy jk ę  p r z e p u ­
k l inow ą,  i p rzec ię to ,  u su w a ją c  czę ść  te g o  k an a łu  w r a z  z pjuzffln.

P o  przec ięc iu  g uza  .okazało  s i ę , j ź e  sk ła d a  się  on z tkank i  
łącznej ,  m ające j  w  ś ro d k u  w y g l ą d  g ą b c z a s ty  i b r o n z o w y ,  al^pa 
o b w o d z ie  zbity ,  jasny.

B a d an ie  d ro b n o w id .  w y k a z a ło -  m łodą ,  obficie u n a cz y n ió n ą  
tk a n k ę  łąc zn ą  w  ś ro d k u  g u z a  i s t a r s z ą  szk l is to  z w y ro d n ia łą

w  p a r t iac h  o b w o d o w y c h .  B a d an ie  s k r a w k ó w  w z ię ty c h  z g ra n ic y ,  
g uza  i k an a łu  nie w y k a z a l ę f o b e c n o ś c i  ś ró d b łe n k a .

J a k  m o żn a  sobie  w y t łu m a c z y ć  p rz e b ie g  s p r a w y ?
C h cąc  ją t łu m a c z y ć  zgodnie  z w y w ia d a m i ,  n a le ż y  p r z y jM j  

•ż(y.u tej chórek iatiiiat w  m łodośc i  canalis N uckii apertiis, k tó ry  m o ­
że n a w e t  uległ na  pew ien  ćża s  w  sw e j  częśc i  d o ś r o d k o w e j  z a ­
rośnięciu ,  p o w o d u ją c  w y tw o r z e n ie  się  z odc inka  o b w o d o w e g o  
w o d n i a k a  (h y d w e e le  inu liebris), w  postaci g u l g  o ff ltórym 
c h o ra  w sp o m in a .  W o d n ia k  m ógł później zn iknąć  sam ois tn ie ,  p rzez  
roso-rbeję p ły n u  lub przeb ic ie  do  jam y  b rzu szn e j ,  a b laszk i  o t r z e w ­
n o w e  w y r e s t k a  p o c h w o w e g o  u leg ły  zlepieniu. T ak ie  p rzy p ad k i  
n ie je d n o k ro tn i e , o p isy w a n o .  W  R t a t n i c h  zaś  czasacl i  na  tle  u razu  
p rz y sz ło  do  pęknięcia  b laszk i  w y r o s tk a  z lffii t .ępowym k r w o t o ­
kiem m ię d z y  zlepione blaszki.  M asy  s k r z e p o w y  u leg ły  o rgan izac j i  
da jąc  o b j a w y  guza. u sa d o w io n e g o  w  na jn iższe j  częśc i  w y r o s tk a  
p o c h w o w e g o  t. j. w  zak re s ie  w a r g i  s ro m o w e j  dużej.

K rw o to k  do w o r k a  p r z e p u k l in o w e ™  i w y r o s tk a  p o c h w o ­
w e g o  jes t  s p r a w ą  b a r d z o  rz ad k ą .  W  p r z y to c z o n y m  p r z y p a d k u  za 
k r w o to k ie m  z n ast,ffi>ową o rg an izac ja  s k r z e p ó w  p r z e m a w ia  szy b k ie  
w y t w o t z e n i c  się guza,  b r o i m i w c  z ab a rw ie n ie  jego częśc i  ś ro d k o ­
wej  i p o s tę p o w a n ie  o rgan izac j i  cd  o b w o d u  (od ścian w y r o s tk a )  
ku ś rodków i.

2). C h o r S  zgic-siła sie  do kliniki z -g u ze jr i ,  w ie lkośc i  dużej 
dyni,  k tó re g o  ś z e ro k a  sziypuła leża ła  w  praw>rej pach w in ie  poniżej 
w ię z a d ła  P o u p a r t a ,  a ca ło ść  - z w i s a ł a  ku do łowi,  s ięga jąc  do jed ­
nej t rzec ie j  dolnej uda. O uz  ten  b y ł  k sz ta ł tu  n ie ró w n o m iern e ® !^  
p o w ie rzch n i  n ie rów ne j ,  miękki, c l ie łbocząey ,  o s t łu m io n y m  w y ­
puku, nie z m n ie jsza jący  się p rz y  ucisku i leżen iuB Skórb ,  na  guide 
c i e n k a , R y ł y  znaćzn ie  ro z sz e rz o n e .  U p o d s t a w y  g u z a  nie s t w i e r ­
dza ło  sie  ż a d n e g o  ro z s tęp u  ani b r a m y  w ejśc ia .

G uz  ten, jak tw ie rd z i  ch o ra ,  w z r a s t a ł  s to p n io w o  j fw j  przeft. 
l&iągu t rae ch  lat , nie da jąc  ż a d n y c h  dolegliwośc i ,  p ró c z  tegb , że 
p r z e s z k a d z a ł  w  prac;\ i chodzeniu .

W  znieczuleniu  m ie jsco w em  okro jono  sz y p u łę  g u z a  elip­
tyczn ie ,  i p o c zę to jo -d d z ie lać  od o toczen ia ,  p o d c za s  c że g o  śc iana  
g uza  p ęk ła  i w y la ło  się  z n iego  około  aiedm litr. ja s n o -su ro w icz e g o  
pły.nu.

(D..gladajacĘ^"iętrze g uza  s tw ie rd zo n o ,  że m a się  do c z y n ie ­
nia z p rzep u k l in a  u d o w ą  o b a r d z o  w ą sk ie j  b ram ie  i s zy p u łę  p r z e ­
puklinow ej,  z k t ó r e j t z w i s a ł a  do  św ia t ła  w o r k a  m ała  część  sieci,

Pr jy /p .  2.1

p rom ien is to  ro z ło żo n e j  i zoesnię te j  ze śc ian ą  w o rk a .  Je j  n aczy n ia  
w y k a z y w a ł y  z n aczn e  krozszefrzenie.

J a k  w y t ł u m a c z y ć  m ech an izm  p o w s ta w a n ia  tegp  rzad k ieg o  
iPĆwiklania p rz ep u k l in y ?

N a leży  p rz y p u sz c z a ć ,  że p r z e d  k i lkom a la ty  p o w s ta ła  p r z e ­
puklina  sieciowa,,  z n a s ię p o w e m  z rośn ięc iem  ze śc ianą  w o r k a
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przep .  i e la s tycz i iem  śc iągn ięc iem  się b r a m y  w ejśc ia .  W o b e c ' ' t e g o  
p r z y sz ło  do uc isku n a cz y ń  sieci i znmaznego i cli r o z sze rz en ia ,  
n a s tę p s tw e m  z a b u rz o n e g o  k r ą ż e n ia  b y ło  p rz e s ią k a n ie  p ły n u  su ­
ro w ic z e g o  do ś w ia t ł a  w o rk a ,  gdzie  sTOpniowo. się z b ie ra ł  nie 
b ę d ą c  z jak ichś  powffdó w  w c h ła n ia n y  p r z e z  ś ró d b ło n e k  e t r z e w n y  
p rzepukl iny .

W sp o m n ia n y  p łyn  nie d a w a ł  się  f oidprowadzić  do jarny 
b rzuszne j ,  p o n ie w a ż  u sa d o w io n a  p r z y  ujigiu szyjk i  sieć co fa ła  sjffl 
pod n a p o rem  płynu  i łżarnykała  na k sz ta ł t  w e n ty la  św ia t ło  szyjki, 
a r ó w n o c z e śn ie  s a m a  nie da ła  się o d p ro w a d z ić ,  p o n iew aż  b y ła  
p rzyrcś .n ię ta  do  w o rk a .

Zbie ran ie  się p łynu  s u r y w ic z t ^ b  w  w ę r k u  p rzep .  na  tle 
( ( sznurow ania  sjeci p rz ez  b r a m ę  o p i sy w a n o  n ie jednokro tn ie .

N a sz  p r z y p a d e k  jes t  o ty le  un ika tem , ż e ^  w y t w o r z o n y  m e ­
chan izm  d o p ro w a d z i ł  do tak  zntBzn^gffl n a g ro m a d z e n ia  się  p łynu ,  
w y t w a r z a j a ^ T g uz c i e m n y c h  ro z m ia ró w ,  u sa d o w io n y  wp7a!w dz ie  
w  ty p c w e m  miejscu dla p rzep u k l in y  kobiecej,  nie d a ją cy  jednak 
ani jed n eg o  o b jaw u  przepuk l iny .  C ie k a w y  jest  p r z y te m  sam  m e ­
ch an izm  pow ik łan ia :

P r z y p a d e k  ten b y t  p rz e d s ta w io n y  w  lw. T ó w .  lek. p rz e z  dr. 
H ilarow icza) .

PO RADNIK  JĘZYKOW Y.

" P r o f e s o r  Dr. T a d e u sz  B r o w ic z  n a d e s ła ł  n a s tęp u jąc e  uw ag i  
i w niosk i  na  t le -w a d l iw t i s c i  m ia n o w n ic zy c h  i j ę z y k o w y c h ,  ( jakie  
sp o s trz e g ł  w  n u m e rz e  12-tym Po lsk ie j  G « z e ty  L ek a rsk ie j  z r. b.:

U kład  s a m o c z y n n y , m im o w o ln y  —  a nie —  „roś l inny ,  we­
g e ta ty w n y " .

U odpornienia  p r z e a w p lo n ic z c  —  a nie „ szczep ien ie"  (bo 
szczepienie  to pó jśc ie  w p ro w ad z en ia  w  tkankę ,  o rąa i iizm u m ikro-  

,bó\y, p a so ż y tó w  T.ozmnożn ch, p rS iSzczepnych ,  p ie rw o w zó r  
szczepienie  o spy) .

N ie d o k re w n a &  —  a nic „ n i e d o k r w i s t s S j  ( jbejkrwistość  |a zn ™  
cza n a d m ia r  krw i) .

-Q dczyn  cżęuHś —  a nie „o d czy n  na coś".
G ru ź lic zy , Z a g ru ź lic ^b n y  —  a nie „gruźlik" .
P rze d  śp ią c zk o w y  —  a nie „ p re k o m a ty c z T iy ^ * !
O b ja w  n ies tra w n o śc i  —  a nie „ob jaw  d y sp e p ty d sn y  .
J a d zica  —  a nie „toks&mja".
M oczope.duość  —  a nie „d iu reza" .
Z a k a że n ie  jciU ney—  a nie „en terokokow e" .

OCENY.

Ja n  S z m u r ł o :  C h o ro b y  nosa i ja m y  n o sn g a rd io w ej. P o ­
d ręczn ik  dla l e k a r z y  i s tu d e n tó w ,  W ilno  192^

Na p ó łk ach  k s ięg arsk ich  p o jaw iła  się c z ę ś ć  p i e r w s z a  
do lsk iego  p o d rę c z n ik a  o to la ryngo log ii .  S z c z e g ó ło w i  om ówienia  
dal(£żałol;y |ćdłoży 'ć  do^ęąasu ,  w  k tó ry m  c a ło k sz ta ł t  p r a c y  znajdzie  
się w  n a s z y c h  ręk ach .  U dan ie  się  tej na n a sz e  s tosunk i  ró w n ie  c e n ­
nej jak śm iałe j  im p rezy ,  za leżeć  będzie  w w y so k im  stopniu  od jak- 
na jrT chle jszego  po jaw ien ia  się c a ł k o w i t e g o  p o d rę cz n ik a .  Idąc 

w s k a z ó w k a m i  d o św iad czen ia ,  m a m i  p e w n e  w ą tp l iw o śc i ,  c ®  p o ­
dzielenie edycji  dz ie ła  tego  rodza ju  na  p o jed y n cze  o d s tę p y  czasu  
nie p o s ta w i  pod znak  z ap y tan ia  p e ł n e g o  su k c e su  zadania.: k tó- 
rc  t a k  s łu szn ie  p o s ta w i ł  sobie a u to r :  z ad an ia  w c iśn ięc ia  w  ręce  
0 g ó ł u s łu c h a c z y  i lek a rz y  iia'Szych w ła s n e g o  p o d ręczn ik a ,  a w y ­
darcia  rrbcego. Z p o ś ró d  „7.(100 IcktJrzy i 3.000 s łu c h a c z y  m e d y c y n y  
na polskich  u n iw e r sy te ta c h " ,  o k tó ry c h  m ów i a u to r  w  pćźćd m o -  
w je, z n ak o m ita  w ię k sz o ść  m oże  się zd o b j  e w  n a jlep szy m  raz ie  na 
J e d e n  p o dręczn ik ,  a w  p o d ręczn ik u  tym  ż y Ć ź y I S m i e  zna leźć  
^ s z y s t k o a d o t j ^ e z ą d K d a n e j  spec ja lności .  C z y  za tem  w o b e c  k o n ­
kurencji  p o d rę c z n ik ó w  o bcych ,  rc to m o W an y ch ,  z u p e łn y ch ,  u d o ­
godnionych  w  sposob ie  n a b y w an ia ,  r e k la m o w a n y c h  dobrz.e i w y -  

■ '‘Walc potrafi  się  ro zp o w sz ec h n ić ,  a p rz e z  to i o s ta ć  f rag m e n t  
he lskiego p o d ręczn ik a ,  n a w e t  jak w  ty m  w y p a d k u  na-jfepiej n a p is a ­
ny, lecz  w a lc z ą c y  d o p ie ro  o p o p u la rn o ść  i p r a w o  o b y w a t e l s t w a ?  
| J , z y p a t r z m y  się bibliografii,  k t ó r a  da  nam  na  to p y tan ie  poucza ją -  
c4 o dpow iedź .  D o ty c h c z a s  m o ż e m y  z a n o to w a ć  w  dz iedzinie  r o ­
dzimej o to la ryngo log ii  c z t e r y  f r a g m e n ty  p o d rę c z n ik o w e  ( c a ł o ś ć  

E W g ń l e  n ig d y  nie p o jaw iła  się):
1) J. Sędziakp. p. t.: „ C h o ro b y  nosa ,  j c g o K a to k  i J a m y i j jo so -  

^ P r g a r d z i ^ i w e j " .  W a r s z a w a  1897, k s iążka ,  w  ro z m ia ra c h ,  z a k r ę ­
c ę  i u jęciu an a lo g icz n a  do dziś o m aw ianej .

2) T eg o ż  a u to ra  p. t.: „ C h o ro b y  j a m y  ustnej, ga rdzie l i  i p rze -  
L ku", W af . sz aw a  190(1.

U  p - Pi en iążka  p. t.: „C lio rob  j a m y  m so w ej ,  jam y  ustnej,  
Sardta,  k r tan i ,  t c h a w ic y  i ś ródm ięśn i" .  K s iążka  ta z re sz tą  pAbieżiia,

b p  pofnyśla tia  jako  p r z S tz y n e k i  do z b io ro w eg o  dz ie ła  Ja w o rs k ie g o  
o chorobac li  w e w n ę t r z n y c l i ,  .wreszcie

4) R. S p i ry  p. t.: „Krótki z a ry s  nauki  o c h o ro b ac h  u s z u " . H  
K ra k ó w ,  1905.

W s z y s tk ie  te  książki,  nie w y k lu c z a ją c  tak' p ie r w s z o r z ę d n ie V  
nap isane j ,  jak p ra c a  P ien iążk a ,  sp o tk a ł  w s p ó ln y  lęs jj  R o z esz ły  sio 
w  m inimalnej ilosSi eg ze m p la rzy ,  nie p r z e k r o c z y ły  p ie rw sz e g o  w y ­
dania  i p r z y p ró s z y ł  je py ł  zapom nien ia .  W  ten  sposób  z m a r n o w a ­
l iśm y  w y s i ł e k  sk rz ę tn y c h ,  po o b y w a te l sk u  m y ś l B y t l i  p r a c o w n i ­
ków , a polski s łu ch acz  i l ek a rz  jak p rzed tem ,  tak i nadal pdsiłkuje  
się  k s ią ż k ą  obcą. U p ad ek  koi d o n ó w  p r z e m a w ia  na k o iz y ś ć  porekiej 
ks iążk i  dzis iejszej,  nie umiej jednak  z p rz y c z y n  w y łu sz c z o n y e h  
u w a ż a m  f r a g m e n ta ry c z n o ść  p 3 c p o d ręczn ik o w y ch  za  jedną  z w a l ­
nych  prz-yczlyn ich u nas  n iep o w ęd z em a .

D r u |5 i  z a s t rz eż en ie  d o ty c z y  ro z m ia ró w  z a k re ś lo n y ch  ksi.ąż- 
ci prof §&murły.  W  z n an y m  i p o c zy tn y m  p o d rę cz n ik u  n iemieckim 
D e n k e ra  i Bri in ingsa  zajm uje  dzia t  n o sa  i j am y  n p so g a rd łb w e j  160 
s tron ,  c a ło ść  zaś  s t ro n  około  640. S t |S u j ą c ' f ę  p ro p o z y c ję  do p ra cy  
S z m u r ły ,  k tó re j  c zę ść  obecnie  w y d a n a  zajmuje,  s t ron  26(1. do jdź .em y 
do w niosku ,  ca ło ść  p r z e k r o c z y  1000 s tron .  P o d rę c z n ik  ty c h  r o z ­
m ia ró w  w y d a je  nam  się jako  k s iążk a ,  p rz e z n a c z o n a  dla s łu c h a ­
c z a  m e d y c y n y  i dla p r a k t y k a E t a n t S I c z o  za  o b sz e rn y m  i, co 
tern idz ie ,tFakże  za. drogim.

W  zw iązk u  z paw>żVzeji i  O s t r z e ż e n ie m  znajduje  się t r z e ­
cie, a mianoiwicie w  aakjfeśie  op isów , d o ty c z ą c y c h  ana tom ji  i m e ­
todologii  ch iru rg iczne j  daje się z a u w a ż y ć  gdz ien iegdz ie  sz c ze g ó -  1 
łowęrefe, w y c h o d z ą c a  :poza  r a m y  z asad n icz e g o  celu,  w y ty c z o n e g o  
k s iążce  p rzez '  a u l o r a t H

U w dgi  p o w y ż s z e  u w a ż a m  tem blirdz ie j  za  w s k a z a n e ,  ile że 
dzie ło  jes t  dop iero  r^^ o ez ę tc * " ,  p rz e to  z m ian y  p e w n e  w  ząkrojri 
ca łośc i  są  m ożliwe.  P o z a  temi u w a g am i  n a tu r y  tec lm .cznej  w  k s ią ż ­
ce nalS jaJ się s ło w a  n a jw y ż s z e j  p o c h w a ły .  J a k o  p ie rw sz o rz ę d n ą  
za le tę  dz ie ła  n a le ż y  podnieść,  że  o p ie ra  się ona na g łebok lem  i r o ­
z leg łem  d o św iad czen iu  w ła sn e m  a u to ra  i że spełn ia  ono jeden 
z k a rd y n a ln y c h  'k m ru n k ó u 3 ! w o i s t e g o  podręczn ika ,  p o leg a jąc y  na 
na leżnem  uwzględnieniu  ro d z im y ch  s to su n k ó w  nozologicznych.  RóS^ 
wnież  i piśmiennictwY) o to la ryngo log iczna  polskie, k tó rego  się n a ­
p r a w d ę  w s ty d z ić  nic p o t rze b u je m y ,  a k tó re  n ie jednokro tn ie  w  p o 1*) 
d rę c z n ik a c h  obĘyali by-Wa pom ijane  lub p rz eo czo n e ,  u w zg lęd n ia  
a u to r  s z e ro k o  i w y c z e rp u jąc o .  'S t r o n a  k l i n i c z n a 'o p r a c o w a n a  jest 
s z c z e g ó ło w o  i jasno, a  w s z y s tk o , ,  a ^ ł ą S a g a a  zjiś i i jm u ją ^ w u s tę p y  
z d z iedz iny  fizjologii i patologii  ujmuje a u to r  na  w s k f ó ś  n o w o c z e ­
śnie.

P e w n e  usteaki drukajwkie ,  nie- z b y t  .rzadkie ,  są  w  p ierw Szem  
w y d a n iu  nieuniknione.  C o  d o ą s ło w n ic tw a  n a le ż y  z a u ^ M > ć \ ż e  n a ­
ro d z in y  o to la ryngo log ii  p r z y p a d ły  n a b z a g p o r o z b i o r o w y .  P r z e to  też  
i w  s ło w n ic tw ie  n a saem  teg o  działu u jaw nia ją  się pon iekąd  t rzy  
ośro d k i  w  p e w n e j j in ic rz c  sam odz ie lne  i rozb ieżne .  S tą d  pochodzi,  
aw s ło w n ic tw o  K o n g re só w k i ,  s to s o w a n e  w  p o d rę cz n ik u  S z m u r ły  nic 
w e  wjszystk iem  n a k ry w t i  s ię*ze  s ło w n ic tw e m  s to so w a n e m  w  uni­
w e r s y t e t a c h  M ałopolsk i  W  k a z d y m b ą d ź  raz ie  jako n ie sp o ży tą  

B j a s łu g ę  książk i  p o w i tać  n a le ż y  usunięcie  s ło w n ic tw a  obcego- .{nie 
l iczne w y ją tk i ,  jak np. „ S z p r y c a "  na s t ro n ie  75, drfd-zą się ła tw o  
u > u n ą $ '  r z e c z ą  z aś  najblreszaj piSwSzłości p o w in n o  b y ć  u jed n o s ta j ­
nienie s ło w n ic tw a ,  co u czyn i  najlepiej  <i!dp,owiednia kom is ja ,  w-ry~j 
b n i o n a  p rz e z  z jazd po lsk ich  o to la ry n g o lo g ó w .  Jeśli  na z a k o ń c z e ­
nie d o d a m y ,  że k s ią ż k a  z g b p a t r z o n a  jes t  w  stoós-tcrdzlęści jeden 
in s t ru k ty w n y c l i  r y su n k ó w ,  w  s k ru p u la tn y  sk o ro w id z ,  że uk ład  jest  
n a d e r  p r z ^ r z y s t y ,  .ięzylj w y k ła d u  g ładki  i zajmującA, w reszc ie ,  że 
d ruk  jejst u sk u te cz n io n y  na d o b a m i  papiej.ąę i b a rd z o  w y r a ź n y ,  to 
m o ż e m y  p o w i e d z i e ć  że z y sk a l i śm y  książjrę w  treśc i  i szac ie  wo'r- 

‘ t e ś c io w ą ,  u ż y te c z n ą  i p o le ra jn a  godną ,  k tó r a  ry c h ło  zn.STeść się 
w in n a  w  k s ięg o zb io rze  jak l tą jszcrsze j  r z e sz y  s lu c h ae g y  m e d y a y y y  
i lekaąz-y w' Po lsce ,  i za  k tó rą  winniśin-y a u to ro w i  s z c z e rą  w d z jćc z -  
nośc  i uznanie.

Dr. A . S ch w a rzb a r i  (Kraków).

Prof .  Dr. Jan  S z in u r I o: C h o ro b y  nosa. i ja m y  no so w o -
g a rd ło w e j. W ilno  1926 r. dptr. 268 ilustr  141.

P r z y  szczup łe j  ilości p o d rę c z n ik ó w  w  naśzć j  l i t e ra tu rze  le ­
k a rsk ie j  po jaw ien ie  się n o w e g o  p o d rę cz n ik a  n a leży  p o w i t ą e |z  u z n a ­
niem, tem b a rd z ie j  jeżeli p o d ręczn ik  w y c h o d z i  z pod p ió ra  w y t r a w ­
nego’ z n a w c y  p rzed m io tu  i pedagoga-. N apisan ie  p o d rę cz n ik a  i nie 
n a le ż y  do r z e c z y  ł a tw y c h  —  b a r d z o i g ź ę s t o  a u to r z y  czyn ią  p o d ­
rę cz n ik  w  jed n y m  k ierunku  z b y t  o b sz e rn y m ,  w  d rug im  zaś  k ie ­
runku om aw ia ją  wiele rzeczlfi z b y t  pow ierzchow nie ,  przez  co p o d ­
ręczn ik  trac i  na  jasności.  P ro f .  Sz m u r ło  un iknął  szczęśl iw ie  tego 
w szys tk iego ,  -wszystkie części p odręczn ika  są  ze ._śobąłw  harm onji .  
W  sposób  ja s n y  i z w i ę z t ^ a u t o r  p rzed s taw i ł  fizjologię  i <pa!tologję 
tej części gó rn y ch  d ró g  o ddechow ych .  L iczne rysunki, , k tó re  choć 
czysto nfflzą c h a ra k te r  s c h e m a ty c z n y  znakom icie  i lus tru ją  opis. 
J e d y n i .ę /p rz y  ‘opisie tylnej tamporiad 1̂  nos-a.Tstr. 19 ') ,  k tó rą  z n a 1
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komicie  i lus tru ją  t r z y  rysunk i  na leża ło b y  m oże  d o d a ć  jeszcze  
c z w a r t y  z tylną! i p rzed n ią  tam p o n a d ą  ra ze m ,  co częs to  mu.sinly 
robić. P o d rę c zn ik  nie jest  p rz e ła d o w a n y ! !  nazw iskam i,  k tó re  naull 
ezę^aiej  n iew ie le  m ó w ią  u c zą ce m u  się, a za to o b c iąża ją  n ie p o t rz e b ­
nie pamięć.  J a k o  p o dręczn ik  dla s tudentó>VAmedyeyny i lek a rzy  
n a le ży  golący) ko p o l e c i ć .  Ż y cz y ć  by  n a le ż a ły !  by  n i e d t u K O  p o ja ­
wił się d a ls z y  c i ą ł  pożyteczneKO podręczn ika .

Z a lew ski.

BIBLJG G RAFJA.
A rtykuły oryginalne w  czasopism ach.

P iśm ienn ictw o polskie.

L e k a rz  w o jsk o w y ,  R o k  VIII, Nr. 1, za  s tyczeń  1927: S. 
P i e ń k o w s k i :  C z y n  a  uczucie.  — L. O w e z a r o w i c ? !  D a l­

s z e  sp o s t r z e ż e n ia  n ad  d o p e łn iaczem  s u ro w ic y  k rw i  ęąby wodnej .  
—  O w c z a r o w i c z  I,.. B a b c c k i, Ł n k a . j i e w i c z ,  S z c z  o-  
d r o w s k i :  O syfiliinctr ji  V e r n e s ‘a. - -  F. jfS i s l i  o k u r :  M a te r ja ty  
do o p r a c o w a n ia *  s łu ż b y  z d r o w ia  w  p o w s ta n iu  sb -c zn io w e m  
1863— 1864. — S. E n H l e r t :  Ręrstać po ro n n a  zapa len ia  opon
m ó z g o w y c h  nagm innego .

N o w in y  leka rsk ie , R o k  XXXIX, zę^ zy t  4, z 15 lutego 1927: 
W . O r  l o w . s k  i: O gólne  - z a s a d y ,  p o s tę p o w a n ia  leczn iczego
w  p rz e w le k ły c h  c h o rę b a c h  se rca .  — W . .1 e»z'i e r s k i: S M k az a n ia  
do  p r z e r w a n ia  c iąży  ze s ta n o w isk a  in te rn is ty .  — K. O p o c z y ń ­
s k i :  O w p ły w ie  pkov.nej k a s t rac j i  na  m orfo log ię  g r u H o i ó w  dń- 
k r e w n y c h  u kobiet.  St.  K r a m s z t y k :  P r z y p a d e k  rop n eg o  
zapa len ia  d z ią se ł  i z a r o d k ó w  z ę b o w y c h  ul o se sk a  na  t le  ogólnego  

^ a k a ż e n i ą - . '— W i e c k i :  P r z y c z y n e k  do k a zu is ty k i  tężca  p rz y  
pa^ohicniu.

N tu ro lo g ju  P o lska . _ J . ' X ,  z e s z y t  1. z r. 1927: K. O r z e ­
c h o w s k i :  O a tąks j i  d y s m e t f r e z n e j  oczu. —  S. P  ó 1 1 o r z y  c- 
k a :  Torbie l s k ó r z a s t a  m ózgu.  W t,  . l a r e . c k i :  O dziedzicziięfśći 
g łucho ty .

L e k a rz  K a sy  ch o rych , R o k  III, Nr. 17, z m a r f f i  1927: K asv  
c h o ry c h  a  lek a rze .  — K a s y  te ry to r ia ln e .  — K a sy  c h o ry c h  za  g r a ­
nicą. —  Z K a s -k ;c h o ra c h  m. W a r s z a w y .  —  Po-radnie eugeu iczne .

W ia d o m o śc i fa rm a c e u ty c zn e ,  R o k  L1V, Nr. 12 z 20 m a rc a  
1927: F r A S . t  a 1 i ń s k i: P o c h o d n e  b izm utu  i znaczen ie  ich w  le ­
cznictwie. —  R o z p o rz ą d z e n ia  i ckólniki w ła d z .  • S p ra w ą y łza w o -  
dow e .

P ed ja tr ja  P o lsku , T om  VII, z e s zy t t  1 za ! s tyczeń  i lu ty  1927: 
M i c h a ł o w  i c z :  F.x,o i e n d o g e n e ty c z n e  pTrglądy na e tjologję  
i pa to g e i jezę  c h o r o b y  ploniczej.  — T u  u m i ń s k i: ZnaĄzenią d r o ż ­
ności  g ó rn e g o  odc inka  d r ó g E d d e c h o w y c h  w  ro z w o ju  dz iecka .

O pieka  nad  d z ie ck ie m ,  T o m  V, z e s z y t  1 za s ty czeń  i lu ty  1927: 
B. K r a  k  o k i: P o l s k a  M a c ie rz  szkolna.  — Z. Z a k r z e w s k i :  
W  s p ra w ie  k u r s ó w  p rz esz k o len ia  p o ł o ż n S r .  — .1. B o g d a n o ­
w i c z :  Żłobki o t w a r te  dla n iem o w lą t .  — J. F r i t z :  K a r ta  z d r o ­
wia .  — W t.  M i k u 1 o wrś*k i: MEfflzabawach i s p o r ta c h  w  w ieku  
p rzed sz k o ln y m .

PRZEG LĄD PIŚM IENNICTW A.

P iśm ienn ictw o słow iańsk ie .

L ijećnićki Vjesnik.

Nr. 2. 1927. Zagrzeb .

Doc. P r .  L. H o f  b a u e r :  C z y  zab iką  o p e r a c y jn y  p r z y
e m p y e m u  p leurae m o że  zu p e łn ie  p r z y w r ó c ić  zd ro w ie?  J e s t  t o u n o -  
żebnem ,  jeśli  n a s t ę p o w e  p r z e p r o w a d z i  się  s y s te m a ty c z n e  ćwiffle -  
n ia o d d e c h o w e  pod k o n t ro lą  ro en tg en a .

Dr. O t m a r  W e s e l  k o :  O istocie  feb r is  biliosa haem ogln- 
bum inurica  i d zia ła n iu  w s tr z y k iw a li  w a p n io w o -p ep to n o w ych . F ebris  
biliosa  h a em og lobum inarica  jes t  n a s tęp s tw em  p rzeby te j  z im m c y .P o -  
t r ze b n em  doVAego jes t  t s f f ibn icze  usposobien ie .  W s t r z y k iw a n ia  
w a p n io w o -p e p to n o w e  sa sk u teczn e ,  o sobno  z a s to s o w a n e  nie p r o ­
w a d z ą  do celu.

Dr. 1. P e d i ś i ć :  P rzy p a d e k  u ra zo w e j p se n d a c y s ty  trzu s tk i.
Dr .  L.  T h a l l e r :  H istorio  m e d y c y n y  w C horw acji i S ła ­

w onii 1770— 1850.
IflSr. J.  M e d w e d :  Z a k ła d y  p ed a g o g K zn ęrd cka rsk ie  iu k ró ­

les tw ie  S U S .
S p ra w o z d an ia .  B ibliografia  s łow iańska .  fepraMy.A'za\V0 doiv'e. 

M e d y c y n a  spo łeczna.  S p r a w y  bieżące.

M edicinski P regled .

Nr. lhE 1927. B s lg rad -Z ag rzeb -L u b lan a-S o f ia .

K. Ś a h o v i ć  i V.  A r n o v l j e v i ć :  G lyka em ia  pro teido- 
wa. (S p ra w o z d an ie  poglądow e).

G. l i  o Tm g r c n ( S to c k h o lm ) : L eczen ie  i ro ko w a n ie  iv n o ­
w o tw o ra ch , s z c z ć k i  górnej.

N. f f l b o w s k i :  [{o zpoznaw an ie  bąb low ca  p r z y  p o m o c y
sw o is teg o  o d c zy n u  śró d skó rn eg o .

W.  A l b e r t  i: C h o lec ys to g ra fia  sp osobem  d o u s tn y m .
S.  P e j i ć :  P o c zą tk o w e  u szko d zen ia  nerek  kró lika  p r z y  z a ­

tru w a n iu  w ęg lanem  ołow iu.
M.  K o s t i ć :  P rze szc zep ia n ie  tka n ek .
D.  P a v l o v i ć :  W U d o p o sta c io w y  m ie s u k m u tk a  nu po d ło żu  

ś lu z u k o w o -w łó k n ia k o w m .
D.  P o p o v i c :  P ie rw s zy  o p a tru n ek  ran n ych .
Lj.  S i ą v k o v i ć :  E s te ty k a  a m e d y c y n a .
P iśm ien n ic tw o  k r a jo w e  i zag ran iczn e .  Kronika.

Nr. 11. 1927. IR u g rad -Z ag fzeb -L i ib lan u -S o f ia

B. M. M i 1 o j e'.ą ,i'Ci G e n e ty ka  a m e d y c y n a .  (S p ra w o z d a ­
nie pog lądow e).

B. P o p o v i ć :  P r z y c z y n e k  do  na u k i o m ie jsco w e j o d p o r­
ności. Leczenie  c z y r a k ó w  ucha i nosa  p rz esączem  Bezredki.

F. D u r ś t  i S.  B a ł t y k ó w :  O rzeczen ie  su d o w o -leka rsk io  
iv p rz y p a d k u  poron ien ia  z  p rzeb ic iem  m a c icy .

V.  M o  11 o w:  P rzy p a d e k  p o ly c y th a e m ji za k o ń c zo n y  n ied o ­
k rw is to śc ią  z ło śliw a .

A.  D o r ś n e r  D w a p rz y p a d k i p ija w e k  w Ą o rn y ch  drogach  
o d d e ch o w y ch  (k r ta ń , tch a w ica ), w y d o b ym e , w y h s z e n ic .

V. D e r k a ć : ; G ruźlica  fp o m w k i.
M . O j r  v a n :  P rzy p a d e k  lichen rnber p lanus linearis u d z ie c ­

k a  6 -tyg o d n io w eg o .
P rz e g lą d  p iśm ienn ic tw a .  Kronika.

L e s z c z y ń k i  (Lwów).

P iśm ienn ictw o francuskie.

Journ. de M ed. et Chir. prat.
10 Juill. TĄ P- 470. F lora .  T h ese  P a r i s  dćc 1925.

Soc. Radiol. med. de France.
Avril 1925 ct Annće med. p ra t .  5-em e  annć  1926' p. 80.

P rof .  Kanni  L i a n, d oćen t  w y d z ia łu  lekarsk iego  w  P a r j 'ż u , i  
o rd y n a to r  szpita la  T enon  i A ndrzej  B 1 o n d e 1, intern, szpitali p a ­
rysk ich :  P rzy p a d ło śc i serco w e  w uero fag ji. .O druchow e zabu rzen ia  
.-.ercowe w  p rzeb ieg u  n iek tó ry c h  s c h o rze ń  ż o łą d k a  n a leżą  do s p r a w  
p o w s z e d n ic h  i ogólnie  znan y ch .  P o m ię d z y  niemi rozc iągn ięc ie  ż o ­
łąd k a  p rz ez  'g feyh  za leżne  od aerofagji ,  w y b i ja  się  na  p lan p i e r w ­
szy .

D on ios łość  z a b u rz e ń  s e r c o w y c h ^  k tó re  mtSżo w y w o ły w a ć  
a cro fag ja ,  b y ła  p rzed m io te m  wfelu dyskusji .  O s ta tn io  L i a n  i F  i (jS 
r  a  podjęli na n o w o ł s t u d j a  nad  powyżfśzem z agadn ien iem ,  w z b o ­
g a ca ją c  s w e  p o szu k iw an ia  sz c z e g ó to w e m i  bad an iam i rad io lo g icz ­
nemu nad z n iek sz ta łcen iem  sy jw e tk i  se rco w e j ,  w y n ik a ją c c m  z ( r g ^  
d sc ia  gazam i ż o łą d k a  i .lęąta ś l ed z io n o w eg o  okrężn icy .

Nasilenie  z a b u rz e ń  s e r c o w y c h  w  ae ro fag ji  jM t n ies ta łe .  P rzV  
i i a jw y ż s ż tm  icli nasileniu dochodzi  do n a p a d ó w  d u sz n icy  ś e r c o w e jJ  
a lbo n a w e t  don4« s t r e j  asfiksji W  r a z i e ' ‘S łabszego  nasi len ia  w y s t ę p  
pują bó le  w  okol icy  k o n iu sźk a  se rca ,  bicie s e rca ,  p r z y k r e  uczucie  
z a lezne  od cks tęgsysto lj i ,  z a w r o ty  g ło w y ,  u t ra ta  św iad o m o śc i  om 
dlenia. W s z y s tk ie  te o b ja w y  w y s tę p u ją  p rz e d e w sz y s tk iem  po po­
si łku;  t ó w a r z y s z y  im w z d ę c ie  b rzu ch a .  M ogą  się  one z a k o ń c z y ć  
obfitem odbijan iem  ślij g a z ó w  — i to  jest  jedna  z icli c ec h  szcze-  
gjWhijch. P u n k ty  b o lesne  ła tw o  n a p ro w a d z a ją  na  w ła ś c iw e  ro z p o ­
znanie,  jeżeli  śS  um ie jscow ione ,  jak to z w y k le  b y w a ,  nie w f « i m c  
oko l icy y se rca ,  ale pod k on iuszk iem  s e r c a  w  okolicy  po łożone j  pod 
b r o d a w k ą  s u tk o w a  lew ą,  w  n ie k tó ry ch  p rz y p a d k a c h  tu£>kq£ó' tuku 
żeb ro w e g o .

Ab.y w y k r y ć  w ła ś c iw ą  p r z y c z y n ę  wszyuukich ty c h  zab u rz eń  
s e r c o w y c h  n a le ż y  p rz ę z * :w y w ia d y ,  o ra z  bad an ie  p rz ed m io to w e  
u w y d a tn ić  o b j a w ;  aerofagji .  Do p o w s ze ch n ie  zn an y c h  o b jaw ó w ,  
jak odbijanie  gazam i,  d o d a m y  o b j a w  w e s t c h n i e n i a .  (s ig n e 
d ć iso u p ir ) .  C h o r y  od czasu  do i iz a su  robi p a rę  głębokich w d e c h ó ’.v, 
a z a p y ta n y  d laczego ,  tak  w z d y c h a  — o d p o w iad a ,  żęj uoz jiwa p e w ­
na t ru d n o ść  w  o d d y ch an iu  g łęboko .  Zależy? to  p ra w d o p o d o b n ie  od 
un ies ien ia  p rz cp o n y S lp rz cz  w ie lk ą  banię  g a z o w ą  żo łąd k a ,  k tó ra  
u t ru d n ia jąc  oddech ,  p o w o d u je  p o w y ż & e  w ra ż e n ie .  R ó w n ie ż  n a leży  
z w ró c ić  u w a g ę  na w z d ę c ie  n a d b rz u sz a  s t a te  lub p o jaw ia jące  się 
po ppsilkii , P r z e s t r z e ń  T r a u b c g o  daje  p o d c za s  o p u k iw a n ia  w z m o ­
żo n y  odgłos  b ę b e n k o w y  i jes t  b a rd z o  r o z l e g ł a ; ' s i ę g a  ę n a i d o  5-g°
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żeb ra ,  c o  św ia d c z :  o n ienorm aln ie  w ielkie j  ban i  g a z p w e jK o łą d k a .  
Jeże l i  s t ł u m ie n ie . ś led z io n o w e  znika, m j z n a  w yw nioskow ać, jf .że  
zg jęc ie  ś le d z io n o w e  o k rężn icy * ie s t  ro zc iąg n ię te  p rz e z  gazy .  ’1

Je d n a k ż e  bad an ie  kl in iczne  nie z a w s z e  p o z w a la  ro zp o zn a ć  
r o z d ęc ie  gazam i ż o łą d k a  i jelit, (aerogast ijoco lia )  w ó w c z a s  należy, 
.się uciecj do p rz e św ie t le n ia  p rom ien iam i X.

R a  d i o s k o p j a w y k a z u je  zespó ł  zmian k sz ta ł tu  se rca ,  
k tó re  jeden  z n a s  opisał pod n a z w ą  „serce~'z  un ies ionym  k o n iu sz ­
k iem ' („coeur cab rć  des ae ro p h a g es" ) .

W s k u te k  o b ecn asc i  dużej  bani gazoW ej żo łąd k a ,  są s ia d u ją ­
cej z  ró w n ie ż  z n aczn em  ro z d ęc ie m  gazam i zag ięc ia  ś led z io n o ­
w e g o  o k rężn icy ,  p rz ep o n a  lew a  w zn o s i  się  ku g ó rz e  ponad  poziom 
tuku p r z e p o n \  p raw ej ,  sku tk iem  ćżdgp ser!c 'epprzcchyla  się  tak, 
że kon iuszek  s t e r c z y  ku gó rze  (w iadom o,  iż p rz ep o n a  p r a w a  jest  
u s ta w io n a  z a z w y c z a j  o kilka cm w y ż e j  od p r z e p o n y  lewej) .

T ak ie  b ad an ie  n a leży  z a w s z e  uzupełnić  p rz e z  w y k o n a n ie  
u w rn ia ró w  w ie lkośc i  s e r c a  i a o r ty .A b y  ocenić  w ie lk o ść  s e r c a  n a ­
leż y  prz jJdew szys tk ien i ,  i to jes t  n a jw ażn ie jszem  z m ie rz y ć  w y m i n ą  
lew ej  k o m o ry  w  głąb , z w i o t c z a  zaS k ą t  zn ikan ia  k on iuszka  se rca  

iza c ieniem  k ręg o s łu p a ,  w  u s taw ien iu  skośnenr  ty ln em  p r a w e m  
(V aquez  i B o rd e t) :  daje  s i ę . tó . i ł a tw o  u sk u teczn ić  sp o so b em  ~z5B 
p r o p o n o w a n y m  p rz e z  LiaiTa, G u e n au x  i R en au t .  R z e c zy w iśc ie  
p rz y  o k re ś lan iu  tego  w y m ia ru  nie m ożna  się o p i e r a ć  na  w y p u k lc -  
uiu dolnej częśSi l ew eg o  z a ry su  sy lw e tk i  s e r c o w o  - •naczyniow ej,  
g d y ż  jest  ono z a w s z e  p rzesad n ie  u w y d a tn io n e  w s k u te k  o d ep ch n ię ­
cia s e rc a  ku górffl,  n a w e t  jeżeli l ew a  k o m o ra  nie je s t  p o w ięk szo n a .

Jeże l i  się  s tw ie rd z i ,  że  s e rc e  zosta je  w  ten sp o só b  odsun ię te  
w s k u te k  uniesienia lew ej  p rz e p o n y ,  ale nie p o w ię k sz o n e  w  w y m i a ­
rach ,  to  m o żn a  w n io sk o w ać ,  że z a b u rz en ia  s e r c o w e  u d a n eg o  ęso -  
bnika  są c h a r a k te r u  w y łą c z n ie  'o d r u c h o w e g o  i z a leżą  ty lk o  od 
ro z d ęc ia  gazam i ż o łą d k a  i ' .okrężn icy  (a e ro  - gas t i  okolji). Ale 
w wielu  razach  b ad an ie  k liniczne i r a d io sk o p o w e  narżrfdu k rążen ia  
w y k a z u je  ro z sz e rz e n ie  s e rc a  i tę tn icy  g łó w n e j :  w ó w c z a s  jes t

Rystrożniej w n io sk o w a ć ,  że  rozc iągn ięc ie  g azam i  ż o łą d k a  i jelit jes t  
jedynie  p r z y c z y n ą  u ła tw ia ją c ą  p o w s ta n ie  z a b u rz e ń  s e rc o w y c h ,  
i o p ie rać  ro k o w a n ie  na w ie lkości  zmian s e r c o w o  n a c z y n io w y c h  ‘).

P iśm ienn ictw o angielskie.

A rch ives of P ed iatrics.
T o m  XLIH. Nr. 12. G rudz ień  1926.

C o h e n  P . :  K eto za  u dzieci. Autor ro z ró ż n ia  t r z ^  t y p y  ke- 
t o z y  u dzieci s to so w n ie  do ich m etabo lizm u  w ę g l o w o d a n o w e g o !  
p i e r w s z y  ty p  za leży  j ) d  w y c z e r p a n ia  r e z e r w  w ę g lo w o d a n o w y c h  
us tro ju  p rz e z  g łód i ob jaw ia  się h ipoglykem ją .  K e to za  t a j t y e h ł o  
u s tęp u je  p o d  w p ł y w e m  podan ia  s k ą p y c h  s to su n k o w o  ilości cukru .  
D rug i  ty p  k e to z y  w y s tę p u je  w r a z  z n ien o rm a ln y m  m e tab o lizm em  
weglowodan&W . P o w o d u je  go  z a w s z e  zak a że n ie  p r z y  r ó w n o ­
c zesn e j  c z a so w e j  n iedom odze  t r z u s tk o w e j ,  lub też  w ą t ro b o w e j .  
O b ja w y  k e to z y ,  t o w a r z y s z ą c e  po zo rn e j  c u k r z y c y  trz/ustkowej, 
u s tęp u ją  ł a tw o  pod  w p ły w e m  p o d an ia  g lu k o zy  i insulinsjj P o s ta ć  
k e to z y  o c h a r a k te r z e  r ó w n o c z e sn e j  n iedom ogi  w ą t r o b o w e j  u s t ę ­
puje z w y k le  pod  w p ły w e m  d o p ro w a d z e n ia  g lu k o zy .  T rz e c i  typ  
k e to z y  p o jaw ia  się  w s k u te k  infekcji  u dzieci z n o rm a ln ą  z a w a r ­
to śc ią  cu k ru  w e  k rw i ,  z n o rm a ln y m  m etab o l izm em  w ę g lo w o d a n o ­
w y m  — w y k a z u ją c y c h  c u k ro m o c z .  T a  p o s ta ć  k e to z y  • us tępu je  po 
podan iu  sam ej  g lukozy .  Wje w s z y s tk i c h  p r z y p a d k a c h  ketohsy w s k a ­
zane  je s t  p o d a w a n ie  w ięk sze j  ilości p ły n ó w ,  a  z am ias t  so d y  n a ­
leży# p o d a w a ć  b u fo ro w e  za sad y .  A u to r  opisuje ośm  w y le c z o n y c h  
p r z y p a d k ó w  ketozj/,  u dzieci.

R o s t e n b e r g  A d o l p h :  W sp ó łc ze sn a  n auka  o derina- 
to za ch  w ieku  d ziecięcego . A u to r  s tw ie r d z a  n a  p o d s ta w ie  w ła sn e g o  
d o św ia d c ze n ia  k l inicznego, 'że 1/s c h o ró b  w c z e s n e g o  w ie k u  dz ie ­
c ięceg o  p r z y p a d a  na w sze lk ie g o ,  ro d za ju  d e rm a to z y .  O m a w ia  z n a ­
ne pog ląd jn |  szk o ły  niem ieckie j  C z e rn e g o  i s z k o ły  f rancusk ie j  na 
c tjologję  w y p r y s k u  i opisując  p rz y ję te  m e to d y  leczen ia  w y p o ­
w ia d a  się  za  c z ę s tsz em  s to so w a n ie m  opo terap ji  i lampy' k w a r c o ­
wej.  W  leczen iu  p o k r z y w k i  o t r z y m y w a ł  a u to r  d o b re  w yn ik i ,  s t o ­
su jąc  riu is to .xidendron  w postaci  w s t r z y k iw ań ,  lub nalewki.  
W  s t rap ien iu  w o g z c z y u o w a te m  p o s łu g iw a ł  się m e to d ą  epilacji 
K ien b o eck -A d am so n a .  W  leczeniu  p y o d e rm j i  p o leca  s to so w a n ie  
l am p y  k w a rc o w e j .

*) P ro s z e n i  je s te śm y  o z w ró c e n ie  u w ag i  c zy te ln ik ó w ,  że 
a r ty k u ł  L ia n ‘a  i B lo n d ek a  o aerofag ji  ukaże- się  w  „Anne M edica le  
P r a t i q u e “ w y d a w n ic tw ie  ro czn em  p o d  r e d a k c ją  prof. LiaiTa. W y ­
d aw nic tw o  to obejmie 900 kró tk ich  a r ty k u łó w  w  p o rz ąd k u  abeca-  
d tow ym , z aw ie ra ją c y c h  nowe zd o b y cze  m e d y c y n y  p rak ty czn e j  
(C horoby  w ew n ę trzn e ,  ch iru rg ja ,  po łożnic tw o i inne specja lności) .  
25"/o zniżki dla a b o n en tó w ,  o ile p rz y sz łą  18 f ran k ó w ,  o ra z ,  6 -fran­
kó w  na p rz e sy lk e  p rzed  di}. 15 kw ie tn ia  do  p. L ep ine ‘a, w y d a w c y ,  
3 ruc  Yeze lay ,  P a r i s  Vllle .  R ocznik  1927 Annee  mćd. p ra t iąu e  u k a ­
że się w kwietniu.

W e s t o f ń  W - i l l i a m :  S tu d ja  nad o d ży w ia n ie m .  Autof
■omawia z a leżn o ść  w a r to ś c i  m in e ra ln y ch  i w i ta m in o w y c h  roślin 
z b o ż o w y c h  od sz e re g u  c z y n n ik ó w  takich , jak  k lim at,  użyźnienie ,  
ro d za j  g run tu .  P r z y t a c z a  d o św ia d c ze n ia  G r e a v e s ‘a i C a r te z a
0 w p ły w ie  w ilgoci  na  ' z a w a r to ść  [Stotu p szen icy ,  o w sa ,  jęczm ie ­
nia, w s k a z u je  b a d a n ia  F e l len b e rg a ,  Mc. C len d o n a  i F o r b e f t i  nad 
ró ż n ą  z a w a r to ś c ią  jodu w  roś l inach  z b o ż o w y c h  w  oko l icach  nh- 
w ie d żo n y c h  w o le m  i wcjlnych od wola .  O m a w ia  w a r to ś ć  o d ż y w ­
czą  j a r z ™  m lek a  i jaj.

B i a t t  M. ,  J a r e e n g a r d  J . :  M o c zó w k a  p ro sta . 0 p 3  p r z y ­
padku ,  12-letniego c h ło p ca  z o b jaw am i  dysfunkcji  p rz y s a d k i  m o z J  
g cw ej ,  jak  z ah a m o w an ie  w z r o s tu  i ro zw o ju ,  W zm ożenie  to le ranc ji  
cu k ro w e j ,  p e r io d y c zn e  bóle g ło w y ,  zw ięk szo n e  m oczen ie  i p r a g n ie ­
nie (poliuria  i po ly d y p s ia ) .  Z a s to so w a n ie  p i tu i t ry n y  p o d sk ó rn ie  
w  ilości 2 cm.s pro  d ie  p rzez  przć.ćiąg 1U ro k u  sp ro w a d z i ło  p o p r a ­
w ę  w z r o s tu  i rozw oju .

T y s o n  R a l p h :  P h ren o sp a sm u s d zie c ięc y .  A u to r  w y p o ­
w ia d a  się p rz ec iw  te rm inow i ca rd io sp a sm u s  i op isu je  p rz y p a d e k  
skurczu  dolnego odcinka  p rz e ły k u  u dz iecku  d w u d n io w eg o .  R o z ­
poznanie  u s t a L n a ^ b a d a n i e m  ro en tg eu o lo g iczn em .  D z iecko  ry ch ło  
w y leczo n o .

W lo d z . M ik u ło w sk i  ( W a r s z a w a l j J

Piśm ienn ictw o niem ieckie.

M edizin ische  Klinik.

Nr. 4. 1927.

■Dr. J3. O l e  s i n g e r :  L e n ien ie  encephtiliiis acula. P o  omó 
w ien iu  w s z y s tk ic h  d o ty c h c z a s o w y c h  mętccjj s t o s o w a n y c h  w  ence- 
phalit is acu ta ,  p rzec h o d z i  a u tó j  do l e t l e n i a  C y lo tro p in o w e g o .

Z 30 o b s e r w o w a n y c h  prźez ' a u to ra  p rzypadków ; 14 p ac jen tó w  
wyjjsgzyło się zupełnie,  w  4 p r z y p a d k a c h  nas tąp i ło  po lepszen ie ,  
w  10-ciu zejśc ie  śm ie r te lne ,  2 c h o r y c h  w y p isa ło  się  p rz ed w c z eśn ie .

Lecź&hie U ro t ro p in ą  - S ch e r in g ,  a z w ła s z c z a  C y lo tro p in ą -  
S ch e r in g ,  znaczn ie  p r z e w y ż s z a ło  inne m e t o d y k  p r z y p a d k ó w  b y ło  
U ro t ro p in ą ,  w zg lęd n ie  C y lo tro p in ą  - Schering zupefnic  w y l e c z o ­
nych.

N as tęp n ie  s tw ie rd z a  a u to r  w y ż s z o ś ć  Cydotropiny' - S c h e r in g  
n a d  z w y k ły m  r o z c z y n e m  U ro t ro p in y  - S c h e r in g  C y ló tro p in a  (p r e ­
p a r a t  U ro t ro p in o  - sa l icy io  k o fc in o w y )  dz ia ła  silniej i szybc ie j.  
W  jed n y m  przyłpadku, p o w ik ła n y m  ob jaw am ii g ą  s t rony"  opon m ó- 
zg ow ycl i ,  jeden  z a s t r z y k  C y lo tro p in y ^Ś ch e r in g ,  odp. 8,0 U ro t ro -  
piiAg u su n ą ł  te o b j a w y  zupełnie.

W  n iek tó ry c h  c iężkich  p rz y p a d k a c h  k o m b in o w an o  z b a rd z o  
d o b ry m  w y n ik iem  leczenie  C y lo t ro p in o w e  z N e o -S a lv a r sa n e m
1 Y a t ren -C ase in ą .r

S t r e sz c z a ją c  się  s tw ie r d z a  au tb r .  iż z a s t r z y k i  C y lo tro p in o w o ,  
i odp. 8,0 U rotropiny '  p ro  drfsi e t  die (4 ampułk i  G y lo t ro p in y -S ch e -  
ring), z w ła s z c z a  w  kom binac ji  z N e o -S a lv a r sa n c m  i p ro te in o te ra -  
pją,  da je  w  e s t r e m  zapalen iu  tripzgu w yn ik i  n a d z w y c z a j  dodatnie .

Zentralblatt fur innere M edizin.

1927. Nr. 3.

Doc. B. A s c  l in  e r :  O in en o to k syn a c h  i ich s z k o d liw y c h  
d zia łan iach  na u stró j ko b ie cy .  P r z e d w c z e sn e  zaburzen ie ,  opóźnienie, 
c z a s o w e  us tan ie  lub zm nie jszen ie  się  w ydz ie l in  m ie s ią cz k o w y c h ,  
w y w o łu je  ró ż ń e  zab u rz en ia ,  an a lo g iczn e  do innyjch au to in to k sy k a -  
cyj.  W ic ie  k o b ie t  p rz e d  m ies iączką  i p o d czas  niej czu je  się osł-i- 
biouem i i chorem i i okazu je!  l iczne do leg liw ości  w  rązm ai ty c l i  n a ­
r z ą d a c h  o c h a r a k te r z e  z a t ru c ia  p ro d u k tam i  przem iany ' m aterj i .  
O sesk i  s ta ją  się m espokojnem i,  k r z y c z ą  i d o s ta ją  b ó ló w  b rz u ch a ,  
b ieg u n ek  i w y s y p e k  s k ó r n f f i h i m w k a r m i c i e l k a .  dos tan ie  m ie s ią cz ­
kę. A u to r  p rz y p u sz c z a ,  że  co m ies iąca  o rgan izm  kobiecy' pod wpły '-  
w e m  dz ia łan ia  ja jn ików  g ro m ad z i  p e w n S s u b s t a n c j e ,  p o t r z e b n e  dla 
r o z w o ju  jaja  p ło d o w e g o  k tó re  w  razie  nie dojścia  do sk u tk u  z a ­
płodnienia,  zo s ta ją  w y 'da lone  p r z e z  „ k rw aw ien ia  m ies jęczne .  J e s t  
to s p r a w a  wyrdzie ln icza ,  w a ż n a ,  „ o c z y s z c z a ją c a "  us t ró j  z „m eno-  
t o k s y n “ . A u to r  z e s ta w i ł  c a ły  sy 's tem sch o rze ń ,  z w ią z a n y c h  z z a ­
t ruc iem , s p o w o d o w a n e m  p rz e z  n ie d o s ta tec zn e  c z y szc ze n ie  m ie ­
s ią cz k o w e .  T u  n a le żą  sch o rze n ia  sk ó rn e  (np. l ie rpes  z o j t e r ,  d e r ­
m a to z y )  i .oczne (zapa len ia  S ia tk ó w k i ,  k r w a w ie n ia  s ia tków ki,  o d ^ g  
w a n ie  się  S ia tkówki,  z apa len ie  tęczó w k i,  ro g ó w k i ,  spo jów ki,  lier- 
pes ro g ó w k i  itp.). Dalej p odrażn ien ia  n a c z y m o r u c h o w e  i n e r w o ­
w e  ró ż n y c h  n a r z ą d ó w :  p rz ek rw ie n ia ,  k rw a w ie n ia ,  w y s ięk i ,  o b r z ę ­
ki, z m ian y  b a rw ik o w e ,  s t a n y  zapa lne ,  k u rc z e  i b ó le ^ iW  d a lszy m  
ciągu a u to r  s p o s t r z e g a ł  u 90-ciu z  p o śró d  700 h ip o m e n o re ic zn y c h  
k o b ie tS z a b u rz e n ia  psytchiczne, u 230-tu s c h o rze n ia  re u m a ty c z n o -  
a r t r e ty c z n o -h jfu ra lg ic zn e -  187 p r z y p a d k ó w  bólu g ło w ,y -^ 6  m ig ren y ,  

'--ś p r z y p a d k ó w ^ z a b u r z e ń  o d d ^ l i g w y c h  u is th m a) ,  32 p rz y p ad k i  z a ­
pa leń  w ę r e c ż k a  ż ó ł c i o w e g o  .Ogólnie s tw ie r d z a  on z w ię k szo n ą  
sk ło n n o ść '  d o |  zap a leń  (d ia thąsiS  in tlam nia toria ). Z aburzen ia  w  si^-
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kacli us t ro ju  w zg lęd n ie  z a n ie c z y sz cz en ie  k rw i  p rz e z  z a t r z y m a n e  
p r o d u k ty  m ie s ią cz k o w e  w y w o łu ją  ro z m a i te  z ab u rz e n ia  p rz em ia n y  
m aterj i ,  s c h o rze n ia  g ru c z o łó w  d o k re w n y c h ,  n a r z ą d ó w  k r w i o t w ó r ­
czy c h  i o b ja w y  sa m o za tru c ia ,  k tó re  au to r  obe jm uje  jedną  z b io ro ­
w ą  n a z w ą  „ d y s k r a z j a “ . Z p o ś ró d  sw oich  700 p rz y p a d k ó w  a u to r  
s p o s t r z e g a ł  52 p rzy p ad k i  w o la ,  a  20 c h o r o b y  B a s e d o w a ,  3 p r z y ­
padki o b rz ęk u  ś lu z ak o w eg o ,  173 p rz y p ad k i  o ty ło śc i  i b a rd z o  liczne 
p rz y p a d k i  p e ln o k rw is to śc i  ( p le tlio ra ).

J a k o  środk i  leczn icze  s to su je  a u to r  e m m e n ag o g a ,  ś ro d k i  n a ­
p o tne  i c z y s z c z ą c e ,  u p u s ty  k rw i,  r e so lv en t ia ,  a l te ran t ia ,  an t id isc ra -  
t ica  i ś ro d k i  m oczopędne .

B la ssb erg  (Kraków).

RUCH W TO W A R Z Y STW A C H  LEKARSKICH —  ZJAZDY.

T o w a rzy stw o  l ek a rsk ie  Ł ódzkie.

P o s i e d z e n i e  z  dnia  3 l is topada  1926 r.

1. Kol. N e u m a r k  p rz ed s ta w ia  12-letniego ch łopca  z roz- 
s ian em i roz leg łem i ogniskam i to czn ia  w rzó d  z ie ją ceg o  n a  p r z e d r a ­
mieniu, p rzero s to w eg o  na  lewej m ałżow in ie  usznej,  p ła sk ie g o  na 
policzku lew ym  i poniżej p a c h y  lewej i na  pośladku  p ra w y m  (lupus  
se rp ig in o su s).  Na dolnej s tron ie  p rąc ia  owrzodzen ie  rozlegle
0 b rzeg ach  n iep raw id ło w y ch  j dnie miekkiem , p o k ry te m  b ru d n y m  
na lo tem ; ow rzo d zen ie  d r ą ż y  w g łąb  i w y tw o rz y ło  p rze tokę ,  przez  
k tó rą  c h o ry  o d d a w a ł  m o cz ;  doo k o ła  ow rzodzen ia ,  ja k  też na  p o ­
w ierzchni  górnej p rąc ia  rozs iane  ty p o w e  grudki  tocznia.  N aśw ie ­
tlanie prom . R o e n tg e n a  \yprost na  ow rzo d zen ie  lub po zadz ia łan iu  
up rzedn iem  m aśc ią  p y ro g a lu so w ą  da ło  d o ty ch c za s  b a rd zo  dobro 
wyniki .  S tan  o gó lny  chorego  uległ zn aczne j  poprawie.

2. Kol. N e u m a r k  o d c z y t  pod t y t . : L eczen ie  krw ią  w tusną  
w chorobach  sk ó rn y c h  i w e n e r y c zn y c h  u> zw ią zk u  z  uczu len iem
1 o d czu len iem  ustro ju .  W niosk i  p re leg en ta  są  n a s tęp u jąc e :  1) L e ­
czen ie  k rw ią  w ła sn ą ,  j ak o  m e to d a  o d czu lan ia  n iesw o is teg o  m oże  
b y ć  p o ż y te c z n a  ze w z g lęd u  na p ro s to tę  zab iegu  i d o b re  wynik i ,  
u z y sk a n e  w  s ta n a c h  n a d w ra ż l iw o śc i  ustro ju .  2) Na p o d s ta w ie  d o ­
św ia d c z e n ia  n a b y te g o  w  p rzec ią g u  3 'h  la t  na  oddzia le  s k ó r n o - w e ­
n e r y c z n y m  S z p i ta la  O k r ę g o w e g o  Nr. IV. o ra z  am b u la to r iu m  s k ó r ­
n o - w e n e r y c z n e g o  K a s y - .C h o r y c h  w  Łodzi  — leczen ie  k rw ią  
w ł a s n ą  jes t  w s k a z a n e :  a) w  p rzeb iegu  s w ę d z ą c y c h  c h o ró b  sk ó ry ,  
jak  św ią d u  sa m o is tn e g o  , p o k rz y w k i ,  l iszaja  p o k r z y w k o w e g o  
i św ie rz b ią c z k i ;  b) p rz y  c z y r a k o w a to ś c i  sk ó ry ,  uogóln ionem  z a ­
paleniu  ro p n e m  sk ó ry ,  p r z y  zapa len iu  g r u c z o łó w  p o to w y c h  p a c h y  
o r a z  w  n i e k tó ry c h  p r z y p a d k a c h  r o p o w ic y ;  c) w  p rzeb ieg u  pół-  
p a ść c a  o  ro z leg łem  um ie jscow ien iu ,  o d z n a c z a ją c e m  się  silnemi 
i u p o rc z y w e tn i  n e rw o b ó la m i  i jako  też  p rz y  n e rw o b ó la c h  r o z m a ­
itego innego  p o c h o d ze n ia ;  d) w  n iek tó ry ch  p o s ta c ia c h  zapa len ia  
s k ó r y  z p rz y c z y n  z e w n ę t r z n y c h  o ra z  o s t r e g o  w y p r y s k u ;  e) p rz y  
n i e k tó ry c h  o su tk ach  l e k o w y ch ,  z w ła s z c z a  p o sa lw a rs a r io w y c h ;  f) 
w przeb iegu  powik łań  rzeż ąc zk o w y ch ,  zw łaszc za  przew lek łego  
zapa len ia  p rz y ją d r z y .  A u to h e m o te ra p ja  m ie jscow a  m oże  b y ć  pole­
cona  p rz y  p o jed y n c zy c h  c z y r a k a c h  o p rzeb ieg u  p rz e w le k ły m ,  p r z y  
zapalen iu  g ru c z o łó w  p o to w y c h  o ra z  p r z y  p r z e w le k ły c h  o w r z o -  
dzen iach  a to n ic zn y c h  podudzi.  3) P o  w s t r z y k n ię c iu  k r w i  w ła sn e j  
ś ró d in ięśn io w o ,  lub n e o s a lw a r s a n u  doży ln ie ,  s tw ie rd z ić  m o żn a  w c  
k rw i  w a h a n ia  g l ikem iczne  w  p o s ta c i  fal, w a h a n ia  w  z a w a r to śc i  
w ap n ia  jo n izo w an eg o  su ro w ic y  krwi, mniej lub więcej uw yd a tn io n e  
w  zależnośc i  od stopnia  w raż l iw o śc i  u k ładu  rośl innego  d anego  
us t ro ju ;  n a s tępn ie ,  w a h a n ia  w  sz y b k o śc i  o p a d an ia  k r w in e k  c z e r ­
w o n y c h  z o s ta te c z n e m  p rz y śp ie s z e n ie m ;  w a h a n ia  w s k a ź n ik a  r e ­
f r a k to m e t r y c z n e g o  z jego zw ięk szen iem .  P o  ś ró d n a sk ó rk o w c in  
w s t r z y k n ię c iu  k rw i .  w ła sn e j  s tw ie rd z ić  m ożna  obniżenie  poz iom u 
cu k ru  w e  k rw i  lub jego  p o zo s tan ie  b ez  zmian. 4) W y m ie n io n e  
z m ia n y  w e  k r w i  lub w  su r o w ic y  k rw i  po w s t r z y k n ię c iu  k rw i  
w ła sn e j ,  lub n e o sa lw a r sa n u ,  ś w ia d c z ą  o p odrażn ien iu  c a łeg o  u k ła ­
du roś l in n eg o  a lbo p o sz c ze g ó ln y c h  jego  częśc i  sk ł a d o w y c h  w s k u ­
t e k  w s t r z ą s u .  5) A u to h e m o te ra p ja  dz ia ła  p rz e z  w s t r z ą s .

W  d y s k u s j i  kol. G l i k s m a n  .zapytuje :  a) jak  pogodzić ,  
że  p r z y  leczen iu  p r z e w le k ły c h  o w r z o d z e ń  podudzi  s to su je  się 
i a u to h e m o te ra p ję  i o p e rac ję  L e r ich a ;  b)  c z y  nie n a le ż a ło b y  
ob jaśn ić  dz ia łan ia  d o b ro c zy n n e g o  au to h em o tc rap j i  —  w łasnośc iam i 
b a k te r jo b ó jc ze m i  k rw i ;  c) c zy  z an iech an o  p rz y  leczeniu chorób  
s k ó rn y c h  u p u s tó w  krwi.

W  o dpow iedzi  p re le g e n t  z a z n a c z a :  n iem a sp rz ec z n o śc i  p o ­
m iędzy  s y m p a te k to m ją  o k o lo tę tn iczą ,  a  leczen iem  k rw ią  w ła sn ą  
p rzew lek ły ch  a to n icznych  o w rzo d zeń  podudzi.  Zab ieg  L ericha  
d z ia ła  p r z e d e w s z y s tk i c m  p rz e z  ro z sz e rz e n ie  n a cz y ń  o b w o d o w y c h  
z  n a s tę p o w e m  lepszem  o d ż y w ian iem  tk a n e k ;  dale j,  s y m p a te k to m ia  
o k o ło tę tn ic z a  m a dz ia łan ie  o d k a ż a ją c e  dzięki  n a s tę p o w e j  h iper-  
leu k o cy to z łe .  Wstrzyknięcie k r w i  w ła sn e j  d o k o ła  o w r z o d z e n ia  
w y w o łu j e  w s t r z ą s  z n a s tę p o w e m i  zmianami fizykochemicznemi;

p ra w d o p o d o b n ie  z m ian y  tego  rodzaju  p rz y c z y n ia ją  się  w  d użym  
stopniu  do go jen ia  się  o w rz o d ze n ia .  P o z a te m ,  w s t r z y k n ię c ie  k rw i  
w ła sn e j  w y w o łu je  m ie jsc o w e  p o d ra żn ien ie  z ro z sz e rz e n ie m  n a ­
czy ń  k rw io n o śn y c h  i n a s tę p o w ą  h ip e r leu k o c y to zę .  M ożna  p r z y ­
p u szczać ,  że dzięki tej h ip c r leu k o cy to z ie  k r e w  w ła sn a  ma w ł a ­
sności  o d k aża jące .  Co do s to so w a n ia  u p u s tó w  k rw i  w  d e r m a to ­
logii, to up u s t  k rw i  w y w o łu je  i dz ia ła  p rz e z  w s t r z ą s .  Obecn ie  
m e to d a  ta  jes t  m a ło  s to s o w a n a  ze  w z g lę d u  na s w ą  n iedogodność.

P r  o t o k u  ł p o s i e d z e n i a  z dn. 17 l is topada  1926 r.

1. Kol. A. T o m a s z e w s k i  p rzed s taw ił  cho reg o  W ł.  Q., 
lat 23, po operacji w olu  wielkości g ło w y  3-letniego dz iecka :  ope­
ra c ja  d o k o n a n a  b y ła  d w uczasow o .  Usunięcie pierw sze j  po ło w y  
c h o ry  zniós ł zupełnie  dobrze .  P o  usunięciu drugiej p o ło w y  —  na 
trzeci dzień ch o ry  uległ a takow i,  po d czas  k tó reg o  w y s tąp i ł  b ez ­
wład k o ń c z y n y  górne j  i dolnej po s t ron ic  p raw ej ,  u t ra ta  p r z y to m ­
ności,  d u szn o ść  o raz  p rz y śp ieszen ie  tę tn a  do 140; n a s tęp n eg o  dnia 
b ezw ład  k o ń c zy n y  dolnej p rzeszed ł  zupełnie  bez śladu, w  górne j  — 
pozo s ta ł  pewien n ied o w ład  ale m o w a  nie powróciła .  C h o ry  s to p ­
niowo o d z y sk iw a ł  w ład zę  w  ręku  i z aczą ł  mówić co raz  więcej.  
W  p ie rw szy ch  dniach po a taku  c h o r y  pił b a rd z o  dużo, w moczu 
w y k r y t o  kom órk i  n e rkow e  i w a łeczk i  z ia rn is te .  C h o ry  b y ł  ope­
ro w a n y  w znieczuleniu m ie jscow em . Obecnie  odp o w iad a  na p y tan ia ,  
chociaż  b ra k  mu jeszcze  b a rd z o  wielu s łów ;  m o w a  p o p ra w ia  się 
z k a żd y m  dniem. Z daniem  kol. T o m a sz ew sk ieg o  jes t  to p r z y p a ­
d e k  za to ru  u- o k o lic y  o śro d ka  m o w y .

2. Kol. K u m a n t p rz ed s ta w ia  dwu cho ry ch  w wieku 63 i jj3 
lat po ro z leg le j re sekc ji żo łądka .

I. Józe f  W.,  lat 63, p r z y ję ty  do szp ita la  2. 111. 26. Dolegli­
w o śc i  ze s t r o n y  p rz e w o d u  p o k a r m o w e g o  nie o d c zu w a .  P r z e d  14 
dniam i nag le  zem dlał .  S tan  o d ż y w ien ia  u pośledzony .  B adan ie  
b rz u c h a  w y k a z a ło :  ż o łąd ek  n ieco  w z d ę ty ,  w y s łu c h u je  s ię  w  nim 
p luskan ie :  w  oko l icy  pępka  w y c z u w a  się g u z  t w a r d y ,  p rz e su w a l -  
ny ,  o g ładk ie j  p o w ie rzch n i ,  w ie lkośc i  m a łe g o  jab łka .  3. Ili.  26 d o ­
ko nano  w  znieczuleniu  m ie jsc o w em  resee tio  yen tricu li m o d o  R ei- 
ch el-P o lya . P rz e b ie g  p o o p e r a c y jn y  pom im o w y sok iego  wieku cho­
rego  bez powikłań .  19. III. 26. — c h o ry  opuścił  szpital.  W  okresie  
n a s tę p n y c h  5 m ie s ię cy  pac jen to w i  p r z y b y ło  na  w a d z e  5 kg.

II. S ta n is ła w  T., lat 68, p r z y ję ty  do szp i ta la  25. X. 26. O J  
30 la t  uciski i uczuc ia  p a len ia  w  żo łądku .  W  p rz e c ią g u  kilku o s t a t ­
nich dni c h o r y  3 -k ro tn ie  w y m io to w a ł  t r e śc ią  o w y g lą d z ie  „ c z a r ­
nej k a w y “ . B ad an ie  w y k a z u je :  b rz u c h  w z d ę ty ,  rezy s te n c j . i  
w  regio  ep igustrica  w z m o żo n a ;  roen tgen  s tw ie rd za  u b y tek  cienia 
w  jamie o d ź w ie rn ik o w e j .  26. X. 26. d o k o n a n o  reseetio  yen tricu li 
m o d o  R eich e l-P o ly u  w znieczuleniu m ie jscowem . P rzeb ieg  poope­

r a c y j n y  bez powik łań .  10. XI. p ac jen t  opuścił szpital.
3. Dr. L. H i r s z f e l d ,  (z W a r s z a w y )  w y g ło s i ł  o d c z y t  pod 

t y t . : O in d yw id u a ln o śc i k rw i. ( P r a c a  uk aże  się w d ruku) .
W  d y s k u s j i  wzięli  udz ia ł  kol. M o g i l n i c k i ,  G o l d b l u m  

N e s t o r ,  G l i k s m a n ,  F r e n k l ó w  a,  Ż u r k o w s k i ,  M a n ­
t e u f f e l  i T e n e n t ł a i i m .

4. Kol. D e n g e 1 p rz e d s ta w ia  n a d e r  rzad k i  prep a ra t tę tn ia ­
ka  tę tn ic y  b rzu szn e j (a n e u ry sm a  aortae a b d o m in a l), k tó r y  pęk ł  
za  życia ,  p o w o d u jąc  śm ie rć  n a ty c n m ia s to w ą .  O m a w ia jąc  to 
rz ad k ie  sch o rze n ie  — p o d k re ś la  jego  p rzeb ieg  kl in iczny. P r z y p a ­
dek  d o ty c z y ł  66-letn iego m ę ż c z y z n y ,  k t ó r y  z a c h o r o w a ł  w ś ró d  
o b ja w ó w  c z ę śc io w e j  n ied rożnośc i  jelit, b ó ló w  new ralg icznych  
w  o ko l icy  lęd ź w io w e j  o ra z  p rz en ik l iw y c h  b ó ló w  n a p a d o w y c h  
w  jamie b rz u szn e j ,  p ro m ien iu jący ch  w  k ie ru n k u  k an a łu  p a c h w in o ­
w eg o .  O b ja w y  te  n a le ż y  p rz y p is a ć  u c iskow i tę tn iak a  na  sp lo ty  
w s p ó lc z u ln e  o ta c z a ją c e  a o r tę  b rz u szn ą ,  co  m usia ło1 w y w o ła ć  z a ­
ró w n o  silne bóle w  jam ie  b rzuszne j ,  a p rzez  p lex u s  sp erm a tic . 
in fer. bóle p rom ien iu jące  w  k ie ru n k u  k a n a łu  p a c h w in o w e g o  jako 
też  p rzez  p odrażn ien ie  n. sp lanchn ic i m a jo re s  m usia ło  sp o w o d o w ać  
p a rezę  jeli t i o b ja w y  częśc iow ej n iedrożnośc i  jelit.

S e k re ta rz :  .4. T enenbanm

T o w a r z y stw o  G inekologiczne L w ow sk ie .

III. P o s i e d z e n i e  m a n k  o w  e o d b y te  w  dniu 22 m a rc a  1927 r.

1) Kol. W  e i n s a  f t om ów ił  i p r z ed s ta w i!  p rz y p a d e k  r z u ­
c a w k i  p o ro d o w e j  r o z w ią z a n y  za p o m o cą  cięcia cesa rsk ie g o .

2) Kol. R y c h l o w s k i  p rz ed s ta w i!  d w a  p rz y p a d k i  niepo- 
da tn o śc i  ujścia  z e w n ę t r z n e g o  m ac icy  w  czas ie  po rodu .  W  jed n y m  
p rz y p a d k u  w o b e c  w s k a z a n ia  do  ukończen ia  p o rodu  n ac ię to  b rzeg i  
ujścia , w  d rug im  p rz y  o d p o w ied n iem  leczen iu  n as tąp i ł  p o ró d  s i ta ­
mi n a tu ry ,  choć  t r w a ł  b a r d z o  długo.

3) Kol. M ą c z e w s k i  om ó w ił  p rz y p a d e k  w szcze p ien ia  
m o cz o w o d u  do  p e c h e rz a  z p o m y ś ln y m  w yn ik iem .

4) Kol. 2 i  ę  b o r a  k p r z e d s ta w i ł  p r z y p a d e k  w ló k n ia k a  to r ­
b ie lo w a to  z w y r o d n ia łe g o  im itu jącego  m ac icę  c ięża rn ą .
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5) Kol. W  i ś 1 a ń s k i wygłosi!  \ H k t a d :  „P róby se ro log iczne  
iv ra ku  m a c i c y M ów ca  omówi! szczgó tow o  liczne p ró b y  se ro lo ­
giczne. P r z e w a ż n ą  część  p rób  w y k o n a ł  na  obfi tym  m a te r ja le  Kli­
niki P o ło żn icze j  L w o w sk ie j .  Na p o d s ta w ie  w ła sn e g o  d o św ia d c ze n ia  
w y p o w ia d a  k ry ty c z n e  uwagi o wartośc i  k ażde j  z prób. Całojc, 
u k aże  się w druku  w  „(jinćkoljagji Po lsk ie j" .

P io tro w ski, sek re ta rz .

P olsk ie  T o w a rzy stw o  derm atologiczne. O ddział L w ów ’.

P o s i e d z e n i e  n a u k o w e  w  dniu 4. csferwca 1926.

1. Kol. M i e r z e c k i  p rz e d s ta w ia : , -a )  2 p rzy p ad k i  P seudo-  
peiude B ro ca ; )22 letnia chora ,  od 9 m iesięcy  w y łys ien ie  o g ra n i ­
czone  w okolicy  ciemienia, z d robnem i b l izenkami o toczonem i pier­
ścieniem l iipe rkera to tycznyc li  b ru n a tn a w y c h  g u z k ó w ;  26 letni chory ,  
w yłys ien ie  od £> lat na  p rzes t rzen i  wielkości dłoni dz iecka  o takich 
sam y ch  cechach, b) Vitiligo  irr ita tiya ;  u kob ie ty  30 letniej w y s tą ­
piły o b jaw y  bie lactwa na czole,  tułowiu i d łon iach  (wifeekomo s-gl 
pobiciu). Na dłoni sku tk iem  dz ia łan ia  promieni s łonecznych  żywna 
cze rw one  ogn isk a  im ponujące  j ak .S k le ro d e rm ia .

2. Kol. A n d r u s z e w s k  i p r z e d s t a w ia : a) kobiętę  z  o stro  
odgraniczonem u w y k w ita m i Id p e rk e ra to ty c zn e m i na  pięcie nogi 
prawej i w okolicy nogi lewej, z p rze ro s tam i  na  b rzeg a ch ;  chora  
m a 3 dzieci,  nie roniła .  O W  i SG dodatn ie .  M y p erk e ra to s is  specificu  
j(C law us sy p h ilitic u s  B u sc h ke ). W  d y s k u s j i  L en a r to w icz  z w rac a  
uw agę  na c h a r a k te r y s ty c z n ą  b a rw ę  i cy tu je  p so n u s is  p la n ta r is spę- 
ciiica tertiuria . b) Lichcn ruber phnu is  t r w a ją c y  od 7 lat;  obecnie 
zaję te  ty lk o  g rzb ie ty  rak  i dolna  w a rg a ,  c) Lichen ruber planiis, 
k tó ry  w y s tąp i ł  w czasie  leczenia specy ficznego ;  ■ w a ż n o ś ć  takicli  
P rzy p ad k ó w ,  ■ jako  a rg u m en tu  p rzec iw  teorji  zak aźn e j  l iszaja  p łas ­
kiego.

3. Kol. K w i a t k o w s k i ;  a) Lichen ruber p lam ts  u 43 let­
niego m ę ż c z y z n y ;  ty p o w y  obraz  na  w szy s tk ic h  cz terech  k o ń c z y ­
nach ;  s i lny  św ią d ;  po jednej  injekcji 20"/o ojejku t e r p e n ty n o w e g o  
znaczne  zm nie jszen ie  św iądu i sp łaszczen ie  się guzków, b) L u ą f  
g u m m o su ;  25 letni s tudent,  p rzed  kilku m ies iącam i o w rzodzen ie  na 
żołędzi, k tó re  się sam ois tn ie  zagoiło ,  z m ian y  na  tw a r z y  od 4 
m iesięcy;  kilaki i blizenki na  czole, podudz iach  i m ałżow inach .  

rOW i SG wybitn ie  doda tn ie ;  w  moczu wałeczk i  z ia rn is te  i 12’/<i 
b ia łka ;  po jednej  injekcji  N ovasuro lu  biatko spad ło  w 3 dniach do

N ep h ritis  in ters titi/d is  hietica
4. Koi. N a d e l  p rz ed s ta w ia  48 letniego chorego  ze  z m ia m  

‘O żo łę d z i  iv ksz ta łc ie  w rzo d u , gdzie  t ru d n e  roz różn ien ie  m ięd zy  
kiłą, a g ruź l icą ;  P i r ą u e t  dodatni ,  O W  i SG  ujemne. W  dysk u s ji  
L eszczyńsk i  podnosi,  że w idoczne  na tu łowiu z m ia n y  u w a ż a  za  
ś lady  osutki.

5. Kol. O s t r o w s k i :  a) M orbus R eck lin g h u u sen  i P seu d o -  
Pelade B roca, u 32 letniej chorej  z n ied o ro zw o jem  u m y s łu ;  na  tu ­
łowiu, k o ńczynhch  dolnych ,  szyi  i t w a r z y  roz liczne  p lam y  b a rw i ­
kowe, g uzy  sk ó rn e  i ś ró d s k ó rn e  typu  b r o d a w e k ;  g u z y  w iększe  
Przy p o m in a jące  t tu szczak i :  na  głowie ognisko  w y ły s ien ia  wielkości 
dłoni m ęskiej o gładkie j  pow ierzchni  bez łusek  i z ła m a n y c h  w ł ^  
sów. b) A tro p h ia  cu tis  id iopuihicu  u 27 letniej chorej.  C h o ro b a  za- 

-pzęła się na  tułowiu bez s tanu  zapa lnego .  Liczne,  różnej  wielkości 
0finiska zan iku  s k ó ry  z p rześw ieca jącem i naczyn iam i,  u łożone  p rz e ­
ważnie  sy m e try c zn ie ,  w zdłuż  linii roz szczep ian ia  s k ó r y  lub na  ple­
cach —  odpow iednio  do przebiegu k rę g ó w  i żeber ;  k o ń c z y n y  nie 
zajęte. O gn iskom  zan ik o w y m  t o w a r z y s z y  n ag ro m a d ze n ie  b runą tr  
nCfio ba rw ika .

P o s i e d z e n i e  n a u k  o.w e w  dniu 17. c ze rw ca  1926.

1. Kol. M i e r z e c k i :  a) A d en o m a  sebuceum  P rin g ie ;  ch ło­
piec 19-letni, s to larz ,  f izycznie  i u m y s ło w o  d o b rze  rozw in ię ty  C h a r a k ­
te ry s ty c z n y  ob raz  A d en o m a  sebuceum  P ring ie  na  t w a r z y ;  b łony  ślu­
zowe wolne; u d zerza ,  że c h o ry  mówi przez  nos, m a  w y so k ie j sk le -  
Pienie podniebienia  i s to ż k o w a ty  k sz ta ł t  s iekaczy .  O W  u jem ny .  
G  K era tom a  pa lm a re  e t plu iitare hered itarium  u 19 letniego chłop 
ca. S p ra w a  t r w a  od 9 lat  a  odnosi się także  do grzbie tow ej s troŁ  
nV pa lców  i k o lan a ;  ana log iczne  z m ia n y  rzek o m o  u kilku cz łon­
ków rodz iny ,  c) A cn itis , sc leroderm ia , a cro d erm o titis  a trophicans. 
U 29 letniego osobnika  w y s tą p i ły  o b jaw y  na k o ń c zy n a ch  w postaci  
zaniku sk ó ry  na łokciach, zgrub ien ia  n a  udzie, g a rb ó w  półkolis tych 
wielkości grochu, n ac ieków  ■■żywo-czerwonych wielkości fasoli, 
z ow rzodzen iem  w ś rodku  i k r a tk o w a ty c h  d o b rze  o d g ran iczo n y ch  
blizn.

2. Koi. G o l d s c h l a g  p rz ed s ta w ia :  30 letnią chorą  z ru-  
mieniem w ie lo p o s tac io w y m ;  na k o ń c zy n a ch  w y k w ity  ty p u  Lichen  
"rtica tus, na  k a rk u  i w  okolicy  re t ro au r ik u la rn e j  ogn iska  p lacko- 
wate, wyniosłe ,  do ch o d zące  do wielkości d k  "i dz iecka ,  ż y w o  z a ­
palne, p rz y p o m in a ją c e  Jo d o d erm a .  b)  Lichen  ruber p la tm s  u kob ie ty

z w y łą cz n ą  lokalizacja  na  fa łdach  gen ito -k ru ra lnyc li  i błonie ś luzo­
we'] srom u.

3. Kol. B l a t t .  a) 73 letnia kobieta  ze  św ie ż ą fa su tk ą  k i łow ą; 
infekcja  p raw d o p o d o b n ie  p rz y  po rodz ie  ki łowego dz iecka  —  chora  
je s t  położną ,  b) A d en o m a  sebuceum  u 21 letniej chorej  na  szczycie  
nosa ,  wielkości g rochu ;  bad an ie  h is to logiczne  p o tw ie rd za  ro zp o z ­

n an ie .
4. Kol. N a d e l :  U chorego  d e m o n s tro w an e g o  ze  zm ian ą  na 

żo łę d z i  inwolucją  w rzo d u  do Vs wielkości po 2 Novas.  i 3 He. 
salicyl.

5. Kol. A n d r u s z e \ \ i s  k  i p rz ed s ta w ia  chorą  z  P se ttd o p m  
hide B roca , gdzie  obok tego  iest św ieże ognisko  A lopecia  areata.

6. Kol. L e n a r t o w i c z :  a) Lichen m tid u s  ti 2 l e t n i e g j  
dz iecka ;  p łask ie  silnie p o ły sk u jące  ogniska,  d a ją ce  się u su n ąć  z p o ­
zostaw ien iem  b ro cząceg o  M głęb ien ia ,  rozm ieszczone  g łównie  na  
g rzb ie tach  rąk  i s tóp ;  tu i ówdzie  na^ tu łow iu  guzki nie z lew a jące  
się  ze  sobą, m ało  wyniosłe ,  o barwie/,  sk o ry  zdrow ej,  w y ró ż n ia jąc e  

euę g łównie  po łysk iem . Na tu łowiu s tw ie rdz ić  m o żn a  bądź  rozsiane,  
bądź  w  g ru p ach  rozm ieszczone  ty p o w e  guzki Lichen  scrophuloso-  
rum  tu i ów dz ie  blizenki jako  p o zo s ta ło ść  po tu b ercu losis pnpulo- 
necrotica . G ru c zo ły  o ko łoosk rze low e  pow iększone,  habitus  zo łzo ­
w y ;  h is to logicznie  tuż pod p rz y sk ó rk ie m  h ip e rk e ra to ty c z n y m  d robne  
gruzelk i  z łożone  głównie z k o m ó rek  epileloidaltiych i l imfocytów, 
b) p rz y p a d e k  S a rco m a  cutis id iupaticum , m n ttip lex  u m ęż cz y z n y  
72 letniego z p rz eb y tą  p rzed  kilku laty  kiłą. Zc w zględu  na s y m e ­
t r y c z n e  rozm ieszczen ie  zmian ch o ro b o w y ch  w postaci g u z k ó w  z a j ­
m u ją c y ch  obie s to p y  i w idoczne  gołein okiem ro zsze rzen ia  n a cz y ń  
k rw io n o śn y ch  n a leża ło b y  p rz y p a d e k  za l iczyć  do ty p u  okreś lonego  
p rz e z  Unę jak o  A rro sa rco m a  m u ltip lex  te lea ng iectodes. Z m ian y  
chorobow e te sam e  ale dopiero  w p o c zą tk ach  m ożna  s tw ie rdz ić  i na 
obu rękach ,  n a  palcach i d łoniach. Histo log.cznie  ob raz  Sa rco m a  
fu socellu iare  z b a rd zo  licznerni p o re zsz e rza n em i  n a czy n iam i  krwio- 
nośnem i i w y lew am i k rw aw em i.

7. Kol. O s t r o w s k i  ^ y g ł a s z a  o d c zy t :  L u pus yu lgaris ,
a sy s te m  w e g e ta ty w n y .  (R zecz  ukaże ' się w d ruku) .

Dr. S a lp e ter  s ek re ta rz .

SPR A W Y  ZA W O D O W E.

Izba lek arska  lw o w sk a .

Dnia 23 s ty c zn ia  1927 pod p rzew o d n ic tw em  D ra  P a p ć e g o  
o dby to  się d o ro c zn e  zebran ie  R a d y  Izby lekarsk ie j  lwowskiej 
w obecności n iemal w szy s tk ich  jej cz łonków. P o  oddaniu  p rzez  
z e b ra n y ch  czci pamięci z m a r ły c h  kolegów, s e k re ta rz  to w a r z y s tw a  
Dr.  Z dzis ław  Kotiers ,  p rzed s taw i ł  szczegó łow o  p ra c ę  i dz ia ła lność  
Z a rz ą d u  Izby w roku  ubiegłym . N astępnie  p rzedk łada l i  s p r a w o z d a ­
nie sk a rb n icy :  Izb y  lekarsk ie j ,  K a sy  ubezpieczeniowej i K a sy  .em e­
ry ta lne j ,  Dr. Sa lpe te r ,  dr. A n d ru szew sk i  i Dr. C zaczkow sk i .  W  imie­
niu komisji  rew izy jne j  p rzem aw ia ł  Dr. P isek .  W s z y s tk ie  s p r a w o ­
zd an ia  p rzy ję to ,  w y r a ż a j ą c  re fe ren tom  podziękow anie .  Na wniosek  
p rzew o d n icząceg o  R a d a  uchwali ła  u t r z y m a ć  d o ty c h c za so w ą  op łatę  
do Izby.ylw w yso k o ś ic  20 zł

P o n ie w a ż  k w o ta  za leg łych  opłat,  j a k  w y k a z a ło  s p r a w o z d a ­
nie sk a rb n ik a  jest  n a d e r  wysokie ,  p rz y ję to  w niosek  D ra  L andam i 
i D ra  R a in e ra ,  a b y  Z a rz ą d  zwróci) się do de leg a tó w  R a d y  nu 
prowincji ,  z p ro śb ą  o zajęc ie  'się sp ra w ą  śc iąg a n ia  w k ład ek ,  nu 
pods taw ie  p rzed ło żo n y ch  spisów.

P r z e w o d n i c z ą c y ł S ą d u  Izby, Dr. Lachowicz ,  z ło ży ł  k ró tk ie  
sp ra w o z d an ie  z działalności' .  S a d u  w ubiegłym  roku.

R a d a  p rz y s tąp i ła  z kolcji do  ro z p a t r z e n ia  regu lam inu  Izby, 
o p ra co w a n e g o  na  pods taw ie  re fe ra tu  D rą  Kuhna. R egu lam in  z ni e t  
zn ac zn y m i  zm ianam i p rzy ję to ,  a jedyn ie  § 4 - ty  postanow iono  o d i g  
siać  do Z a rz ąd u ,  z tem, a b y  p rzed ło ży !  go w  innej redakcji .

P r z y j ę to  nas tępnie ,  na  podstawień re fe ra tu  D ra  A ndruszew -  
skiego, regu lam in  ubezpieczenia  cz łonków  Izby na w y p a d e k  ch o ­
ro b y  i powzięto  n a s tę p u ją c ą  u chw ałę :  „ u w a ż a ją c  Kasę  ubezp iecze­
n iow ą c h o ry ch  le k a rz y y z a  in s ty tuc ję ,  z a s łu g u jąc ą  ze  w szech  miar,  
na  ja k  n a jw y d a tn ie j s z e  poparęie ,  R a d a  w z y w a  w szy s tk ic h  ko legów 
do spe łn iania  c ią ż ą c e g o  na nich o b o w ią zk u  re g u la rn e g o  o p łacan ia  
w k ła d e k ,  a p o s tę p o w a n ie  tych ,  k t ó r z y  p r z e z  n iep łacen ie ,  lub n i e r e ­
g u la rn e  p łacen ie  obniża ją  s p ra w n o ę ć  k a s y  i un iem ożliw ia ją  p o d ­
w y ż s z e n ie  św ia d c ze ń ,  p ię tnu je  jako  n ieko leżeńsk ie  i w z y w a  Z a rz ą d  
do jak  n a je n erg iczn ie jszeg o  e g z e k w o w a n ia  zaleg łośc i .  R a d a  z w r a c a  
sie  do  Z a rz ąd u  o ro z p a t r z e n ie  s p r a w y  p o d w y ż sz e n ia  św iad czeń ,  
p rzy n a jm n ie j  w  na jn iższe j  klasi.e ubezp ieczen ia .

N akon iec  p rz y s tąp io n o  do w yborów ,  w  mie jsce  w y lo so w a ­
n y c h  kolegów. Do Z a rz ą d u  Izby  w y b r a n o :  1. D r a  Adolfa Kuhna, 2. 
P ro f .  D r a  T a d e u sz a  O s trow sk iego ,  3. D r a  M a rk a  R e ichens te ina  i 1. 
D ra  M irona  W achnia t i ina .
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Delegatem  do Naczelnej Izby w y b ra n o  D ra  Adolfa Kulma.
Do Sąd u  I z b y  lekarskiej ,  w mie jsce  9-ciu w y lo so w an y c h  

członków, w y b ra n o :  1. P ro f .  D ra  Adam;ffl.Bednarskiego, 2. D ra ' iE f  
M. B ikelesa ,  3. D ra  A le k sa n d ra  D om aszew icza ,  4. D ra  Zdziśławlr 
L achow icza ,  5. Prof .  D ra  J a n a  L en a r to w icza ,  6. D ra  R o m an a  L esz ­
czyńsk iego ,  7. D ra  Je rz e g o  R o sen b au m a  (S tan is ław ów ),  S. Płk .  Dra  
Sk ro w ac ze w sk ie g o  i 9 D ra  O sw a ld a  Zioną.

W IADO M O ŚCI BIEŻĄCE.
W a rsza w a .

ł - szy  O g ó l n y  Z j a z d  1 e k a r z y  s t o  w i a  ń s k i c h. 
O d e z w a .  Ja k  w iad o m o  z poprzedn ich  sp ra w o z d ań ,  utnie- 
szezonjreh  w n a sz y c h  pism ach lekarskich ,  na sk u te k  zap ro szen ia  
p rzez  L ek a rsk ie  T o w a rz y s tw o  .1 ug S u H iańskie .  na  podstaw ie  
u c h w a ły  de leg a tó w  n a sz y c h  T o w a rz y s tw  L ek a rsk ich  i W ydziałów ' 
L ek a rsk ich  u n iw ersy teck ich ,  z e b ra n y ch  w  lipcu 1925 r. w Czasie 
Z jazdu  L e k a rz y  i P r z y r o d n ik ó w  w W a rsz a w ie ,  zo s ta ła  w y b ra j ia  
de leg ac ja  na  z ja zd  de leg a tó w  l e k a r z y  s ło w ia ń sk ich  w  D u b ro w n ik u  
(w rzes ień  1925 r.), w  B e lg ra d z ie  (w rzes ień  1926 r.) i w P r a d z e  
(grudzień  1926 r.), gdzie  o s ta teczn ie  p r z y ję to  s ta tu t  W szech s ło w iań -  
skiego Zw iązku  L e k a rz y .  Zatem  Z w iązek  L e k ą r z y  W szech s ło w iań -  
skich już istnie je;  do tego  Z w iązku  n a le ż y m y  i m y  Pokury. W e d łu g  
p rz y ję te g o  s ta tu tu  w każd em  pąństwęe słow iańsk iem  p o w s ta ją  Z w ią ­
zki K ra jo w e ;  S ta tu t  tego Z w iązku  p rzez  n as  w y p r a c o w a n y  jes t  ju.S 
p rz ez  W ła d z ę  n a ś i ą ^ ^ a tw ie r d z o n y .  W  m yśl  tego S ta tu tu  p r a c a  już 
r o z p w z ę ta .  D e legąćja  n a sz a  oprócz  upow ażn ien ia  do u tw orzen ia  
tak ieg o  Z w iązk u ,  m ia ła  po lecen ie  drugie,  k tó re  o t r z y m a ła  ta k  oS 
zeb ra n y ch  w  W a rs z a w ie  r e p re z e n ta n tó w  T o w a r z y s t w  i W y d z ia łó w  
lekarskich ,  ja k  i od R ząd u ,  by  się s ta ra ła ,  a b y  I -szy  Z jazd  L e k a rz y  
S łow iańsk ich  o d b y r  się w W a tó za w ię .  I to  się s ta ło .  Z eb ran e  de ­
legac je  l e k a rz y  s łow iańsk ich  w  Dubrow niku ,  B e lg rad z ie  i P r a d z e  
p r z y ję ły '  j ed n o m y śln ie  zap ro sz e n ie  delegacji  polskiej na  Zjazd 
w W a rsz a w ie ,  d a ją c  jej zupełne  pe łnom ocnic tw o co do czasu ,  i:fk 
i t e m a tó w  n a u k o w y ch  z zas trzeżen iem ,  że Z jazd  m a się odbyL 
w 1927 r. T o te ż  prz{' p o m o cy  T o w a rz y s tw a  L ek a rsk ieg o  W a r ­
sz a w sk ieg o  na  zebran iu  de leg a tm y  W y d z ia łó w  lekarsk ich ,  towt;® 
rż T s tw  n a u k o w y ch  i sp o łe cz n o -za w o d o w y ch  lekarsk ich  zaw iąza ł  
się Kom ite t  O rg a n iz a c y jn y  Z jazd u  i Kom ite t  G o s p o d a r c z y ^ P r a c e  
są  w  pe łn y m  toku;  wkrótc&l o g ło s im y  d o k ła d n y  p ro g ra m  Zjazdu, 
a  dzis ia j  z aw ia d am iam y ,  że Z jazd  ten odbędzie  się  ,w dniach 
27, 28 i 29 m iK i  r. b. w W a rsz a w ie ,  a  więc tuż p rzed  M ię d z y n a ­
ro d o w y m  Z jazd em  M e d y c y n y  i F a rm ac j i  W o jsk o w e j .  Na ten I-szy  
O g ó ln y  Z jazd  L e k a r z y  S łow iańsk ich  z a p r a s z a m y  S z a n o w n y c h  Ko­
legów, b y  w  dniach Z jazdu, tak  n a  posiedzen iach  n a u k o w y ch ,  jak  
i n a  zeb ran iach  to w a rz y sk ic h  zapoznali,,  się z p r z y b y ły m i  kolegami 
z innych  k ra jó w  s łow iańsk ich  i naw iązal i  s e rd eczn e  ko leżeńsk ie  s to ­
sunki. P rof. Dr. Fr. C zu b a lsk i,  S e k re ta rz  G en e ra ln y  Komitetu.  Prof .  
Dr. A n to n i G luzińsk i, P rz e w o d n ic z ą c y  Komitetu O rg a n izacy jn eg o .

S t o w a r z y s z e n i e  L e k a r z y  P o l s k i c h  w W a r ­
s z a w i e ,  p ra g n ą c  p rz y c z y n ić  I s i ę  do jak n a js z e r sż e g o  s p o p u la r y ­
z o w an ia  n a sz y c h  u z d ro w isk  i sk ie ro w a n ia  k u ra c ju sz ó w  do  u z d ro ­
w isk  sw o jsk ich  z am ias t  do  o bcych ,  u rz ą d z a  w z o r e m  r. z. w  isfe- 
dzibic sw e j  (W idok  23) ser ję  o d c z y tó w  z d z ied z in y  b a lneo terap ji  
polskiej.  O d c z y ty  t e £ s ą  b e zp ła tn e ,  p rz e z n a c z o n e  dla lek a rzy ,  s tu ­
d e n tó w  i osób  z a in t e re so w a n y c h .  II. s e r ja  o d c z y tó w .  1) P ią te k  dnia 
1 k w ie tn ia  8.15 w ie cz o rem .  P o s e ł  M e d a rd  K o z ło w sk i ;  S p r a w a  
zm ian y  u s t a w y  u z d ro w isk o w e j  w  P o lsc e .  2) P ią te k  dn ia  22 
kwit  tn ia ‘ 8.15 w ie c z o re m .  Dr. K s a w e r y  G]órski. K ry n ica  i jej ś r o d ­
ki leczn icze .  N ad to  w  p ią tek  8-go  k w ie tn ia  o godz. 8,15 w ie c z o ­
rem , celem  uczczen ia  dz ia ła ln asc i  ś. p. P ro f .  D ra  Jó ze fa  B ie l iń sk ie ­
go o d będzie  się w  siedzibie  S to w a rz w & e n ia  u r o c z y s ta  A kadem ja  
n a  k tó re j  w jfg ło szą  o d c z y ty :  a) P ro f .  H e n r y k  N usbaum .  Ogóln.t 
po g ląd  na  dz ia ła lność  p iśm ienniczą  prof. B i e l i ń s k i e * *  b) P ro f .  

■Stanisław T rze b iń sk i  z W ilna.  Bieliński o m e d y c y n ie  wileńskie j .

K raków .

Z P o l s k i e g o  T o w a r z y s t w a  B a l n e o l o g i c z n e -  
g o. Na o s ta tn iem  sw ojem  posiedzeniu ,  o d b y tem  przed  k ilkom a d n ia ­
mi pod p rzew o d n ic tw em  p ro fe so ra  K orczyńsk iego ,  z a jm o w a ł  sib 
W y d z ia ł  T o w a rz y s tw a  ba lneo log icznego  Ł z e r e g i e m  a k tu a ln y ch  
sp ra w  z d ro jo w n ic tw a  k ra jo w eg o .  Je d n ą  z n a jw a ż n ie j s z y c h  p rz e d ­
s ta w ia  s p r a w a  g ro m a d z e n ia  fu n d u szó w  na budow ę in s ty tu tu  balnę? 
ologicznego, bez  k tó re g o  nie m o ż n a  sobie w p ro s t  w yobrazić-  is to t ­
nego  ro zw o ju  polskiej balneologii  i polskich  uzd ro w isk .  Akcja  T o ­
w a rz y s tw a ,  w sz c z ę ta  w  lecie ub. roku  w  celu s tw o rzen ia  tak iego  
ins ty tu tu ,  rozw ija  si'|, j a k  na  n asz e  s tosunki,  wcale  pom yślnie .  
P o d s ta w o w e  znaczen ie  dla niej p o s ia d a  ośw iadczen ie  (się P r e z y ­
d ium  m ias ta  K ra k o w a  z g o to w o śb i& p ^ y jed n a n ia  u c h w a ły  R a d y  
miejskiej ,  o d d a ją ce j  T o w a rz y s tw u  z kom pleksu  g ru n tó w  m iejskich

plac pod b u d o w ę  ins ty tu tu .  D ro g ą  d a tk ó w  i sk ła d ek  z e b ra n o  d o ty c h ­
cza s  2.648 zt. P ie rw sz e  pozy c je  w liś&ie pieniężnej tw o rz ą  kwoty, 
700 i 312 zt., n a d es ła n e  z S z c za w n icy  i z K rżsszb w ic  j ak o  dochód  
z u r z ą d z o n y c h  w tych  z d ro jo w isk ach  z a b a w  s ta ran iem  D ró w  Żu 
lińskiego i M a z u rk a .  Kom isja  z d ro jo w a  w Ciechocinku of ia row ała  
500 zf, leka rze  c iechocińscy  285 zt, dalej  n a d es ła ły  m a g i s t r a ty  m ias t  
polskich: Z a to ra  24 zł, P rzem yśla^3 tf /z ł ,  W ieliczki 50 zł, S ęd z iszo w a  
50 zł, T a r n o w a  30 zł, B iałegostoku  i R y b n ik a  po 200 zł, Soka la  
6 (!) zł, K asa  O czczędnośc i  mia.sfą,, K ra k o w a  o f ia row a ła  50 zł, 
Izba H a n d lo w a  w K rakow ie  100 zł, A. M a teczn y  właściciel  Z ak ład u  
k ąp ie low ego w P o d g ó rz u  z łoży ł  25 zł. Z d ro b n y ch  sk ła d ek  z e b ra ­
n ych  p rzez  D ra  P o d so ń sk ieg o  w  Lubieniu 73 zł. P ism o  M ag is t ra tu  
Wieliczki donosi o p rzy zn an iu  da lszego  da tk u  w kwocie  200 zł. 
W  osta tn ich  ty g o d n iach  rozesła ł  Z a r z ą d  T o w a rz y s tw a  około  800 
odezw  do o rg a n iz ac y j  lekarskich ,  z a r z ą d ó w  uzdrow isk ,  m a g is t r a ­
tó w  m ias t  i m iasteczek ,  do d y re k c y j  in s ty tucy j  f inan so w y ch  i z a ­
k ład ó w  p rz e m y s ło w y c h  z p rośbą  o n a d sy łan ie  d a tk ó w  na  budo­
wę insty tu tu .  N ależy  się spodziew ać ,  żc p rzy n a jm n ie j  w ię k sz a  część  
z a r z ą d ó w  w y m ien io n y ch  w yżej  o rg a n iz ac y j  i in s ty tu c y j , u z n a  d o ­
n iosłość  \V,szczętej p rzez  T o w a rz y s tw o -  ba lneologiczne  akcji  i po­
p rze  ją  p ieniężnie  w  poczuc ie  sp o łe cz n eg o  i n a r o d o w e g o  ob o w iązk u .  
O w y n ik ń ch  z a m i e n i m y  w  swoim czasie  sp raw o zd an ie .  W  toku są 
jeszcze  inne p rzedsięw zięcia ,  z m i e r z a ją c ^  d o  gromadzenia!1 .fundu­
szów. Inny  w a ż n y  tem a t  ob rad  tw o rz y ła  sp ra w a  udzia łu  polskiego 
z d ro jo w n ic tw a  w m ięd zynarodow ej- -W ystaw ie  ba lneologicznej i t u ­
ry s ty c zn e j ,  m ające j  się odbyć  w  B udapeszc ie  w roku  1928. Udział 
ten u z n a n o f ż #  rzecz  kon ieczn ą  i pow zięto  s to so w n e  u ch w ały  w celu 
uczy n ien ia  zad o ść  tej potrzebie .  Dalej pos tanow iono  w z iąć  c z y n t r J  
udzia ł  w wys-tawi^ polskich w y d a w n ic tw  lekarskich ,  u rząd zo n e j  
w W a r s z a w ie  z okazii  m ię d z y n a ro d o w e g o  z ja zd u  m e d y c y n y  woj-  
skoej i w  obchodzie  jubileuśzu p ro feso ra  Gluzińskiego w  W arsz a w ie .

K r a k o w s k i e  T o w a r z y s t w o  l e k a r s k i e .  W c  ś r o ­
dę dnia  30 m a r S  b. r. o dby ło  się  w sali K ra k  T o w a rz y s tw a  L e ­
ka rsk ieg o  o godzinie '  8,15 w ieczorem  posiedzenie  n au k o w e  z n a s tę ­
p u ją c y m  porządk iem  d z ie n n y m :  I. Leczenie  bólów  se rco w y ch  ( sp ra ­
w ozdan ie  pog lądow e)  :jji)oc. Dr. T en ipka .  11. D em o n s t rac je  chorych .

L w ó w .

T o w a r z y s t w o  L e k a r s k i e  L w o w s k i e  X p o s ie d ze ­
nie o d b y ło  się w  p ią tek  dnia 1 kw ie tn ia .  Dr. S  z y  m o n o w  i c z 
(jun.) o m ó w ił  p r e p a r a ty  nna t. -pat .  z p rz y p a d k u  p ie rw o tn e g o  m ię sa ­
ka  w o r e c z k a  ż ó łc io w eg o  i z p rz y p a d k u  ś ró d b ło n ia k a  wąttroby;., Dr. 
N a r ó g p rz e d s ta w i ł  p r z e p a d e k  c iężkich  zmian w  n a s t ę p s tw ie w a -  
glicyi ( cornco-b lepharon  to ta le ).  P r y m .  L e s z c z  ^  k  i p rzed s taw ił  
2 p rz y p a d k i  n ie z w y k łe j  d e rm a to z y  rodzinnej,  dr.  G o 1 d s c  h 1 a g 
o k a z a ł  p r e p a r a ty  m ik ro s k o p o w e  z tego  sch o rzen ia .  W  k o ń cu  prof. 
dr.  K u c z y ń s k i  z B e r l in a  w y g ło s i ł  (w  języ k u  niem ieckim ) w y ­
k ład  pt.:  Die P ro b le m a t ik  des  c x an th efn a t isch en  3 yphus  in ih rer  
g e g e n w a r t ig e n  Gesta l tung .

P ozn a ń .

K o m i t e t  O r g a n i z a c y j n y  III-Z j a z d n O k u  1 ;i s t ó w  
P o l s k i c h  w  P o z n a n i u  p oda je  do  w iadom ości ,  żc Zjazd o d b ę ­
dzie się  w  P o z n a n iu  dnia 7, 8, 9 p aźd z ie rn ik a  1927 r. T e m a ty  prr>Ł 
g r a m o w e  są  n a s tę p u ją c e :  Prof^so-r K. N o iszew sk i :  Z aćm a,  jej p o ­
chodzen ie ,  leczenie  i p o w ik łan ia  p o d czas^  z a b ie g ó w  o p e racy jn y o h .  

-P ro feso r  W . Kapuśc ińsk i :  O dczep ien ie  s ia tków ki.  Dr. M. Ja s ińsk i :  
T e o r e ty c z n e  zag ad n ieh ia  okulis tyk i  ze s t a n o w isk a  f izy k o -c h e m ic z ­
nego. W sz e lk ic h  in fo rm acy j  udziela  S e k r e t a r z  K om ite tu  Dr. las in -  
ski. A d res :  Klinika O czn a  U n iw e rsy te tu  P o z n a ń sk ie g o  W a ł y  B a ­
to re g o  2.

Z kra in :

Z a r z ą d  Z w i ą z k u  L e k a r z y  o b w o d u  G a r w o l i n -  
s k i e g o  (woj. Lubelskie)  p oda je  do w iad o m o śc i  k o leg ó w ,  żc 
k ie ro w n ik  p o w ia to w e j  K a sy  C h o ry c h  w  G arw olin ie ,  p rz e z  kilka 
os ta tn ich  m ies ięcy  nie w y p ła c i ł  l e k a rzo m  na leżnośc i  za  p racę ,  
w s k u te k  cze g o  lekńrze  z ap rzes ta l i  p r a c o w a ć  w  tej instytucji.  
O s trzegaJfe ię  k o leg ó w  p rzed  p rz y jm o w a n ie m  posad  w  ga rw oliń -  
skiej  p o w ia to w e j  Kasie  C horych .

R ed a kc ja  o trzy m a ła :

O ficerska  S zk o ła  San ita rn a :  „S p ra w o zd a n ie  z dzudalnośc i  bi­
blioteki z a  ro k  1926“ . W a r s z a w a  1927,

E. W e h n e r :  „Die C h iru rg ie  d e r  H a rn b la se “ i „C h iru rg ie  der  
P r o s t a t a  u r i d d e r  Sam en b tó sen " .  J a k o  14 z e s z y t  w y d a w n ic tw a  „Die 
C h iru rg ie" ,  wyda lrego  p rzez  P ro f .  M. K irschnera  i O. Nordmanjiw 
n ak ła d em  fir»i.\T IJrban et S ch w a rze u b c rg .  W icu  1927.


