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K ażdy  w y k ła d o w c a  ana tom ii  lub p r o w a d z ą c y  ćw iczen ia  p ro -  
s e k to ry jn e  n a p o ty k a  na t rudnośc i,  g d y  chce p o k a za ć  s tu d e n to m  
ru c h y  w  p o sz c zeg ó ln y ch  s ta w a ch .  I ru d n o śc i  te z w ię k s z a ją  się  
jeszcze ,  g d y  po k az  dotyczy, ru ch ó w  w  ró żn y ch  po łożen iach  c ia ła  
lub ru c h ó w  o d b y w a ją c y c h  się w  kilku s t a w a c h  rów n o cześn ie .  
P o w o d e m  tej t ru d n o śc i  jes t  b ra k  odpow iednio  z e s ta w io n eg o  
szkie le tu .  S z u k a łe m  tak iego  (szk ie le tu  w  ró ż n y ch  z a k ład a c h  a n a ­
to m ic zn y c h  i u n a s  i z ag ran icą ,  nigdzie  jednak  nic zadaw aln ia -r  
iącego  nie zna laz łem .  W sz ęd z ie  n a p o ty k a łe m  te  sam e  n ie ruchom e  
lub p ra w ie  n ie ru ch o m e  szk ie le ty ,  w  k tó ry c h  p r ę ty  i d r u t y  z e s p a ­
lają  ze  sobą  kości  zap o m o cą  s z tu cz n y ch  n ien a tu ra ln y ch  po łączeń .  
Je d y n ie  k o ń c z y n y  w iszą  r.a h aczykach ,  nie p o z w a la ją c  na  n a le ­
ży te  w y k o n y w a n ie  ruchów  b iernych .  W  n iek tó ry ch  z ak ła d a c h  z a ­
s tę p u ją  k o s tn e  n a sa d y  kości długich n asad am i z d rz e w a  i w p r a ­
w ia ją  w  nie z aw ia sy .  Ale i te  nam ias tk i  nie uw zg lęd n ia ją  w y ­
s t a r c z a j ą c o  p rzeb ieg u  osi o b ro tu  lub o g ra n ic za ją  ru c h y  do p e w ­
n y c h  ty lk o  osi i do n iek tó ry ch  ty lko  s ta w ó w .

B r a k  ruchom o z es ta w io n eg o  szk ie le tu  o d c zu w a ć  m u sz ą  r ó w ­
nież  ch iru rg  i po łożn ik :  p ie rw szy ,  g d y  chce p o k a za ć  m ech an izm  
p o w s ta w a n ia  sk rz y w ie ń  i zw ichn ięć  i ich n as taw ian ie ,  drugi,  gdy  
chce  p r z e d s ta w ić  o toczen ie  k o s tn o -w ię za d ło w e  d ró g  p o ro d o w y c h  
w  ułożen iu  g inekologicznem . W resz c ie  i s y s te m a ty k  ćwiczeń c ie ­
lesnych  i s p o r to w y c h  nie m oże  n a leżyc ie  p rz e p ro w a d z ić  an a l izy  
ru ch ó w  b ęd ąc y ch  p o d s ta w ą  ty c h  ćwiczeń. W y s t a r c z y  p r z y to ­
c z y ć  jeden  p rz y k ła d :  w s p ó łc z esn o ść  ru ch ó w  w  s t a w a c h  m o s t -  
k o w o -o b o jc zy k o w y n i ,  o b o jc z y k o w o -s z c z y to w y m  i b a rk o w y m ,  
jak a  m a m ie jsce  p r z y  podnoszen iu  ram ion  w  w yż .

P o w o d y  te sk łon iły  mię do podjęc ia  p ró b y  z e s ta w ien ia  szk ie ­
letu  ludzkiego tak, by  mógł. 011 z a ra d z ić  p o w y ż s z y m  b ra k o m  
a uczyn ić  zad o ść  p o t r z e b o m  w y k ła d o w c y .  M ia łem  na u w a d z e  
j e szcze  inne dw ie  okoliczności:  1) by  k lin icysta ,  w  szczegó lnośc i  
chirurg ,  nie m ają ji  pod ręk ą  „ m o k ry c h "  p r e p a r a tó w  s t a w o w y c h  
i w ię za d ło w y ch ,  m ógł p rzeb ieg  ty ch  os ta tn ich  na szkie lec ie  ś le ­
dzić  i ew entua ln ie  p o k a z a ć ^ 2 )  b y  s łuchacz  m e d y c y n y ,  k tó r y  po 
ukończen iu  ćw iczeń  p r o s e k to r y jn y c h  z d a n y  jes t  jedyn ie  na  p o ­
m oc a t la su  lub p r e p a r a tó w  za  szk łem  szaf m u zea ln y ch  u m ie sz ­
czonych ,  m ia ł  m ożność,  —  czy to  po d czas  pracY ^eg zam in acy jn e j  
c z y  d a ls zy c h  s tu d jó w  klinicznych, —  p o s łu ż y ć  się  szk ie le tem , na  
k tó r y m  b y łb y  uw id o czn io n y  p rz eb ieg  i dz ia łan ie  w ięzadeł .  P r e ­
p a r a ty  fo rm al inow e  w ięzadeł ,  tak  p o t r z e b n e  p r z y  an a to m ii  op i­
sow ej  s t a ją  się jednak  n i e w y s ta rc z a ją c e ,  gdy  chodzi o u jęc ie  
całości Topograficznej i ró w n o c ze śn ie  o d b y w a ją c e  się  ru c h y  w ie-  
lo s taw o w e .

B y  szk ie le t  „ ru c h o m y "  s łu ży ć  m ógł t y m  w s z y s tk im  celom, 
s t a r a ł e m  się un ikać  p o łączeń  sz tu c z n y c h  o n ie is tn ie jący m
w  o rgan izm ie  p rzeb iegu .  Z es ta w ia łe m  z a te m  szk ie le t  tak ,  by  __
prav , ie  w y łą c z n ie  —  łąc z y ć  kośc i  ze  sobą  w ię za d ła m i  o n a tu r a l ­
ny c h  p r z y c z e p a c h  i p ro w a d z ić  te  po łączen ia  tak, by  o d p o w ia ­
d a ły  p rzeb ieg o w i  n a tu ra ln e m u  w ięzadeł ,  śc ięg ien  i mięśni. Z r e ­
z y g n o w a łe m  p r z y te m  z tw o rz en ia  s z tu cz n y ch  p o c h ew e k  s t a w o ­
w ych ,  g d y ż  s t a ją  się one zb ędne  a n ieobecność  ich m a  tę  d o b rą  
s tronę ,  że  p o z w a la  śledzrć p rz y  ruch ach  w z a je m n ą  zm ianę  po ­
łożenia  s t a w o w y c h  p o w ie rzch n i  k os tnych .

W ie lo k ro tn e  p ró b y  w y k a z a ły ,  że  n a jw ła ś c iw s z y m  m a t e r i a ­
łem z a s tę p u ją c y m  w ię za d ła  i m ięśnie  są  sp r ę ż y n y  i to s p r ę ż y n y  
s ta low e .  M u szą  b y ć  one jednak  tak  dobrane ,  a b y  sp rę ż y s to ść  
i rozc iąg l iw ość  o d p o w ia d a ły  celowi:  dla ró ż n y ch  miejsc,  ró żn y ch  
s t a w ó w  i rożn y ch  w ię za d e ł  i mięśni na leża ło  d o b ra ć  s p r ę ż y n y  
nie ty lko  o różnej  g ru b o śc i  d ru tu  s ta lo w eg o  ale i t w o r z y ć  z niego 
sp r ę ż y n y  o różneji/prednicy . Te, k tó re  sp o ty k a  się  w  handlu, są  
p rz ew a ż n ie  n ieodpow iedn ie :  za  s łabe  i za  drogie,  b r a k  tej  ró ż n o ­
rakie j  ich skali,  j ak a  o k a zu je  się p o t rzeb n a .  N ależało  je w ięc  
w y t w a r z a ć  na  m ie jscu  w  Zakładzie ,  a j e s t  to p ra c a  dość  t ru d n a  
> m ozo lna  p rz y  p o m o cy  zw y k łe j  ręcznej  w ie r ta rk i .

T arcze  m ięd z y k rę g o w e ,  c h rząs tk i  ś r ó d s ta w o w e  i ż e b ro w e  
zo s ta ły  u tw orzone  z gum y. P o dobn ie  jed n ak  jak  p rz y  sp rę ży n a c h  
i tuta j  śc iś l iwość g u m y  musiti ła być  różnie  dob ran a ,  b y  od p o ­
w iadała  celowi. W  s ta w a c h  k o lan o w y ch  okagała  się p o t rze b a  
p okryc ia  łąko tek  (m e n isc i)  g u m o w y ch  b laszką  a lum in iow ą,  g d y ż  
sa m a  gum a za  duże p o w o d o w ała  tarcie .

P ie rw sze  trudnośc i  ^ f s t ą p i ł y  p r z y  zes taw ian iu  k ręg o s łu p a  na 
spojonej z kośćmi m iednicznemi kości k rzy żo w e j .  Na leża ło  z e ­
s taw ić  go tak, by  bez po łączeń  i u sz ty w n ień  sz tu czn y ch ,  bez 
p rę ta  żelaznego  zw yk le  u ż y w an e g o  a um ieszczonego  w k an a le  
k ręgow ym , u t r z y m y w a ł  się  w  swej n a tu ra ln e j  postaw ie ,  z a c h o ­
wując  właściwe mu k rz y w iz n y  i aby  po w ychy len iu  z  p o s ta w y  
zasadnicze j  w raca ł  do p ie rw otnego  położenia.  O k a za ło  się, że  
założenie  gum ow ych  ta r c z  m ię d z y k rę g o w y c h  i na jw aż n ie jsz y ch  
w ięzadeł sp rę ży n o w y ch  łą c zą c y ch  poszczegó lne  k ręg i  (ligg . long. 
ant. i Ugg. ila vu ), zw ła szc za  po p rzy m o c o w a n iu  g łow y,  żeber  
z mostkiem  i pa sa  b a rk o w e g c f lz  kończy n am i górnem i jes t  n ie ­
w y s ta rcz a ją ce .  W  m ia rę  jak zw ięk sza ło  się obc iążen ie  kręgosłupa, 
i ła tw ość  w y ch y len ia  z ró w n o w ag i  p rz e z  ru c h y  g ło w ą  lub k o ń ­
czynam i górnemi,  co raz  witfcej na leża ło  dodać  sp rę ży n  z a s tę ­
pu jących  g ru p y  mięśniowe, k tó re  w a ru n k u ją  sw o jem  napięciem  
u trzy m an ie  k ręg o s łu p a  w  ró w n o w ad z e .  Dopiero  w te d y ,  gdy 
oprócz  w y m ien ionych  w ięzad e ł  do b ran em i odpow iednio  s p r ę ż y ­
nami zas tąp ione  z o s t a ł y '  n ie ty lko  m ięśn ie  p o p rzec zn o -k o lco w e  
i k rz y żo w o -g rz b ie to w e  ale  i c zw o ro b o czn e ,  l ęd źw io w e  i b r z u s z ­
n y    dla każdej  g ru p y  jedną  lub kilku sp ręży n am i,  —  z a t r z y ­
m y w a ł  k ręgosłup  bez  sz tucznej  p o d p o ry  ró w n o w a g ę  a w y c h y ­
li riv z zasadnicze j  p o s t a w y  w r a c a ł  do niej sp o w ro tem .

Po trzeb a  s topniow ego d o d a w an ia  p o w y ż sz y c h  grup  m ięśnio­
w ych  po tw ierdz iła  s łu szność  zd an ia  B r a u s a, po ró w n u jąceg o  
Kręgosłup do m asz tu  utrzymywaneg£> p rz ez  3 p a r y  p a se m  m ię­
śniowych - Uie W irb e lsa u le  s te h t m it a llem , w a s  sie  zu  tragdn  
h ii w ie ein M a st zw isch en  je  zw e i D re iergruppen  von  M uskel-  
bandern..."

K ręgosłup w  ten sposób  z e s ta w io n y ^  p o z w ala  na  w y k o n y w a ­
nie ruchów  b iernych  naokoło  osi  czo łow ej,  s t r z a łk o w e j  i p iono­
w e j ;  a w ięc  zgięcia p rzodo ty lne ,  boczne  i sk rę ty .  Z es taw ien ie  
w ięzad ło w e  z c za szk ą  p o z w a la  dok ładn ie  śledzić, jak p rz e su -  
w a ia  się k łykc ie  kośc i  po ty licznej  w o b e c  d ź& ig acza  p r z y  po ­
chyleniu g ło w y  ku  p rzo d o w i i odchylan iu  jej ku ty łow i,  a  kość  
po ty liczna  w r a z  z d ź w ig ac ze m  w o b e c  k rę g u  o b ro to w e g o  p rzy  
ruchach g ło w y  o b ro to w y c h .  P rz y m o c o w a n ie  ż e b e r  do k ręg u  
y ięzadłami umożliwia  w ła śc iw e  mu ru c h y  naokoło  osi p rz e c h o ­
d zącej  p rzez  g łów kę  i guzek. A by z a c h o w a ć  na tu ra ln e  w y b i tn e  
m ch y ,  jakie w y k o n y w a  o b o jcz y k  w  s ta w ie  m o s tk o w o -o b o jcz y -  
k ow ym , lekkie p rzesun ięc ia  w  s ta w ie  o b o jc z y k o w o -s z c z y to w y m  
i w y b i tn e  zm iany  położenia  łopatk i  w o b e c  k la tk i  p ie rs iow ej ,  do ­
da łem  ch rząs tk ę  gum ow ą  w s taw ie  m o s tk o w o -o b o jcz y k o w y m  
i zespoliłem o b o jczyk  z m ostk iem  i ło p a tk ą  li ty lk o  z ap o m o cą  
s p r ę ż y n o w a l i  w ięzad e ł  w zm ac n ia jąc y ch .  Ł o p a tk ę  zaś  w e  w ła -  
śc iw em  jej położeniu u t r z y m a łe m  p rz e z  zas tąp ien ie  sp rę ży n a m i  
kilku mięśni:  rów no leg łobocznego ,  c zw o ro b o c z n e g o  i z ęb a te g o  
przedniego. M ożność  w y k o n y w a n ia  ru c h ó w  w  obręb ie  pa sa  b a r ­
k o w e g o  w y k a z u je  dobitnie  k o rz y ść ,  jak ą  się  odnosi  ze z e s ta ­
wienia  szkieletu  w  m yśl  p rz y ję te j  z a s a d y  t. j., b y  tw o r z y ć  n a ­
tu ra lne  ty lko  po łączen ia  kości.

Długie i k ró tk ie  kości  k o ń c zy n  z łą cz o n e  z o s ta ły  rów nież  
w  m yś l  tej sam ej z asad y .  O p ró cz  w ię za d e ł  doda łem  z grup 
m ięśn iow ych  ty lko te, k tó re  o k a z a ły  się kon ieczne  dla należy-** 
tego  u t r zy m an ia  kośc i  w  ich po łożeniu  w ^ s ta w a c h  (w s taw ie  
b a rk o w y m  spow odu  luźnej to reb k i  s ta w o w e j ,  a w  s ta w ie  ko la ­
n o w y m  dla um ożliw ienia  rzep ce  p rz e su w an ia  się  po k łykc iach  
kości  udowej) .  W  k o ń c zy n a ch  p r a w y c h  d o b ra łe m  s p r a n y  tak, 
by  sp fgS ystość  ich n a ś lad o w a ła  m nie jw ięce j  n a tu ra ln ą  rozc iąg li­
w o ść  w ięzadeł .  W  k o ń c zy n a ch  lew ych  w  o toczen iu  g łó w n y c h  
s t a w ó w  u ży łem  n a to m ias t  sp rę ż y n  w ię z a d ło w y c h  w ięce j  ro z ­
c iągliw ych. Na sk u tek  tego  m ożna  po tej s t ro n ie  z ła tw o śc ią  
w y k o n y w a ć  i p o k a z y w a ć  zwichnięc ia ,  c h a r a k te r y s ty c z n e  dla 
każd eg o  z nich u s ta w ien ia  kończyn ,  jak i k a ż d o r a z o w e  napięcie  
i zwolnienie  ró ż n y ch  w ię za d e ł  w z m ac n ia jąc y ch .

D alszą  n iem ałą  t ru d n o śc ią  do poko n an ia  s tan o w iło  z ag a d n ie ­
nie ru ch ó w  m iednicy  w zg lęd em  k o ń c zy n  dolnych, t. i. p a n ew e k
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staw ów  biodrowycti  w cbec  g łówek kości udow ych .  Na leża ło  w y ­
m yślić  tak ie  u rządzen ie ,  by  ru c h y  p rz o d o ty ln e  o d b y w a ły  się  
w  osi poziomej czo łow ej,  łączące j  ś ro d k i  obu s t a w ó w  b io d ro ­
w ych ,  a  boczne  nach y len ia  m iednicy  w  dw óch  os iach  po z io m y ch  
s t rz a łk o w y c h ,  osobnej  dla s t a w u  b io d ro w eg o  p ra w e g o  i osobne j  
a  ró w n o leg łe j  dla  s t a w u  lewego. Nadto  w y d a tn o ś ć  ty ch  ru c h ó w  
p o w in n a  o d p o w ia d ać  m nie jw ięce j  r z e c zy w is to śc i  a m o żn o ść  z a ­
t r z y m a n ia  w  każdej  fazie ruchu  p o z w a la ć  na  jego ew. z an a l iz o ­
w anie .  R u c h y  te musi w y k o n y w a ć  nie sa m a  ty lk o  m iedn ica  w o b e c  
u d a  c z y  ud, lecz m iednica  raze tn  z ca ły m  p o w y że j  niej z n a jd u ­
ją c y m  się szk ie le tem . U w zg lęd n ia jąc  jego c iężar,  w inno  b y ć  u s t a ­
lenie w  jak ie jko lw iek  fazie pochylen ia  na  ty le  pew ne,  b y  w  danej  
pozycji  m ożn a  j e szcze  w y k o n y w a ć  ru c h y  b ierne  g łow ą ,  k r ę g o ­
słupem  lub kończy n am i górnemi.

S p ra w ę  tę ro zw iązu ję  w  n a s tę p u ją c y  sposób :  W  ś ro d k u  
m iedn icy  u m ieszczam  kulę tak, b y  ś ro d e k  jej w y p a d a ł  na  linji 
łączące j  środk i  s t a w ó w  b io d ro w y c h  Kula ta  leży  w  k ie l iszku  
t w o r z ą c y m  z nią łoży sk o  k u lkow e .  P r z y  p o m o cy  ś ru b y ,  idącej  
od dotu, m oże  być  ona  do ło ży s k a  p rz y c iśn ię ta  a  p rz ez  to w k a ż-  
d em  ułożeniu us ta lona .  P r z e z  p r z y m o c o w a n ie  tej kuli do m ie d ­
n icy  (w  sposób niżej podany)  k a ż d e m u  ruchowi,  o d b y w a ją c e m u  
się w  ło ży sk u  k u lk o w e m  w  osi czo łow ej,  t o w a r z y s z y ć  musi 
z kon ieczności  tak iż  ruch  w  s t a w a c h  b io d ro w y c h .  Dla  ru c h ó w  
w  tych  s t a w a c h  w  osiach  s t r z a łk o w y c h  u ż y łe m  d w ó c h  s t a w ó w  
z aw iaso w y ch ,  k tó re  um ieśc i łem  w e w n ą t rz  m iednicy .  Z a w ia sy  te 
z o s ta ły  p r z y m o c o w a n e  j ed n y m  ram ien iem  do gó rne j  p o w ie rzch n i  
kuli, drug im  do śc ian y  m iednicy .  Osie  z aś  ty ch  z a w ia s ó w  leżą 
tuż n a w ew n ą t rz  od c ienkich w tern m ie jscu  b laszek  ko s tn y ch ,  
s t a n o w iąc y ch  dna  m iseczek  (a ce ta b u la )  s t a w ó w  b io d ro w y c h .  
T eg o  ro d za ju  u rz ąd z en ie  nie jes t  w p r a w d z ie  idealne,  g d y ż  osie 
o b ro tó w  nie p rz e c h o d zą  ściś le  p rz e z  środki  s t a w ó w  b io d ro w y ch ,  
odchylen ie  jednak  je s t  n ieduże. W sp o m n ia n e  z a w ia s y  w r a z  
z kulą, jej ło ży sk iem  i ś ru b ą  ją u s ta la jąc ą ,  z espo lone  są  na  sil­
n y m  p io n o w y m  p ręc ie  m e ta lo w y m ,  k t ó r y  w chodzi  w  m e ta lo w ą  
ru rę  p rz y m o c o w a n ą  do p o d s ta w y ,  na  k tó re j  szk ie le t  sp o c z y w a .  
P r z e z  u m ieszczen ie  w  ru rz e  tej s p r ę ż y n y  m ożn a  szk ie le t  w  c a ­
łości z ła tw o śc ią  ku g ó rz e  i ku  do łowi p o su w a ć  lub o b r a c a ć  n a ­
około osi p ionowej.  P o d s t a w a  s a m a  s p o c z y w a  na  c z te re c h  ło­
ży sk a c h  ku lkow ych ,  p rz ez  co ła tw o  ją  m oże  p o k a z u ją c y  w ła sn ą  
n ogą  p r z e s u w a ć  lub o b ra ca ć ,  b ez  u ż y c ia  z a ję ty c h  ew en tu a ln ie  
rąk. W  odpow iedn ich  m ie jsc ac h  p o d s t a w y  z ro b iłem  o tw o ry ,  
w  k tó re  w c h o d zą  h a czy k i  z e sp a la ją ce  kość  p ię to w ą  z p o d s t a ­
wą. P o z w a la  to na  us ta len ie  k o ń c zy n  dolnych, czy  jednej  z nich, 
p rz y  ru ch ach  m iedn icy  w o b e c  g łó w ek  kości u d o w y ch ,  usta lenie ,  
jak ie  m a m ie jsce  p r z y  n a tu ra ln y c h  ru ch ach  na  sk u te k  dz ia łan ia  
s i ły  c iążen ia  i u sz ty w n ie n ia  m ięśniami s t a w ó w  k o ń c zy n  dolnych. 
W sp o m n ia n y c h  o tw o r ó w  w  p o d s taw ie ,  na  k tó re j  s toi szkielet ,  
zn a jd u je  się w ię k sz a  ilość w  odpow iedn ich  m ie jscach ,  co p o z w a la  
na  dow olne  us taw ien ie  k o ń c zy n  i ich us ta len ie  w tem  po ło ­
żeniu.

O ile szk ie le t  sam  nie pochodzi  ze  z b y t  s t a r e g o  o sobn ika  
i n a leżyc ie  jes t  w y m a c e r o w a n y ,  to z e s ta w ien ie  p o w y ż e j  op isane  
j e s t  t rw a łe .  P r z e k o n a ło  mię o tem  p o d d a w an ie  tego  z e s ta w ien ia  
w ie lo k ro tn y m  p ró b o m  na w y t r z y m a ło ś ć .  Tu  i ó w d z ie  m o że  się 
odp iąć  jed y n ie  ta  lub o w a  s p r ę ż y n a ;  na  p rz y m o c o w a n ie  jej je d ­
nak  s p o w ro te m  w y s ta r c z y  c o n a jw y ż e j  p a rę  minut  czasu .  J e d y ­
n y m  p o t r z e b n y m  do tego  p r z y rz ą d e m  są  k leszc ze  b ag n e to w e .

M am  w rażen ie ,  że  tak  z e s ta w io n y  szk ie le t  m oże  o d d a ć  duże  
usług i  i w y k ł a d o w c y  i s łuchaczow i.  A i c h i ru rg -p ra k ty k  z w ł a ­
sz c za  c h i ru rg -o r to p e d y s ta  ła tw ie j  będz ie  się  m ógł nim posłużyć ,  
w yg o d n ie j  i częśc ie j ,  niż d o ty c h c z a s  u ż y w a n y m  n ieru ch o m o  z ło ­
ż o n y m  szk ie le tem  ‘).

J W P a n u  Prof .  Dr. K. K o s t a  n e c  k i e  ni u, k tó reg o  uznan ie  
p o d c za s  p r a c y  zachęc i ło  m nie  do d a ls zy c h  prób. i Dr. Fr.  K ł a p ­
k o w s k i e m u ,  k tó re g o  w y t r w a ł o ś ć  i z r ę c z n o ś ć  b y ły  mi w ie lką  
pom ocą ,,  s e r d e c z n ie  na  tem  m ie jscu  dz iękuję.

D o k ła d n ie jszy  opis częśc iow o u d o sk o n a lo n eg o  modelu ,  ilu­
s t r o w a n y  szczeg ó lo w em i zd jęciam i fo tograficznerni,  uk aże  się 
w  „ A n a to m isch e r  A n ze ig er" .

Dzięki u p rze jm o śc i  Prof .  E. L o t h a  do w ied z ia łem  się, że 
już p rz ed  blisko 100 la ty  p ró b o w a ł  m o n to w a ć  szk ie le t  ruchom o 
P o la k  Dr. J. K u c z y ń s k i  w  W ilnie.  Ogłosi ł  011 w yn ik i  sw y ch  
p rób  w  „ D isserta lio  inaugura lis ana to m ica  d e  sce le to  constru -  
etido". V ilnae  1835. Z l icznych  d o k ład n y c h  r y su n k ó w  w yn ik a ,  że 
ch cą c  z a c h o w a ć  ru ch o m o ść  w  s ta w a c h  łąc z y ł  k 2| c i  rów nież  s p r ę ­
ży n k am i.  U m ieszcza ł  je jednak  w  ś ro d k u  kośc i  d ługich  p r z e p r o ­
w a d z a ją c  je n as tępn ie  p rzez  n a s a d y  z jednej  kości do drugiej.  
P rz e z  tego  ro d za ju  sz tu czn e  po łączen ia  nie m o żn a  by ło  rzecz 
p r o s t a  u z y sk a ć  ani n a tu ra ln y c h  po łączeń ,  ani w ła śc iw y ch  im 
ruchów.

W . B R O S S  i P.  K U B IK O W SK I.  Lwów.

D ynam ika krw i jako spraw dzian w chłanian ia c ia ł o d ż y w c zy c h  
w p row adzanych  do odb ytn icy .

(L a w a ty w y  o d ż y w c ze ) .

Z Kliniki C h iru rg iczn e j  (Prof .  Dr.  T. O s t r o w s k i )  i z In s ty tu tu  
F a rm a k o lo g i i  D ośw iad .  U. J. K. (P rof .  Dr. W .  K o s k o w s k i )

w e Lwowie.

N ie jed n o k ro tn ie  sp o ty k a m y  się ze  s ta n am i  chorobowein i ,  
w k tó r y c h  o d ż y w ian ie  c h o ry c h  n a p o ty k a  na  wielk ie  t rudnośc i.  
T o też  s p r a w a  s to so w a n ia  l a w a ty w  o d ż y w c z y c h  c iągle  jeszcze  
je s t  ak tu a ln a .

S p ra w a  p o w y ż sz a  n ab ie ra  szczeg ó ln eg o  zn ac ze n ia  w e w sze l ­
k ich u sz k o d zen iach  m ech an iczn y ch ,  c z y  też  fu n k c jo n a ln y ch  g ó r ­
n ych  odc in k ó w  p rz ew o d u  p o k a rm o w eg o ,  w  k tó r y c h  to s ta n a c h  
s t a r a n o  się  d o p ro w a d z a ć  p o k a r m y  n a j ro z m a i ts ze m i  sposobam i.  
P ró b o w a n o  d o s ta rc z a ć  p o t r z e b n y c h  u s t ro jo w i  p o k a rm ó w  d ro g ą  
p a ren te ra ln ą ,  w p r o w a d z a ją c  p o d sk ó rn ie  mleko, p e p to n y ,  żó ł tk a  
jaj  kurzych,,  oliwę i t. p. S p osób  ten  nie m a  je d n a k że  w  p r a k ty c e  
zas to so w an ia ,  za  w y ją tk ie m  w p ro w a d z a n ia  p ły n ó w  o d ż y w c z y c h  
podskórn ie .  N a jb a rd z ie j  je szcze  celowein  o d ż y w ian iem  p a ren te -  
raluern je s t  w p ro w a d z a n ie  cu k ru  g ro n o w e g o  dożylnie .

N a to m ia s t  o w ie le  częście j  s to su je  się  o d ży w ian ie  b ą d ź  zg łę b ­
nikiem, b ądź  też  d ro g ą  p rze to k  ż o łą d k a  lub jelit,  a  w reszc ie  
d ro g ą  o d by tn icy .  Sz e ro k ie  też  z a s to so w an ie  w klinice z n a laz ł  
zgłębnik  d w u n a s tn ico w y  u c h o ry ch  z w rz o d em  ż o łą d k a  i d w u n a s t ­
n icy  ( E i n li o r n i G r o s s ) .

Po n ie w a ż  j e d n y m  z na jczęśc ie j  s to so w an y c h  sposo b ó w  s z tu c z ­
nego  o d ż y w ian ia ,  z w ła s z c z a  w  p ie rw sz y c h  dn iach  po zab ieg ach  
ch iru rg iczn y ch ,  je s t  p o d a w an ie  p o k a rm ó w  d ro g ą  o d by tn icy ,  p o s t a ­
no w i l iśm y  w p r a c y  m nie jsze j  w y k a z a ć  rolę,  ja k ą  o d g r y w a  jeli to  
grube  w p ro c esa c h  w ch łan ian ia .  Zanim  jed n ak  p rz e jd z ie m y  do 
oceny  w a r to śc i  o d ż y w ian ia  o d b y tn ic z eg o  na  p o d s ta w ie  n a sz y c h  
b ad ań  k l in icznych  i d o św iad cza ln y ch ,  n a le ży  w spom nieć  o r o z ­
m ai ty ch  ro d z a jac h  l a w a ty w  o d ż y w c z y c h  o ra z  o w y n ik a ch  i sp o ­
s t rzeżen iach ,  p o c zy n io n y ch  p rz ez  sz e re g  au to rów .

N ie jednokro tn ie  p o d k re ś lan o  już zdo lność  re so rb c y jn ą  k iszki 
g rubej  d la  w o d y ,  ro z tw o ró w  sali kuchenne j  i cukru ,  o raz  dla
alkoholu  i in nych  su b s ta n c y j  n a r k o ty c z n y c h .  W e d łu g  R  e t z-
1 a  f f a, zdo lność  r e so rb c y jn ą  k iszki g rubej  d la  w o d y  w y n o s i  l ‘/s 
l it ra  w c iągu doby, również ,  zd an iem  tego  au to ra ,  r o z tw o ry  soli 
kuchennej  w ch łan ia ją  się w dużej ilości. Alkohol w m a ły c h  s t ę ­
żen iach  w s y s a  się  p raw ie  całkowicie ,  ( jak  to w y k a z a l i  J a k o b- 
s o li n i R e w a l  d). Z w ęg lo w o d an ó w  najlepie j  w c h łan ia  się  cu ­
k ier  g ro n o w y .  F r u k to z a  zaś, aczko lw iek  d o b rze  się  w ch łan ia ,  jest  
p rz ez  us t ró j  źle  z n o sz o n a  (v. H a l  a c z ) .  P e w n a  część  cu k ru  p r z e ­
chodzi w sk u te k  fe rm en tac j i  b a k te ry jn e j  w k w a s  m lek o w y ,  o c to w y  
i m as ło w y ,  t rac i  w ięc  w  ten sposób  w a r to ść  o d ż y w cz ą ,  część  zaś  
w iększa  u leg a  w essan iu ,  jak  to w y n ik a  z b ad ań  R  e a  c h a i v. 
H a  1 a c z a, k t ó r z y  w y k a z a l i  w z ro s t  w sp ó łc z y n n ik a  o d d ech o w eg o  
po w p ro w ad z en iu  ro z tw o ró w  cu k ru  d ro g ą  k ro p ló w ek  do o d b y t ­
nicy. R ów nież  z a  tem  z d a ją  się p rz e m a w ia ć  spo s trz e że n ia  
L ii t h j e ‘go, k t ó r y  z a u w a ż y ł  po podaniu  k rop lów ki  z  c u k rem  do 
o d b y tn icy  obniżenie  się  k w a s ic y  o ra z  w z ro s t  poz iom u cukru  
we k rw i  u osobn ików  c u k rzy c o w y c h .  L e u b e  radz i  d o d a w a ć  s u ­
ro w ą  sk rob ię  do krop lów ek ,  pon iew aż  zd an iem  jego  jest  ona 
d obrze  z n o sz o n a  i ła tw o  się w ch łan ia ,  g d y ż  po 12 god z in ach  
ty lk o  4— 25°/o nie uległo resorbcji .  W e d łu g  z a ś  b ad ań  R  e a  c li a 
w ch łan ia  się  sk ro b ia  w jelicie g ru b em  w n iezn ac z n y m  ty lk o  
stopniu.

Co się z aś  t y c z y  reso rbc j i  t łuszczów , to is tn ie je  d o tąd  w śró d  
a u to ró w  z n a c z n a  rozb ieżność  z d a ń ; to ty lk o  z d a je  się  b y ć  pewnem , 
że  w ch łan ian ie  t łu szc zó w  jes t  n iezn aczn e  i o d b y w a  się  b a rd zo  po ­
woli.  Najlepiej ,  zd an iem  P  1 a  t e 11 g i, w c h łan ia  się  t łu szcz  z żó ł tk a  
j a j a  ku rzego ,  g d y ż  z n a jd u je  się w na tu ra ln e j  zawiesin ie .  P o n ie ­
w a ż  jed n ak  t łu szcz  u lega  w essan iu  w  jelicie g ru b em  w n iez n ac z ­
n y m  ty lk o  s topniu,  a z a leg a ją c  w jego  św ie t le  p rz ez  cza s  d łuższy ,  
d ra żn i  b łonę  ś luzową,  nie  za leca  się  d o d a w an ia  t łu szczó w  do 
la w a ty w  o d ż y w c z y c h  ( B r a n d e n b u r g ) .  T łu szcz  więc  nie od ­
g r y w a  w yb i tn ie jsze j  roli  w sz tu cz n em  o d ży w ian iu  d ro g ą  o d ­
by tn icy .

P o z o s ta je  nam  jeszcze  do om ów ien ia  jed n a  z n a jw aż n ie jsz y ch  
sp raw ,  m ianow ic ie  w ch łan ian ie  o ra z  p r z y s w a ja n ie  b ia łk a  w p ro w a ­
dzonego  k ro p ló w k ą  do odby tn icy .

P r z y s w a ja n i e  b ia łka  ro dz im ego  w  u s t ro ju  o d b y ć  się  m oże  
ty lk o  po rozszczep ien iu  na  zw iązk i  p ro s tsze .  W ie m y  jed n a k  
z f izjologii ,  że jeli to  g ru b e  nie p o s iad a  zdolności  t r aw ie n n y ch ,  
g d y ż  sok k isz k o w y  nie z aw ie ra  fe rm e n tó w  p ro teo l i ty c zn y c h ,  
a z n a jd u ją c a  się w  soku  k isz k o w y m  e re p sy n a  t raw i  jed y n ie  p ro ­
d u k ty  ro zp ad u  białka ,  jak  a lb u m o zy  i pep to n y .  P r z y  t raw ien iu  
b ia łka  m o g ły b j  w chodzić  ew en tua ln ie  w  rachubę  fe rm e n ty  z g ó r ­
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n y c h  o dc inków  p rzew o d u  poka rm o w eg o ,  k tó re  d o s ta ją  się  tu 
w n ieznacznej  ilości w ra z  z  t re śc ią  p o k a rm o w ą ;  p o za tem  częśc  
białka m o że  ulec  ro zk ład o w i w sku tek  gnicia sp o w o d o w an eg o  p rz ez  
bak te r ie ,  z n a jd u jąc e  się  w jel icie g rubem  w znacznej  ilości. P o ­
n iew aż  jednak  ty lk o  n iezn aczn a  ilość b ia łka  m oże  b y ć  roz łożona  
p rzez  f e rm e n ty  p ro teo l i ty czn e ,  ew entua ln ie  obecne w jelicie g r a ­
bem, p rz e to  nie m ożn a  też  b rać  w raclm bę w y że j  w sp o m n ia n y ch  
P ro cesó w  p rz y  t raw ien iu  b iałka .  Z różnycli  s t ron  z w rac a n o  też uwa- 
Kę na  n iem ożność  resorbeji  b ia łka  rodz im ego  z jeli ta  grubego ,  a p o d ­
k re ś lan o  celow ość  p o d a w an ia  d ro g ą  k rop lów ek  album oz i p ep to ­
nów, ła tw o  d o s tę p n y ch  dla  da lszego  t raw ien ia  e rep sy n ą .  K a 1 k 
tw ierdz i,  że  p o d a w an ie  l a w a ty w  o d ż y w cz y c h ,  jak  to m ia ło  m ie jsce  
dawniej ,  nie m a  n a jm n ie jszeg o  celu, g d y ż  jelito  grube  nie pos iada  
zdolności  ro z k ła d a n ia  białka  na zw iązk i  p ros tsze .  M yśl  p o d a w an ia  
P rz y g o to w a n y c h  p o k a rm ó w  w k rop lów kach  nie jes t  nowa, g d y ż  już 
L e u b e  w  r. 1872 s to so w a ł  la w a ty w y  o d ż y w cz e  z m ięsa  z dod a tk iem  
trzustk i ,  w  celu pep ton izac ji  białka .  Za jego p iz y k ła d e n i  d o d a ­
w an o  do l a w a ty w  o d ż y w c z y c h  z ac z y n y ,  s t a r a j ą c  się  w ten spo- 
sób z w ięk szy ć  p rz y sw a ja n ie  b iałka .  S t r a u s s  radzi  p i z y  u p o i -  
c z y w y c h  w y m io ta c h  n a j ro z m a i ts ze g o  p o chodzen ia  d o d a w ać  do 
l a w a ty w  o d ż y w cz y c h ,  sk ła d a ją c y c h  się  z mleka, żó itk a  ja j  k u ­
rzych ,  cu k ru  i m ąki  owsiane j,  kilka sp ro s zk o w an y c h  tab le tek  pan -  
kreonu .  M im o to panuje  do tąd  p ow szechne  m niem anie,  że  z a p o ­
t rzebow an ie  k a lo ry c z n e  us t ro ju  p o k ry ć  m ożn a  w zn aczn e j  m ie rze  
p rzez  w p ro w ad z en ie  d ro g ą  k ro p ló w ek  bia łka  lodzim ego .  S łuszn ie  
z w r a c a  u w a g ę  R e t z l a f f  na  to, że  o d ży w ian iem  p rzez  o d b y tn icę  
P o k ry ć  m o żn a  jed y n ie  z ap o t rze b o w a n ie  w o d y  w us tro ju ,  co  z a ś  
się  ry c z y  in nych  sk ła d o w y c h  części  po k a rm ó w , to n aw et  p rz y  
b a rd zo  dobre j  re sorbeji  p rz y sw a ja n ie  ty ch  su b s ta n c y j  jes t  mc-, 
w y s ta rc z a ją c e .

W o b ec  tego  z a rzu c ić  n a le ży  s to so w an ie  l a w a ty w  o d ż y w c z y c h  
w tak ie j  m ierze ,  ja k  dawniej ,  a racze j  w in n y  mieć p o w szech n e  
z a s to so w an ie  krop lów ki,  w p ro w ad z o n e  po raz  p ie rw szy  p rz ez  
W  e r n i t z a. I t ak  p rz y  k rw aw ien iach  je l i to w y ch  w przeb iegu  
d uru  b rz u szn e g o  za leca  K l e m p e r e r  i S t e i n  i t z  po d aw an ie  
k rop lów ek  z 5°/o ro z tw o ru  cukru  g ro n o w eg o  w 300— 500 cm" fizjo­
logicznego  ro z tw o ru  soli kuchennej,  S t a r e k  zaś  i inni s to su ją  
tak ie  k rop lów ki  p rz y  ra k u  p rz e ły k u  i t. p.

J a k  więc z p o w y ż sz y ch  ro z w aż a ń  w yn ika ,  n a jw aż n ie jsz em  
zag ad n ien iem  p rz y  o d ży w ian iu  d ro g ą  o d b y tn icy  je s t  s p r a w a  re ­
sorbeji  w p ro w ad z o n y ch  p o k a rm ó w . Z g ó ry  m o żn a  było p rzy p u śc ić ,  
że  nie w szy s tk ie  p o k a rm y ,  p o d a w an e  b e z k ry ty cz n ie  do o d by tn icy ,  
u lega ją  resorbeji  i p rzysw ojen iu .  D o ty c h cz as  stopień  w y z y sk a n ia  
p o k a rm ó w  p o d a n y ch  w k ro p ló w k a ch  o d ż y w c z y c h  o b l iczany  był 
p rzez  wielu a u to ró w  m etodą  ch em iczn ą ;  w obec  tego jednak ,  że 
czu łość  m etod  ch em iczn y ch  us tęp u je  znaczn ie  czułośc i  p rób  b io lo­
g icznych ,  u ż y l i śm y  do określen ia  zdolności  w ch łan ian ia  p o sz c z e ­
gó lnych  p o k a rm ó w , w p ro w a d z o n y c h  do  odby tn icy ,  m e to d y k i  b io­
logicznej, p o lega jące j  na o zn aczan iu  w ła snośc i  d y n a m ic z n y c h  krw i.

W ła sn o śc i  d y n a m ic zn e  krwi o k re ś la l i śm y  u ludzi i z w ie rz ą t  
po podaniu  ro z m a ity c h  p o k a rm ó w , p rzew ażn ie  b ia łkow ych ,  p o d ­
d a n y ch  p o przedn io  sz tu czn em u  traw ien iu  w cieplarce ,  b ądź  też  
jako  b ia łka  rodz im e. P o k a r m y  w p ro w a d z a l i śm y  l a w a ty w ą  k r o ­
pe lkow ą  do odby tn icy ,  lub też do  p rze tok  p rzew lek ły ch  je l i ta  g r u ­
bego. U osobników  takich, będącycli  naczczo  o ra z  d o k ładn ie  p rz e ­
czy szc zo n y c h ,  b ra l i śm y  k re w  w celu ok reś len ia  n o rm y ,  poczein  
p o d a w a l iśm y  p o k a rm y  do je li ta  grubego ,  a nas tępn ie  znow u o z n a ­
cza l iśm y  d y n a m ik ę  krwi,  pob ieranej  co pewien czas  od chwili  
pod an ia  k roplówki.  Obecność  cia ł c z y n n y c h  w e krw i b y ła  s p r a w ­
dz ianem  o d b y w a jąc e j  się re so rbe j i  p o d a n y ch  p o k a rm ó w , a co z a ­
tem idzie, p rz y sw o jen ia  p o k a rm ó w  p rz ez  ustró j .

Zan im  jed n a k  p rz e jd z ie m y  do  opisu n a sz y ch  dośw iadczeń ,  
W yjaśn im y p o k ró tce  is to tę  w łaśc iw ośc i  d y n a m ic z n y c h  krwi.  P o  
p odan iu  p o k a rm ó w  p rz ew a ż n ie  b ia łkow ych  p o jaw ia ją  się  we krw i 
pew ne  ciała,  p o w o d u jące  sk u rcz  izo low anej  m ac icy  dziewiczej  
świnki m o rsk ie j ;  k re w  naczczo  o ra z  po do k lad n em  p rz e c z y s z c z e ­
niu nie p o s iad a  ty ch  w łasnośc i .  W e d łu g  K o s  k  o w  s k  i e g  o (18) 
c ia ła  p o w o d u jące  „w łasnośc i  d y n a m ic zn e "  krwi pochodzą  p rzede -  
w szy s tk ie m  z p o k a rm ó w  b ia łkow ych .  C ia ła  p o w y ż sz e  m a g a z y n u ją  
się w  c z e rw o n y c h  cia łkacłi  k rw i ;  w su ro w ic y  zaś  k rw i  zn a jd u ją  się 
ty lko  p rzejśc iow o,  to też  w celu w y z w o len ia  tycłi ciał,  u ż y w a ­
l iśm y  do b ad ań  krw i zhemolizowaiie j.

O p ie ra jąc  się  na  p o w y ż sz y c h  d anych ,  p rz y s tą p i l i ś m y  do o k re ­
ślenia  sp raw n o śc i  re so rb cy jn e j  b ło n y  śluzowej je li ta  g rubego  tą 
m etodą .

B a d an ia  nasze  o b e jm o w a ły  m a te r i a ł  ludzki i zw ie rzęcy .  
U ludzi w p ro w a d z a l i śm y  roz m a ite  p o k a rm y  pod pos tac ią  k ro p ló ­
w ek  o d ż y w c z y c h  do o d b y tn ic y  lub p rze to k  p rzew le k ły c h  je li ta  
g rubego  (mleko, żó łtka ,  ja ja ,  w y c iąg i  m ięsne,  pepton, ro z tw o ry  
cukru  i t. d.), poczem  b a d a l i śm y  stan  d y n a m ic zn y  k rw i ;  u zw ie ­
r z ą t  z aś  w p ro w a d z a l i śm y  p o k a rm y  do prze tok i  jeli ta  g ru b eg o  lub 
odbytn icy .  Z w ierzę tom  d o św ia d c za ln y m  z a k ła d a l i ś m y  prze tok i  
s ta łe ;  badan ia  z aś  p rz e p ro w a d z a l i ś m y  po c a łkow item  w ygojen iu .

P ro to k ó ły  badań  i dośw iadczeń :
[>rzyp. 1. Kobiecie lat  38 z  p rz e to k ą  p rzew lek łą  kiszki ślepej, 

po dokładnem  p rzeczyszczen iu ,  w prow adz il iśm y  do prze tok i  1000 g 
mleka gotowanego ,  poczem  pod czas  całej  doby o zn ac za l iśm y  d y ­
namikę  krwi.

NU

K rzyw a  Nr. I.

K rzyw a  Nr. 1. Na k rzy w ej  nic z a z n ac za  się żaden  w p ły w  
zheino lizowanych  cze rw onych  c ia łek  krwi,  w z ię tych  z ż y ły  ło k ­
ciowej naczczo, na sk u rcze  m ac icy  izolowanej  dziewicze j  świnki 
m orskiej,  zawieszonej  w p łyn ie  R in g era -L o ck e ‘a.

K rzy w a  Nr. 2.

K rzyw a  Nr. 2. P o  podaniu  krwi,  wziętej  z ż y ły  w 101* po 
w prow adzeniu  1000 g m leka  do prze tok i  jeli ta  ślepego, również  
nie w idać  efektu. M leko więc n iep rzy g o to w an e ,  w c iągu ca łego  
okresu  badań, obe jm ującego  24h, nie w y w o ła ło  w idocznego  efektu 
w dynam ice  krwi, co w skazu je  na to, że  nie zo s ta ło  wchłonięte .

W obec  tego w innym  p r z y p a d k u  (P rzy p .  2. O. M. lat  40) — 
w prow adz il iśm y  k ro p ló w k ą  1000 g mleka  p o d d an eg o  poprzednio  
dz ia łaniu  A c id o lp e p sy n y " w  c iep larce  p rz y  t e m p e ra tu rze  37.5”; 
p rzed  w prow adzeniem  m leko zobo ję tn i l iśm y  zap o m o cą  d w u w ę ­
glanu sodu. Krew pob iera l iśm y  co 2>> w c iągu całej  doby .  Z a łą ­
czone k rz y w e  (Nr. 3 i 4) i lus tru ją  z m ia n y  d y nam ik i  krwi.

. ./ w

K rzyw a  Nr. 3.

K .------  |

K rzy w a  Nr. 4.

K rzy w a  Nr. 3. Nie w idać  efektu po dodaniu  k rw inek  zliemoli- 
zow an y ch ,  w z ię ty ch  z ż y ły  naczczo.

K rzy w a  Nr. 4 — p rz ed s ta w ia  w y r a ź n y  w p ły w  zhem olizow a- 
nej krwi,  pobrane j  w  10h po podaniu  k ro p ló w k ą  do o d b y tn icy  
1000 g m leka up rzednio  po d d an eg o  sz tu czn em u  traw ien iu .

W  tern dośw iadczen iu  c ia ła  c zy n n e  z aczę ły  się  z jaw iać  w 81' 
od chwili w p ro w ad zen ia  m leka  p rz y g o to w an e g o  do odby tn icy ,  
w y r a ź n y  z aś  efekt w y s tąp i ł  po 10h.

P rzy p . 3. A. W .  la t  52. U tego  osobnika  w p ro w ad z a l i śm y  
k ro p ló w k ą  do odby tn icy  50 g  peptonu W it te g o  w 1000 c in” f izjo­
logicznego roz tw oru  soli kuchennej.
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K rzy w a  Nr. 5. Krew p o b ran a  n aczczo  nie p o s ia d a  żad n e g o  
d y n am iczn eg o  dz ia łan ia  wobec  m ac icy  izo lowanej  św inki m orsk ie j .

K rz y w a  Nr. 10. K rew w z ię ta  w  2h po w p ro w ad z en iu  100 g 
cu k ru  do o d b y tn ic y  k ro p ló w k ą ,  p o s iad a  już  w y r a ź n e  dz ia łan ie  
d ynam iczne .

K rzy w a  Nr. 5.

K rzy w a  Nr. 6. W p ły w  zh em o l iz o w a n y ch  c ia łek  c ze rw o n y c h  
k rw i  w 4'1 po w p ro w ad zen iu  k ro p ló w k ą  do o d b y tn ic y  50 g  p e p ­
tonu ;  w idz im y  w y r a ź n y  w p ły w  na sk u rcze  m acicy .

Z  tego  dośw iadczen ia  w yn ik a ,  że  pep ton  u lega  w  jelicie g r a ­
bem dość szybko  w essan iu ,  c ia ła  c zy n n e  p o jaw iły  się  w e  krwi,  
jak  z w y że j  z a łą c z o n y ch  k r z y w y c h  w yn ik a ,  po 41' od chwili  w p r o ­
w ad ze n ia  pep tonu  do odbytn icy .

K rz y w a  Nr. 9.

K rzy w a  N r. 10.

K rz y w a  Nr. 11 —  p rz ed s ta w ia  w yb i tne  dz ia łan ie  d y n a m ic zn e  
K rzy w a  Nr. 6. krwi,  wzięte j  z ż y ły  w 121' po w p ro w ad z en iu  100 g  cukru  k r o p ­

lów ką do o d b y tn icy .
P rzy p . 4. W  innym  p r z y p a d k u  ( P rz y p .  4. B. K. 1. 43) w p r o ­

w ad z i l i śm y  do o d b y tn ic y  4 r o z ta r te  żó ł tk a  ja j  k u rz y c h  w  500 c m 3 
p łynu  fizjologicznego. K rew  p o b ierano  co 21' w p rz ec ią g u  całej  
doby.

f t  ' m '  1

V '
W ł

-V ;;

" \  W . IV  ^

K rz y w a  Nr. 7.

Na k r z y w e j  N r. 7 — nie  w id ać  żad n e g o  w p ły w u  odw lókn io -  
nej k rw i,  p o b ra n e j  naczczo ,  na  sk u rc z e  m ac icy .  N astępn ie  k r z y w a  
N r. 8. j e s t  jed n ą  z k r z y w y c h  u z y s k a n y c h  w tej se r j i  b ad ań .  Jak  
w id ać  n a  te.i k rz y w e j ,  k rew  p o b ra n a  w 12h od chwili  p o d an ia  
żó łtek  j a ja  k u rz eg o  nie p o s iad a  rów nież  ż a d n y c h  w łasnośc i  d y ­
nam icznych .

K rzy w a  Nr. 11.

K rzy w a  Nr. 8.

Krew p o b ie ran a  w c iągu  24h od chwili  w p ro w ad z en ia  żó łtek  
do o d b y tn ic y  nie p o s ia d a  więc ż a d n y c h  w łasnośc i  d y n am iczn y ch .  
C h a r a k te r  k r z y w y c h  sk u rc zó w  m ac icy  nie uległ zm ian ie  w p o ­
ró w nan iu  z n o rm ą.

P rzy p .  5. —  P .  G. 1. 54. W p ro w a d z o n o  k ro p ló w k ą  do o d b y t ­
n icy  1000 cni3 cu k ru  t rzc inow ego  i g ro n o w e g o  w 1000 c m 3 p łynu  
fizjo logicznego. K rew  pob ierano  co 2h w  ciągu  12K

Na k r z y w e j  Nr. 9 b ra k  efektu dz ia łan ia  sk u rc zo w eg o  na  izo­
lo w an ą  m ac icę  po dodan iu  z h em o l iz o w a n y ch  c ze rw o n y c h  c ia łek  
krw i,  pobrane j  naczczo.

N as tęp n ie  p rz ep ro w a d z i l i śm y  dla kon tro l i  sz e re g  d o św ia d ­
czeń, p o d a ją c  p so m  k ro p ló w k ą  do o d by tn icy ,  w zg lędn ie  do p rz e ­
toki p rzew lek łe j  je li ta  g rubego  p o k a rm y  b ia łkow e n i e p rz y g o to ­
w ane,  n a s tęp n ie  p rz y g o to w an e ,  pepton, cuk ie r  i t. d. W y n ik i  u z y ­
sk a n e  b y ły  an a lo g iczn e  ja k  u ludzi.

D o św ia d czen ie  z dn ia  28. V. 1933 r.
Pies  w a g i  17 kg, by ł  g ło d zo n y  p rz ez  3 dni i k i lk a ­

k ro tn ie  o t r z y m a ł  środk i  p rz e c z y szc za jąc e .  P rz e d  dośw iadczen iem  
z a s to s o w a n o  Ia w a ty w ę  o c z y szc za jąc ą .  N astępn ie  p o d an o  k r o p ­
lów kę z m lek iem  do o d b y tn ic y  (1500 g m leka  o g rz an e g o  do t e m ­
p e r a tu r y  c ia ła ) .  K rew  pob ierano  co 2h.
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K rz y w a  Nr. 12 —■ nie p rz ed s ta w ia  żadnego  efektu k rw i  po­
b ran e j  n aczczo ,  w obec  m ac icy  izolowanej  dziewiczej świnie; m o r ­
skie j ,  z aw ieszo n e j  w p łyn ie  R in g era -L o ck e ‘a.

K rz y w a  Nr. 13 — nie p rz ed s ta w ia  również żad n eg o  dz ia łan ia  
dy n a m ic zn e g o  po dodaniu  krwi,  pobrane j  w 10h po w pro w ad zen iu  
m lek a  do odby tn icy .

Z tego d o św iadczen ia  w ynika ,  że  mleko, t raw io n e  sok iem  ż o ­
łądkow ym  i t rzu s tk o w y m , u lega  w chłan ian iu  w kiszce grubej.

W  dośw iadczeniu  _ z dnia 16. VI. 1933 r. w p ro w ad zo n o  innemu 
psu 10 g  peptonu w  ro z tw o rze  f iz jo logicznym  soli kuchennej  k r o p ­
lówką do odbytn icy .  W y r a ź n y  efekt  d y n a m ic zn y  o t r z y m a l iśm y  
w tem dośw iadczen iu  po 4h, jak  to w y n ik a  z k rz y w e j  Nr. 17.

K rzy w a  Nr. 16.

K rzyw a  Nr. 16. Dodanie  krwi odwłóknionej ,  pobrane j  z  ż y ły  
psa, będącego  naczczo  od 3 dni, nie w yw ołu je  żad n eg o  efektu 
dzia łania  sku rczow ego  m acicy  izolowanej dziewiczej świnki 
morskiej.

fv.

K rzy w a  Nr. 12.

K rzy w a  Nr. 13.

W  c iągu  ca łego  o k re su  badań ,  obe jm ującego  24h, m leko n ie­
p rz y g o to w a n e  nie w y w o ła ło  żad n eg o  efektu w  d y n a m ic e  krwi,  
a  więc nie zo s ta ło  wchłonięte.

D o św ia d czen ie  z  dnia 5. VI. 1933 r.
W  tem  d o św iadczen iu  w p ro w ad z i l i śm y  psu  500 g mleka, p o d ­

d a n eg o  p rz ez  2i> dz ia łan iu  soku  żo łąd k o w eg o  p sa  w c iep larce  
«  tem p e ra tu rz e  37.5" i n as tępn ie  soku  t r z u s tk o w e g o J).

K rzy w a  Nr. 17.

K rzyw a  Nr. 17 —  p rz ed s ta w ia  już w y ra ź n y  w p ły w  krwi w z ię ­
tej w 4'1 PO wyprowadzeniu 10 g pep tonu  do odby tn icy  u psa.

K rzy w a  Nr. 14.

K rzy w a  Nr. 14. W p ły w  dz ia łan ia  z h em o lizo w an y ch  c ia łek  
'c ze rw o n y c h  k rw i  odwłóknionej ,  w zięte j  z ż y ły  psa,  będącego  n a ­
c z c z o  o d  3 dni, na  m ac icę  izo low aną  dziewiczej św inki  m orsk ie j .  
N i t  ma ż a d n e g o  efektu  dz ia łan ia  dynam icznego .

D ośw iadczen ie  z  dnia 20. VI. 1933 r.
P ies  z  p rze to k ą  je l i ta  g rubego ,  p o z o s taw a ł  naczczo  3 dni. Do 

p r z e t o k i  w prow ad zo n o  0.02 g  histam iny. Efek t  d y n a m ic zn y  krwi 
w y s tąp i ł  już po 15 min. od chwili  w prow adzen ia ,  ja k  to w id ać  
na k rzy w ej  Nr. 19.

K rz y w a  Nr. 15.

K rz y w a  N r. 15 — p rz e d s ta w ia  efekt  d z ia łan ia  k rw i  p o b ra n e j  
W 8h po podan iu  m leka  t raw io n eg o  sok iem  ż o łą d k o w y m  i t r z u s t ­
k o w y m  k ro p ló w k ą  do o d b y tn icy .  E fekt  dz ia łan ia  j e s t  b a rd z o  w y ­
r a ź n y  w  p o ró w n an iu  z b adan iam i p o p rzed za jącem u

l) Sok  ż o łą d k o w y  o t r z y m y w a n o  z p rzetok i  żo łądkow ej  u in­
n ego  psa ,  sok  z a ś  t r z u s tk o w y  z p rzetok i  t r zu s tk o w ej  u p sa  w  d o ­
św iad czen iu  ostrenr.

K rzy w a  Nr. 18.

K rzyw a  Nr. 18. Krew p o b ra n a  z ż y ły  pds trza łk o w e j  psa,  bę­
dącego  naczczo  od 3 dni, nie p rz ed s ta w ia  żad n eg o  d z ia łan ia  d y ­
namicznego.

K rzy w a  Nr. 19 — p rz ed s ta w ia  w p ły w  krw i po w p row adzen iu  
do przetoki jeli ta  g rubego  0.0-2 g h is tam in y ;  w p ły w  ten jes t  b a r ­
dzo wybitny .

W  dośw iadczeniu  z dnia 26. VI. 1933 r. w p ro w ad zo n o  u tego 
psa  50 g m ieszan iny  cukru  t rzc inow ego  i g ronow ego  do przetoki,  
o t r zy m u jąc  w  3h po rozpoczęc iu  k rop lów ki efekt  w y ra ź n y .

K rzy w a  N r. 20 — p rz ed s ta w ia  w p ły w  dz ia łan ia  k rwi,  p o b ra ­
nej w 3-‘ po w p row adzen iu  50 g cukru  do p rze to k i  je li ta  grubego.

P o w y że j  p r z y ta c z a m y  p rz y k ła d o w o  ty lk o  po jednej  serji  
k r z y w y c h  u z y sk a n y c h  z dośw iadczeń .  W ie lo k ro tn ie  p o w ta rz a n e  
b adan ia  i d o św iadczen ia  d a w a ły  z aw sze  j ed n ak o w e  wyniki .
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Z n a sz y c h  b adań  k l in icznych  i dośw iadczeń  na  zw ie rz ę ta ch  
wyn ika j  że  n iep rz y g o to w an e  p o k a r m y  b ia łkow e (mleko) t. j. b ia łko  
rodz im e, w p ro w ad z o n e  do odby tn icy ,  nie d a ją  e fektu  d y n a m ic z ­
nego krwi,  co w s k a z y w a ło b y  na to, że  n ie '  u lega ją  p rz y sw a ja n iu  
z je li ta  grubego .  N a to m ias t  po podan iu  odpowiednio  p r z y g o to w a ­
nych  p o k a rm ó w  b ia łkow ych  (mleko) sok iem  ż o łą d k o w y m  i t r z u s t ­
k o w y m  s tw ie rdz i l iśm y  pojaw ienie  się  ciat c z y n n y c h  w e krwi,  
a  więc p o k a rm  uległ p rzysw ojen iu .  P o  podan iu  p ep to n u  do o d ­
b y tn icy ,  w y s tą p i ły  również z m ian y  d y n am iczn e  krw i,  podobnie

K rz y w a  N r. 20.

rz e c z  się p rz ed s ta w ia  po w p ro w ad z en iu  m ieszan in y  cukru  t r zc i ­
n ow ego  i g ronow ego .  N ajw cześn iej  i n a j ła tw ie j  w c h łan ia ją  się 
a m in o k w a sy ,  to też  h is tam ina,  w p r o w a d z o n a  do p rze tok i  k iszki 
g rube j,  d a ła  już po  15 m inu tach  w y b i tn y  efekt  d y n a m ic z n y  
(K rz y w a  Nr. 19). Poda.iffc zaś  k ro p ló w k ą  buljon, t łu szcze  i ro z ­
ta r t e  żó ł tk a  jaj  k u rz y c h  do o d by tn icy ,  nie m o g l iśm y  w  ż a d n y m  
p r z y p a d k u  s tw ie rdz ić  w łaśc iw ości  d y n a m ic z n y c h  we krwi.  P o ­
w y ż sz e  więc b ad an ia  p o tw ie rd z i ły  w  zupełnośc i  p rz y p u szczen ia ,  
że  p rz y sw a ja n ie  rodz im ego  białka ,  up rzedn io  n iep o d d an eg o  
sz tu czn em u  traw ien iu  w  c ieplarce,  nie zo s ta je  w y z y s k a n e  w  je ­
licie grubem , co jes t  z r e sz tą  z rozum ia łe ,  pon iew aż  b łona  ś luzow a  
kiszki g rubej  p o s ia d a  ty lko  zdolności  w ch łan ian ia ,  nie ma n a to ­
m ias t  w łasnośc i  t raw ien n y ch .  T ru d n o  jes t  rów nież  p rzypuśc ić ,  
ż eb y  soki t raw ien n e  m og ły  do jść  w  d o s ta teczn e j  ilości z  g ó r ­
n y c h  odcinków p rzew o d u  p o k a rm o w eg o  do k iszk i  grubej  i p o d d a ć  
t raw ien iu  w p ro w ad z o n e  p o k a rm y  do o d by tn icy .  C elow e więc jes t  
p o d a w an ie  d ro g ą  l e w a ty w  k ro p e lk o w y ch  ty lk o  tak ich  p o k a rm ó w , 
k tó re  m o g ą  b y ć  całkowicie  lub w  z n a c z n y m  stopniu  z re so rb o w an e  
i p rz y sw a ja n e  p rz ez  o rgan izm . Do tak ich  ś ro d k ó w  n a le ży  p rze -

d e w sz y s tk iem  woda ,  r o z tw o ry  soli (p łyn  f iz jo log iczny) ,  z wę- 
g lo w o d a n ó w  cukier ,  z p o k a rm ó w  z a ś  b ia łk o w y c h  p e p to n y  o ra z  
a m in o k w a sy .  W p ro w a d z e n ie  n a to m ia s t  w m yśl  n a s z y c h  b a d ań  
m leka ,  skrobi ,  buljonu, t łu szczów ,  c z y  też r o z ta r ty c h  żó łtek  j a ja  
k u rzego ,  nie m a  n a jm n ie jsz eg o  u zasad n ien ia ,  zupełnie  z a te m  nie 
m o że  z a s tą p ić  o d ż y w ian ia  doustnego ,  p rz y n o s i  racze j  więcej 
s z k o d y  chorem u , niż p o ż y tk u .  P o z o s t a ją c e  p rz ez  cza s  d łu ższy  
p o k a r m y  w  k iszce  grube j  u leg a ją  gniciu pod  w p ły w e m  z n a jd u j ą ­
c y ch  się t a m  wielkiej  ilości b a k te ry j ,  p o w o d u ją  w s k u te k  tego  
p o d rażn ien ie  b ło n y  śluzowej,  a  w  n a s tęp s tw ie  w y w o ła ć  m ogą  
s t a n y  zapa lne ,  w y r a z e m  czego  są  bóle, p a rc ia  i b iegunki.

P iśm ien n ic tw o :

1) B e r g m a r k  G . : Skand in .  Arch .  f. Ph y s io lo g .  T. XXXIII.
—  2) B r a n d e n b e r g :  Med. Klin. 1911, s tr .  10. —  3) D e n -  
c k e r :  Arch.  z. Klin. Med. LVI1I, s tr .  210, 1897. —  4) E w a l d :  
Tlier.  d. Geg. 1900, s tr .  433. — 5) v. H a l  a c z :  Arch. z. Klin. 
Med. 1910, s t r .  433. —  6) J a k o b s o h n  i R e w a l  d :  Tlier.  d. 
Geg. 1911, s tr .  119. —  7) K l e m p e r e r  i S t e i n i t z :  N. Dtsch . 
Klinik. T. I. —  8) L e u b e :  Arch. z. Klin. Med. 1872. —  9) P 1 a- 
t e n g a :  cy t.  wedł.  L eubego.  —  10) R  e a  c Ii F . : Arch .  z. exp. 
P a th .  u. P h a r m a k .  XLVII. s tr .  231, 1902. —  11) T e n ż e :  Skandin .  
Arch. f. P hys io l .  T. XXXIII. — 12) R e t z l a f f  K . : Spez. Pa tho l .  
u. Tlier.  inn. K rankh .  K rau s  u. B rugsch .  T. IX. —  13) S t r a u s s :  
N. Dtsch . Klinik. —  14) S t a r e k :  N. D tsch .  Klinik. —  15) 

S j c h w a l b e  J . : T h e ra p .  Technik .  Leipzig  1912. —  16) T y s z k a :  
P r a k t y k a  L e k a r sk a .  1927. — 17) W e r n i t z :  Zbl. f. G yn .  3902.
— 18) K o s k o w s k i  W . : Kosmos.  1930 r.

Dr. Ju l jan  FL1EDER B AUM , b. a sy s t ,  oddzia łu .  W a r s z a w a .

Rola śled z io n y  w  gospodarce w odnej.
( D on iesien ie  2 -g ie).

Z oddz ia łu  w e w n ę t r z n e j ^  S zp i ta la  na  C z y s t e m  w  W a r s z a w ie .
O r d y n a to r :  Dr. G. L e w i n .

W p ły w  w y c ią g ó w  ś le d z io n y  na  g o sp o d a rkę  w o d n ą ') .

U dział  ś ledz iony  w  g o sp o d a rce  w o d n e j  j e s t  d o tąd  m ało  z b a ­
dany .  W  donies ieniu  p i e rw sz e m  -) s t a r a l i śm y  się udow odn ić ,  że  
ś ledz iona  je s t  m a g a z y n e m  w o d y .  W s t r z y k n ię c i e  doży ln e  o r g a ­
n iczn y ch  z w ią z k ó w  rtęci,  np. sa ly rg an u ,  w y w o łu je  u osób  z  roz -  
lanem  p o w ię k sz en iem  ś led z io n y  zm nie jszen ie  się  jej ro zm iaró w ,  
czyli  s k u r c z  śledziony ,  z l ia s tę p o w em  ro z w o d n ien iem  k rw i  
i w ie lo m o czem .  T am ,  gdzie  s k u rc z  nie w y s tę p o w a ł ,  nie z a z n a ­
cza ło  się też  ro zc ieńczen ie  k rw i,  a d iu rez a  po  s a ly rg an ie  nie b y ła  
w ięk sza ,  niż u z d ro w y c h .  W y w n io s k o w a l i ś m y  z tego, że  ś le ­
dz iona  je s t  n a rz ą d e m ,  k t ó r y  g ro m ad z i  z a p a s y  p ły n ó w .  Na k o r z y ś ć  
poglądu n a sz eg o  p r z e m a w ia j ą  ró w n ie ż  b a d an ia  n asze ,  w y k o n a n e  
w  Z ak ład z ie  PaSolog-ji D o św iad cza ln e j  U n iw e r s y t e tu  W a r s z a w ­
skiego, z k tó r y c h  to b a d ań  m. in. w yn ika ,  że  u p só w  po u su ­
nięciu ś ledz iony  zw ięk sza  się ilość w o d y  k rą ż ą c e j  w e  krw i,  czyli  
z m n ie jsza  się  ilość w o d y  za leg a jąc e j ,  o ra z  że  u p só w  z usunię tą  
ś ledz ioną  zn aczn ie  m niej się  z w ię k s z a  ilość w o d y  k rą ż ą c e j  po 
zab iegach ,  k tó re  u psifw z d r o w y c h  z w ię k s z a ją  ilość w o d y  k r ą ­
żące j .  R ó w n ie ż  b a d a n ia  T  i s 1 o w  i t z a p o tw ie r d z a ją  na szą  
koncepcję .

Nie w y k lu c z a  to, że  poza  funkc ją  m echan iczną ,  m o że  ś le ­
dz iona  o d g r y w a ć  rolę n a rzą d u ,  k t ó r ego w y d z ie l in a  d o k re w n a  
m a  w p ł y w  re g u lu jąc y  na ro zm ieszc z en ie  w o d y  w  us tro ju .

O dz ia łan iu  „na  od leg ło ść"  ś led z io n y  m ó w i  iuż A r y s t o t e -  
1 e s, ś ledz iona  m a  mieć w p ł y w  h o rm o n a ln y  na ż o łą d ek  (analog ja  
do  w a z o d y la ty n y  P o p i e l s k i e g o  o ra z  p rosp lenu  S  c h 1 i e p- 
h a  k e). T eg o ż  po g ląd u  t rzy m a l i  się G a  l e n  o ra z  A n o n y m u s  
G r a e c u s ,  a  w  n o w s z y c h  c z a sa c h  (choć w  zn aczn ie  zm o d y f i­
k o w an e j  szac ie)  teo r ję  tę  p ro p a g o w a l i  H e r z e n z p raco w n i  H e i- 
d e n h e i n a ,  S c h i f f ,  o s ta tn io  B a r c o ,  S c h i i e p h a k e  i t. d.

Z a p a t r y w a n ia  na  istn ienie  „ h o rm o n u "  ś led z io n o w eg o  są  b a r ­
dzo rozb ieżne .  P o z a  poglądam i,  zb liżonem i do zd an ia  D e m o -  
k  r y  t e s a, że  ś ledz iona  j e s t  b łęd em  n a tu ry ,  E r a s i s t r a t o s a ,  
że p r z y ro d a  nie s tw o r z y ł a  z b y te c z n e g o  nic p ró c z  śledziony ,  P  a- 
r a  c e 1 s a, że  j e s t  to n a rz ą d  s z k o d l iw y  dla us t ro ju ,  i s tn ie ją  p o ­
glądy, k tó re  p rz y p is u ją  śledzionie  udz ia ł  w  regu lacj i  n o w o tw o r z e -  
nia  k r w in e k  (np. A s h e r a ,  V e r z a r a  i t. d.). W p ły w  śledz iony  
na  g o sp o d a rk ę  w o d n ą  pod  in te re s u ją c y m  n as  k ą te m  w idzen ia

*) O d czy t ,  w y g ło s z o n y  w e  w rz e ś n iu  1933 r. na  Z jeźdz ie  L e ­
k a r z y  i P r z y r o d n ik ó w  P o lsk ich  w  P o z n a n iu  o ra z  dn ia  24. I. 1934 
roku  w  T -w ie  B io log icznem  w  W a rsz a w ie .

2) P .  G. Lek. 1933, Nr. 19.
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ro z p a t r y w a ł  jed y n ie  E. S c h l i e p h a k e .  A u to r  ten, pos łu g u jąc  
się  b a rd zo  c z y n n y m  w y c iąg iem  śledz iony  —  „pro sp len em  , 
s tw ie rd z i ł  w sp ó ln ie  z D i m i t r o f f e m  w a h a n ia  w  z a w a r to śc i  
Wody i b ia łk a  w e  k rw i  po  w s t r z y k n ię c iu  w y c iąg u .

B a d an ia  nasze ,  d o ty c z ą c e  w p ły w u  p r z e tw o r ó w  ś ledz iono­
w y c h  n a  g o sp o d a rk ę  w o d n ą  ro z p ad ły  się na  n a s tę p u ją c e  g r u p y .  
Wpływ na p rz e b ie g  p ró b y  w o d n e j  V o 1 h a  r d a, w p ł y w  na od ­
czyn  w o d n y  s k ó r y  A 1 d r i c h a  i Mc C 1 u r e a, w p ły w  na  b ilans 
Wodny u s t ro ju  o ra z  w p ł y w  na obrzęk i

W p ły w  w y c ią g ó w  ś le d z io n y  na p rzeb ieg  p ró b y  w o d n e j 
V olharda .

U p ie rw sz e j  g ru p y  osób  klinicznie z d ro w y c h  (10 p r z y p a d ­
ków), z b a d a l i śm y  p rz eb ieg  p ró b y  V o 1 h a r d a, w y k o n a n e j  
W 1 i 2 g o d z in y  po podaniu  do w ew n ą trz  30 g w y c iąg u  śle­
dz iony  O rg an o n ,  b ądź  k tó ry  rów nocześn ie  z w y k o n y w an iem  p ró b y  
V olharda  p o d a w a l iśm y  ch o ry m .  Jednolitego  w yn iku  nie u z y ­
skaliśmy.

W  grup ie  d rug iej  (4 o so b y  klinicznie  zd ro w e ,  3 p rzy p ad k i  
gruź l icy  p łuc  w łóknis te j ,  2 p rz y p a d k i  cze rw ien ic y  typu  Vaqueza),  
Poza z w y k ł ą  d ie tą  m ie sz an ą  o s ta ły m  sk ładz ie  i jed n a k o w e j  z a ­
w a r to śc i  p ły n ó w ,  w  c iągu ty g o d n ia  p o d a w a l iśm y  do w e w n ą t r z  
Po 30 g w y c iąg u  ś ledz iony  O rg a n o n  w p o k a rm a c n  (w j a r z y ­
nach, z iem niakach ,  rosole, k a w ie  i t. d.), poczem  w y k o n y w a l i ś m y  
Próbę  w o d n ą .  W y n ik i  u z y sk a l i śm y  jednolite .  P o d a je m y  dla p r z y ­
kładu  jedno dośw iadczen ie .

C h o ry  Z. C„ lat  62, c h o ro b a  Vaqueza. C ho rem u  podano  
naczczo, po oddaniu  m oczu  i s to lca ,  1000 c m '  s łabe j  h e r b a ty ;  
ch o ry  w y d a l i ł  w  ciągu 4 godzin  1124 cm 3 m oczu. P o  ty g o d n io ­
wej k u rac j i  ś ledzionowej p o dano  c horem u w ty ch że  w a ru n k ach ,  
co i za p i e r w s z y m  razem , 1000 cm 3 słabe j  h e r b a ty ;  w  c iągu 4 go ­
dzin ch o ry  w y d a l i ł  732 cm 3 m oczu.

Z p r z y k ła d u  nin ie jszego, podobn ie  jak  i innycli naszycli  do ­
św iadczeń  w y n ik a ,  że  p o d a w an ie  w c iągu ty g o d n ia  do w e w n ą t rz  
(p e r o s)  w y c iąg u  śledz iony  zm ien ia  p rzeb ieg  p ró b y  \ o l h a r -  
da :  u s t ró j  z d ra d z a  ten d en c ję  do z a t r z y m y w a n ia  w o d y  (wzgl. do 
jej zw oln ionego  t ran sp o r tu ) .

W p ły w  w y c ią g ó w  ś le d z io n y  na w o d o ch ło n n o ść  sk ó ry .

Za m ia rę  w odocliłonnośc i  s k ó r y  p r z y jm u je m y  s z y b k o ść  w s y ­
sania  się ro z cz y n u  fizjo logicznego soli kuchennej,  p ró b a  A 1 d r i- 
c h a  i Mc C l u r e a  jes t  bowiem  n a jc zu lsz y m  w sk aźn ik iem  sk ło n ­
ności s k ó ry  do z a t r z y m y w a n ia  w o d y :  w y n ik a  to z b ad ań  n a ­
szy ch  o ra z  z  l icznych d o św ia d c ze ń  s z e re g u  a u to ró w .

W  p ie rw sze j  g rup ie  dośw iad czeń ,  p rz e p ro w a d z o n y c h  u 10 
kl in icznie  zd ro w y ch ,  o d c zy n  w o d n y  s k ó ry  w y k o n y w a l i śm y  w o k o ­
licy m ięśn ia  n a ram ien n eg o  w  45’— 60’ po w s tr z y k n ię c iu  p o d sk ó r -  
nem 2 c m 3 w y c iąg u  s tężonego  ś ledz iony  R ich te ra  (w d aw ce  
o d p o w ia d a jąc e j  24 g św ieże j  su b s tan c j i  ś ledziony) .  W y n ik i  u z y ­
sk a l iśm y  jednolite ,  —  w o d och łonność  s k ó ry  n aogó ł  w z ra s ta ła .  Np. 
u B. K. lat 18, klinicznie zd ro w eg o ,  o d c zy n  w o d n y  s k ó r y  w  o k o ­
licy m ięśn ia  n a ram ie n n e g o  — 55’, w  godzinę  po w s t r z y k n ię c iu  
2 cm 3 w y c iąg u  ś ledz iony  — 32'.

W  d rugiej  g rup ie  dośw iad czeń ,  p rz e p ro w a d z o n y c h  u 4 k li­
nicznie z d ro w y ch ,  w  3 p rz y p ad k a c ł i  g ru ź licy  płuc w łó k n is te j  
i w 2 p r z y p a d k a c h  cze rw ien icy  ty p u  V aqueza ,  p o d a w a l iśm y  do 
w e w n ą trz  (p e r o s)  codziennie  30 g w y c iąg u  śledz iony  w  p o k a r ­
mach. W  6 dniu w y k o n y w a l i ś m y  o d c zy n  w o d n y  sk ó ry .  Dla p r z y ­
kładu p o d a je m y  w y n ik  jednego  dośw iadczen ia .

M.  ̂ S., 29 lat, o zd ro w ien iec  po o s t ry m  g ośćcu  s t a w o w y m ,  bez  
o b j a w o w  ch o ro b o w y ch .  O d czy n  w o d n y  s k ó r y  w  oko l icy  m ięśn ia  
n a ram ien n eg o  62 ,  w  6 dniu k u rac j i  ś ledz ionow ej  —  39’.

Z b a d ań  n in ie jszych  w y n ik a  za tem ,  że  z a ró w n o  w  d o św ia d ­
czeniu t rw a łem ,  jak  i jed n o ra zo w em ,  w yc iąg i  śledziony ,  p o ­
d ane  doustn ie  lub pozaje l i tow o,  w z m a g a ją  w odo ch ło n n o ść  sk ó ry .

W p ły w  w y c ią g ó w  ś le d z io n y  na b ilans w o d n y  i obrzęk i.

W o b e c  s tw ie rd zo n e g o  p rz ez  n as  w z m o że n ia  w odocliłonnośc i  
sk ó ry  pod w p ły w em  w y c ią g ó w  śledziony ,  na leża ło  usta lić  
jak  d z ia ła ją  one na z a t r z y m y w a n ie  w o d y  p rz ez  us t ró j .  W  ty m  
celu o z n ac za l iśm y  bilans w o d n y  u 4 osób klinicznie  z d ro w y c h  
W 3 p rz y p a d k a c h  gruź licy  płuc w łó k n is te j  o ra z  w  d w ó ch  p r z y ­
pad k ach  c h o ro b y  V aq u eza  — p rz ed  o ra z  w  czas ie  p o d a w an ia  
codziennego  30 g w y c iąg u  ś ledz iony  O rg a n o n  w ciągu t y ­
godnia. W  4 p r z y p a d k a c h  z o b rz ęk a m i  (d w a  p rz y p a d k i  n iedomogi 
se rc a  p r a w o s t r o n n e j  w s k u te k  n iedom yka lnośc i  z a s ta w k i  d w u ­
dzielnej i z w ęż e n ia  u jśc ia  ż y ln eg o  lew ego  o ra z  2 p rz y p a d k i  p r z e ­
w lek łe j  n e r c z y c y )  bada l iśm y  w p ł y w  w y c ią g ó w  na o b rzęk i  
O t r z y m y w a l iś m y  p r z y te m  w y n ik i  naogół  jednolite .  Dla p rz y k ła d u

poda jem y  po jednem  d o św iad czen iu  w  każde j  g rup ie  b ad ań  (m e­
todykę  o znaczan ia  bi lansu  w odnego  i t. d. p o d a je m y  w  Kw. 
Klin. 1932, Nr. 2).

K. N. lat  19, zdrów. Bilans w od n y  u s tro ju  na diecie m ie sz a ­
ne j;  3 lutego +  50 cm 3, 4 lu tego +  30 cm 3, 5 lu tego —  20 cm 3, 
6 lutego 0 cm 3, 7 lutego +  30 cm 3, 8 lu tego 0 cm 3. C ho rem u  z a ­
częto podaw ać  do w e w n ą trz  30 g na  dobę w y c iągu  ś ledziony 
Organon. B ilans w o d n y  u s tro ju  na  diecie m ieszane j :  9 lutego 
+  40 cm 3. 10 lutego +  80 c m 3, II lutego +  100 cm 3, 12 lutego 
+  60 cm3, 13 lutego 4- 80 c m 3, 14 lu tego +  30 cm 3.

M- F., lat 20, n e r c z y c a  p rz e w le k ła  z o b rzękam i.  Dieta  j a r z y ­
nowo - ow o co w o  - m ączn o  - m leczna ,  z og ran iczen iem  soli do 3 g 
i p ły n ó w  do 1 litra. Ilość d o b o w a  m oczu w  ciągu dni k o le jn y ch :  
300 cm 3, 520 cm 3, 670 cm 3, 500 cm 3, 620 cm 3, 760 cm 3, 630 cm 3, 
średnio  571 c m 3. C hore j  dodano  do posi łków  śledzionę  O rganon  
w  ilości 30 g na  dobę. Ilość d o b o w a  m oczu  w  c iągu  dni ko le j­
nych:  300 cm 3, 212 cm 3, 200 c m 3, 100 cm 3, ,130 cm 3, 80 cm 3, 
30 cn ,3 — średn io  — .150 c m 3. W y d a lan ie  p łynów’ p o z a n e rk o w e  
w  p ie rw szy m  okres ie  d o św iad czen ia  —  średnio  300 cm 3, w  d r u ­
gim okresie  — „ ś led z io n o w y m "  — 220 c m 3. P r z y b y t e k  na w a ­
dze w  ciągu dnia w  p ie rw sz y m  okres ie  —  130 cm 3, w  drug im  — 
630 cm 3.

W  tym  stan ie  z ac zę to  chorej  p o d a w ać  p r z e tw o r y  w ą t r o ­
bowe,  — w y d a lan ie  p ły n ó w  n e rk o w e  i p o z a n e rk o w e  b a rd zo  
wzrosło .  O brzęk i  u s tą p i ły  w  2 tygodn ie  po rozpoczęc iu  ku rac j i  
w ą tro b o w ej .

D. I-, lat 15> n ied o m y k a ln o ść  z a s ta w k i  dw udz ie lne j  i z w ę ­
żenie  u jśc ia  ży lnego  lew eg o ;  n iedom oga  se rca  p ra w o s t ro n n a  
z dość znacznem i o b rz ęk a m i  k o ń c zy n  dolnych  i puchliną  b r z u sz ­
ną. Dieta  j a r z y n o w o -o w o c o w o -k le ik o w o -m lec z n a  z o g ran iczen iem  
soli do 3 g i p ły n ó w  do 800 cm 3 na dobę. Ilość d o b o w a  moczu 
w  ciągu dni k o le jnych :  900 cm 3, 850 cm 3, 800 cm 3, 870 c m 3, 
1000 cm 3, 800 cm 3, średn io  870 c m 3, w y d a lan ie  p ły n ó w  p o zanerkow e  
n a  dobę średnio 150 c m 3, bilans w o d n y  u jem n y  (— 220 c m 3 na dobę), 
obrzęki  zm n ie jsza ją  się. s t r a t a  dz ienna  na w a d ze  —  średn io  
220 cm 3. C hore j  z ac z ę to  w s t r z y k iw a ć  pod sk ó rn ie  s tę ż o n y  ro z ­
tw ó r  śledziony R ich te ra  w  d a w c e  o d p o w iad a jące j  24 g  św ieżej  
substancji  na  dobę, p r z y  niezm ienionej  diecie.  Ilość d obow a m o­
czu w  ciągu dni k o le jnych :  950 cm 3, 750 cm 3, 550 cm 3, 400 cni3, 
420 cm 3, 400 c m 3, ś rednio  — 578 cni3, w y d a lan ie  p ły n ó w  p o z a ­
ne rk o w e  średnio  na  dobę  —  102 cm 3, bilans w o d n y  dodatn i  
(-f 120 cni3 na  dobę), o b rzęk i  z w ię k s z a ją  się, p rz y b y te k  dz ien­
ny  na w ad ze  — średn io  120 cm 3. Po  z a p rz es ta n iu  w s tr z y k iw a l i  
ś ledziony stopniowe zm nie jszen ie  się obrzęków , bez up rzedn iego  
p o daw an ia  ś rodków  se rco w y ch  i m oczopędnych .

Z p rz y k ła d ó w  p rz y to c zo n y c h  i z  podobnych  innych  badań  
naszych  w ynika ,  że  w y c iąg i  ś ledziony, p o d a w an e  do w e w n ą t rz  lub 
pozajel i towo, w  d o św iadczen iu  k i lkndniow em  zm n ie js za ją  w y d a ­
lanie płynów’ z m oczem  i p o zan e rk o w e ,  p o w o d u ją  bi lans w o d n y  
dodatni  z p rz y b y tk a m i  na w adze ,  również  u ch o ry ch  z ob rzękam i 
i puchliną w z m ag a ją  z a t r z y m y w a n ie  w o d y  w  u s t ro ju  — z w ię k ­
sza ją  puchlinę i obrzęki.

Z esta w ien ie  w y n ik ó w  badań. W n io sk i.

Ja k  w y n ik a  z b ad ań  n inie jszych, śledziona je s t  n ie ty lko  z b io r ­
nikiem w ody  zap a so w e j  w  u s t ro ju ;  w y w ie r a  ona  p o z a tem  w p ły w  
regu lu jący  na g o sp o d a rk ę  wodną ,  regu lu je  rozm ieszczen ie  w o d y  
w ustroju.  W y ciąg i  ś ledziony  w dośw iadczen iu  os t rem ,  jed n o ­
razowem , i w' ki lkndniowem  z w ięk sza ją  w odoch łonność  sk ó ry ,  
w  dośw iadczen iu  zaś  k i lkndniowem  p o w o d u ją  z a t r z y m a n ie  w o d y  
p rzez  ustró j  — zm nie jszone  w y d a lan ie  p ły n ó w  z m oczeni  ( ró w -
„ ; e 2   w  próbie  Vo)liarda) i p o z an e rk o w o  o ra z  b ilans w o d n y
dodatni,  u cho rych  z obrzękam i wreszc ie  w z m a g a ją  puchliny 
i obrzęki.

W nioski  nin ie jsze  zb ieg a ją  się  z w y n ik a m i  p ra c y  naszej ,  
w y k o n a n e j  w  Zakładz ie  Pa to log i i  D o św iadcza lne j  U n iw e rsy te tu  
W a rsz a w sk ie g o :  u p só w  b e zś led z io n o w y ch  w s t r z y k n ię c ie  d o ­
ż y lne  wyciągu  ś ledziony z m n ie jsza  d iu rezę  i ilość w o d y  k rążące j ,  
w z m ag a  z a tem  za legan ie  w o d y ,  —  ś l e d z i o n a  r e g u l u j e  
r o z m i e s z c z e n i e  w o d y  w  u s t r o j u .

Należało  w y ja śn ić  m echanizm  tego  w p ły w u .
P r z e d e w s z y s tk ie m  w y k lu c zy l i śm y  dzia łanie  czy n n ik ó w  n ie ­

sw ois tych ,  jak białko  i p r o d u k ty  jego rozpadu, h is tam inę  i cho­
linę, z aw ie ra ją ca  bowiem  te sam e  sk ładn ik i  suszo n a  w ą t ro b a  
n ie tylko nie zw iększa ła ,  ale w ręcz  zm n ie js za ła  z a t r z y m y w a n ie  
w ody  i obrzęk i  p rz y  p o daw an iu  doustiiem.

Co się ty c z y  i s to ty  dz ia łan ia  „substancj i  c zy n n e j"  śledziony ,  
to n a s u w a ły  się m ożliwości  n a s tęp u jąc e .  W p ły w a  p rzec ież  ś le ­
dziona na g o sp o d a rk ę  b ia łkow ą ,  l ipoidową, w ę g lo w o d an o w ą ,  
w ap n io w ą  i k w a so w o -z a sa d o w ą ,  z k tó rem i sk o ja rz o n a  je s t  go ­
s p o d a rk a  wodna .  Z licznych b ad ań  ró ż n y ch  a u to r ó w  w y n ik a  n a -
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ogól, że  śledziona zm ien ia  poziom  b ia łka  i c h o le s te ry n y  w e  
krwi,  obniża  cuk ie r  w e  k rw i  (por. z e s ta w ien ie  B i n e t a, p ra c e  
M a r x a ,  S c l i l i e p h a k e  i t. d.), zmienia  zasó b  z a s a d  
Krwi (usunięcie ś ledz iony  w y w o łu je  a lka lozę  krwi,  —  S a z a k i ;  
S z c z e d r o w i t z k i  i S e l z e r ;  G l a s s  i G r o s k u r t h ) .  Są  
to w s z y s tk o  zm iany ,  Które p o w o d u ją  zw ięk szo n e  us ta lan ie  w o d y  
w  us tro ju ,  jak  na  innem  m ie jscu  p rz ed s ta w i l i śm y .  N a su w a  się 
jed n ak  p y tan ie ,  c zy  c a ło k sz ta ł t  t y c h  zmian w  ró ż n y c h  o g n iw a ch  
p rz em ia n y  m ate r j i ,  ró w n ież  i w  g o sp o d a rce  w odne j ,  nie  d a łb y  się 
sp ro w ad z ić  do j e d n e g o  czynnika.  B ad an ia  nasze,  od sz e re g u  
lat  w  t y n r  k ie ru n k u  p ro w ad zo n e ,  wyKazujh,  że  ogół z ja w isk  b io ­
c h em iczn y ch  w e  k rw i  i tk an k a ch  o ra z  z m ian y  w  p r z e p u s z c z a l ­
ności naczyń ,  p o w o d u ją ce  p rzesun ięc ie  w o d y  ze  k r w i  do t k a ­
nek, d a d z ą  się naogół  sp ro w ad z ić  do sk u tk ó w  z a d ra żn ie n ia  u k ład u  
ne rw ow ego  przyw spó łczu lnego .

W  w sze ch s tro n n e j  p r a c y  o c zynnośc i  ho rm onalne j  śledziony ,  
n ieuw zględn ia jące j  j ed n a k że  n a leży c ie  g o sp o d a rk i  w odnej ,  w y ­
po w iad a  E. S c h l i e p h a k e  s z e re g iem  d o św ia d c ze ń  p o tw ie r d z o ­
n ą  myśl,  że w y c iąg i  ś ledz iony  są  w d z ia łan iu  p rzec iw n ik am i 
t a r c z y c y ,  że  p o s iad a ją  one w p ły w  p o b u d z a ją c y  na  u k tad  n e r w o ­
w y  p rz y w sp ó tcz u ln y ,  że  zm n ie js za ją  w ra ż l iw o ść  u s t ro ju  n a  a d r e ­
nalinę i w z m a g a ją  o d d z ia ły w an ie  na  cholinę.

P o z w a la  to n am  w y s u n ą ć  p rzy p u szczen ie ,  że  w y c iąg i  
ś ledziony  d la tego  dz ia ła ją  w  op isan y  sposób  na  g o sp o d a rk ę  w o d ­
ną, że  p o b u d z a ją  uk tad  n e r w o w y  p rz y w sp ó tc z u ln y ,  z w ię k s z a ją c y  
m a g a z y n o w a n ie  w o d y  p rz e z  tkanki.

C h c ie l ib y śm y  z p ra c y  nin ie jszej  w y p r o w a d z ić  i w n io se k  p r a k ­
ty cz n y .  W  s tan ach  odw odnien ia  u s t ro ju ,  a p r z e d e w s z y s tk i e m  
w  m o cz ó w c e  p ro s te j  n a le ża ło b y  p rz e p ro w a d z ić  b a d an ia  nad  
ew en tu a ln y m  w p ły w em  leczn iczy m  w y c ią g ó w  śledz iony ,  z w ła ­
szcza  p o d a w an y c h  do w e w n ą t rz  (p er os).

P iśm ien n ic tw o :

A s h e r :  D. med. W sc h r .  1911, 27; Schw e iz .  Med. W sch .,  
1927, 1902. — B a r c o :  Arch. ital.  Cliir. 1929, Nr. 1. — B i n e t :  
P r .  Med. 1926, Nr. 82. —  F l i e d e r b a u m :  K w ar t .  Klin. 1928, 
3 i 1932, 2— 4; Z eitschr.  f. Ges. exp. Med. 1931, 76, 659; P.  G. Lek. 
1933, Nr. 19. —  G l a s s  i G r o s k u r t h :  P .  A. Med. W e w n .  1932, 
Nr. 1. —  M a r x :  Klin. W sc h r .  1930, Nr. 44. —  S c h l i e p h a k
D. Arch. Klin. Med. 1932, 172, 5— 6, 523. — S a z a k i :  Fol.
endocrin .  jap. 1929, 4, 99 (cyt.  w g .  G lassa  i G ro s k u r th a ) .  — 
S z c z e d r o w i t z k i  i S e l c e r :  Z. f. Ges.  exp. Med. 1931, 76, 
369. —  T i  s i o  w i t z :  (w druku) .

E. L EY B ER G , chem ik  L a b o ra to r iu m  Ubezp. Spoi. Łódź.

O kontrastow em  barw ieniu prątków  Kocha kw asem  p ik rynow ym .

Z L a b o r a to r iu m  U bezp iecza ln i  S po łecznej  w  Łodzi.
N acze ln y  l e k a r z : Dr.  K u n i c k i .
K ie row nik :  Dr. S e l i w a n o w a .

Ja k  w ażn em  jes t  n a jw cześn ie jsze  w y k r y w a n ie  w  plwocinie  
p r ą tk ó w  Kocha  —  nie p o t r z e b u ję  d o d aw ać .  A by jed n ak  m óc  w y ­
d ać  o rzec ze n ie  co do z a w a r to ś c i  w  b ad an e j  p lw ocin ie  t y c h  
d ro b n o u s t ro jó w ,  n a le ży  spe łn ić  d w a  w a ru n k i :  1) w y ło w ić  z p lw o ­
ciny  c zą s te c z k i  s ta le ,  tw a rd e ,  ż ó ł taw e ,  p ły w a ją c e  w  śluzie  i p o ­
ch o d zą ce  z jam  i m as  s e r o w a ty c h  i 2) u ż y ć  takie j  m e to d y  b a r ­
wienia ,  k tó r a  d a ła b y  w y n ik  r z e c z y w is ty  pod w z g lęd e m  jak o śc io ­
w y m  i i lościowym . P r a g n ę  o m ó w ić  w  n in ie jszej  k ró tk ie j  n o ta tc e  
sposób  k o n t r a s to w e g o  b a rw ie n ia  p lw oc iny ,  a b y  o t r z y m a ć  w y n ik  
o d p o w ia d a ją c y  rzeczy w is to śc i  g łównie  pod w zg lędem  i lościo­
wym .

Że z b y t  czę s to  p o d a je m y  p rz y n a jm n ie j  pod w zg lęd em  ilo­
śc iow ym  m y ln e  w yn ik i  • to fakt,  k tó r y  m ia łem  m ożność  s tw ie r ­
dzić  w ie lo k ro tn ie  na o g rom nej  ilości b a d a n y c h  plwocin.  B a rd z o  
cź-ęsto w  sw o je j  p ra k ty c e  l a b o ra to ry jn e j  m us ia łem  p o p ra w iać  
wynik i ,  p o d a w an e  p rz e z  innego p ra c o w n ik a  po b a rd z o  sum ien-  
nerti p rz ez eń  zb ad a n iu :  g d y  ten  z n a jd o w a ł  w  p re p a ra c ie  m a z a ­
nym , b a rw io n y m  m e to d ą  Z iehl-Neelsena,  p o jed y n c ze  p rą tk i  Ko­
cha,  ja  —  po p rz e b a rw ien iu  teg o ż  p r e p a r a tu  —  z n a jd o w a łe m  
liczne, a n ie raz  ca le  pola z as ian e  p r ą t k a m i 1). W o b e c  tego, że 
o g lądan ie  p re p a ra tó w ,  b a r w io n y c h  niżej p o d a n y m  sposobem , jes t  
mniej nużągę, niż b a r w io n y c h  m e to d ą  Z iehl-Neelsena, z w ła s z c z a  
w  g ę s ty m  p r e p a r a c i e -), n a le ża ło b y  w  w y p a d k ac h ,  gdy  m eto d a  
Ziehl-Neelsena  w y k a z u je  ty lk o  p o jed y n c ze  prą tk i ,  p r e p a r a ty  t a ­

1) Prof .  Dr. H. S c h o l z  z oddz ia łu  g ruź l iczego  szpita la  
m ie jsk iego  w Królewcu. (D. m. W . 8. 1933 i Zt. f. Tbc. 1. 1932).

')  M y  p ra c u je m y  od sz e re g u  la t  ty lk o  ze  s t e ry l i z o w a n ą  
p lw oc iną  w  a p a ra c ie  Kocha  (V2 godziny) ,  p rz e z  co o s iąg am y

kie p r z e b a r w ić  spo so b em  niżej p o d an y m , a p r z e k o n a m y  się, i le  
r a z y  d o ty c h c z a s o w e  w yn ik i  b y ty  s p rz e c z n e  z rz e c z y w is to ś c ią  pod 
w z g lęd e m  i l o ś c i o w y m .

S p o s ó b  b a r w i e n i a 3):  p r e p a r a t  m a z a n y  b a r w im y  —  jak  
z w y k le  —  na  g o rą co  fu k sy n ą  k a r b o lo w ą  p rz e z  5 minut,  z m y ­
w a m y  w o d ą ,  o d b a r w ia m y  5% ro z tw o re m  k w a s u  so lnego  w  a lk o ­
holu  d e n a tu io w a n y m ,  z m y w a m y  w o d ą ,  s u s z y m y  w  bibule  i n ad  
płomieniem , nieco c iep ły  je szc ze  p r e p a r a t  z a l e w a m y  n a s y c o n y m  
k w a s e m  p ik r y n o w y m  i —  me p r z e m y w a ją c  w o d ą  —  s u s z y m y  
w  bibule  i nad  p łom ieniem . W  p re p a ra c ie  z a b a r w io n y m  m e to d ą  
Z ieh l-N ee lsena  p rą tk i  Kocha są  —  jak  w iad o m o  —  z a b a rw io n e  
w y b i tn ie  c z e r w o n o  na tle  n ieb iesk iem . W  p re p a ra c ie  zaś ,  b a r ­
w io n y m  m e to d ą  p ik ry n o w ą ,  w y s tę p u ją  p rą tk i  z a b a rw io n e  na  fio­
le to w o  na tle  żó ł tem . Nie b a r w a  jed n a k  p r ą tk ó w  o d g r y w a  tu  do ­
m in u ją cą  rolę, l e c ?  ich c h a r a k te r y s t y c z n e  cechy ,  a  w ię c :  u k ład  
i pos tać ,  s ło w e m :  p o w in n y  p r z e d s t a w ia ć  się jako  b a k te r i e  d łu ż ­
sze  lub k ró tsz e ,  sm ukłe ,  g ru b sz e  lub c ieńsze,  n ie z a w sz e  p r o s t e  
lub czę s to  sk rz y w io n e .  L e ż ą  kępkam i,  po jed y n czo ,  po d w a  lub 
w ięce j,  ró w n o leg le  lub pod  k ą te m  (diagn. gruźl. Dr.  D y b o w ­
s k i e g o ) .

Z a z n a c z y ć  p rag n ę ,  że  nie z d a r z y ło  mi się  w  m y c h  b a r d z o  
l icznych  b a d a n ia c h  p o r ó w n a w c z y c h  o b y d w ie m a  m e to d a m i  b a r ­
wienia ,  a b y  w ty m  sa m y m  p re p a ra c ie  k ied y k o lw ie k  zna lez io n o  
p rą tk i  Kocha  p r z y  b a rw ie n iu  n a p r z y k ta d  m e to d ą  Z ieh l-Neelsena,  
a  nie  znalez iono,  g d y  b a rw io n o  m e to d ą  p ik r y n o w ą  lub o d w r o t ­
nie,  z  czego  w n io sk u ję  o n iezb i tym  fakcie  w y ż sz o śc i  m e to d y  
p ik ry n o w e j  pod w z g lę d e m  i l o ś c i o w y m  w y k a z y w a n i a  p r ą t ­
k ó w ;  p r z y c z e m  nie chodzi  mi o ich l iczenie  lub s to so w a n ie  skali  
G a f fk y ‘ego, lecz p o p ro s tu  o to, b y  b y ć  n a leży c ie  p o in fo rm o w an y m , 
c z y  w  b a d an e j  p lw ocin ie  z n a jd u ją  się  p rą tk i  p o j e d y n c z e ,  
1 i c z ne  c z y  t eż b a r d z o  l i c z n e .

W YKŁADY KLINICZNE.

Dr. L E O N  A C H M A T O W 1C Z , ord. Szpit.  Św. Jak ó b a .  W ilno ,

P rzypadek  krw iaka podoponow ego pochodzenia urazow ego  
o przeb iegu spóźnionym .

K rw aw ien ie  z n a c z y ń  o p o n o w y c h  p ochodzen ia  u razo w eg o ,  bez. 
n a ru sze n ia  ca łośc i  kośc i  czaszk i ,  są  ro z p o zn a w a n e  za  ż y c ia  c h o ­
rego  zn aczn ie  rzadz ie j ,  niż w y s tę p u ją  w rzeć-z^wistości.

U raz ,  w y w o łu ją c y  k rw aw ien ie  w e w n ą trz c za sz k o w e ,  m oże  d z ia ­
łać  bezpośredn io  na  c za sz k ę  lub pośredn io .  S i ła  u ra z u  musi  być  
z n aczn a ,  j e d n a k że  w  p ew n y ch  s p r z y ja j ą c y c h  w a r u n k a c h  jak  np. 
p o d e sz ły  wiek, zm ien ione  śc iany  naczy n io w e ,  w z m o żo n e  ciśnienie 
k rwi,  w ła sn o śc i  u s t ro jo w e  i t. p. —  sita u ra z u  n a w e t  p o śred n ieg o  
m oże  b y ć  m in im alna .  Z nane  są. rów nież  w  p iśm iennictw ie  w y ­
padki,  (są  one co raz  częs tsze)  g d y  b a rd z o  s łabe  u r a z y  w y w o ły ­
w a ły  k rw a w ien ia  w e w n ą t rz c z a sz k o w e  u ludzi zupełnie  z d ro w y c h  
i m łodych .  ( A l a j o n a n i n e ,  d e  M a r t ę  1, G u i l l a u m e  i in. 
P u t n a m  opisuje  8 p rz y p ad k ó w ,  sp o ś ró d  k tó r y c h  u c z te rech  wiek 
nie p rz ek ra cz a !  35 lat).

K rw aw ien ia  w e w n ą t rz c z a sz k o w e  p ochodzen ia  u ra zo w e g o  w y ­
s tę p o w a ć  m o g ą  w e w s z y s tk ic h  o k re sach  życ ia ,  p o c z ą w sz y  od 
em brionalnego .  Je d n a k  w obec  b ra k u  odpow iedn ich  s t a ty s ty k  
t ru d n o  powiedzieć ,  jak  częs to  one p o jaw ia ją  s ię  u p ło d ó w  w ż yciu  
m ac icznem . C zęść  tak ich  p ło d ó w  s ta je  się  n iezdo lną  do życia ,  
p o z a tem  c a ty  sz e re g  w ro d z o n y ch  sch o rze ń  u k ład u  n e rw o w e g o  
o ś ro d k o w eg o  jak  n iedorozw ój  u m y s ło w y ,  g łuchon iem ota ,  p a d a c z k a  
w ro d z o n a  i t. p. p o z o s ta je  w  zw iązk u  z k rw a w ien ia m i  w e w n ą t rz -  
cza szkow em i,  lub w e w n ą trz m ó zg o w em i ,  p o w s ta tem i  w życiu  pto- 
dowem , lub p rz y  p o ro d z ie  dz iecka .  W  czas ie  porodu ,  z w łaszc za  
u kobiet  z n iep raw id ło w o  z b u d o w an ą  m iednicą ,  p r z y  sz tu czn em  
w y d o b y c iu  p łodu  s tw a r z a j ą  się  dla dz iecka  w arunk i ,  w  k tó r y c h  
b a rd zo  ła tw o  z o s ta ją  uszk o d zo n e  n ie ty lko  części m iękkie  i kości 
czaszk i,  lecz rów nież  u leg a ją  ro z e rw a n iu  n a c z y n ia  oponow e lub 
m ózgow e.  Niezm iernie  ciekawej jes t  spo s t rz e że n ie  L e i t z a, m ia ­
nowicie  że  p rz y  n o r m a ln y ś h  sa m o is tn y c h  p o ro d a ch  u w ie loródek  
z  sze ro k im  k a n a łe m  p o ro d o w y m , p r z y  p o zo rn ie  n a j le p szy c h  w a ­
ru n k a c h  i bez u ra z u  p łodu  w y s tę p u ją  n iek ied y  śm ier te lne  k r w a ­
w ien ia  w e w n ą trz c za sz k o w e .

J  T

i g ę s t o ś ć  p lw o c in y  i c a łk o w i te  z ab ezp ieczen ie  osoby ,  za ję te j  
p r z y g o to w a n ie m  p re p a ra tó w ,  p rz ed  zakażen iem .  W  takie j  gę s te j
w y s te ry l iz o w a n e j  p lwocinie  rz ad k o  z n a jd u je m y  w ięce j  p rą tk ó w  
w  p re p a ra c ie  a n ty fo rm in o w y m  niż w  z w y k ły m .

3) Już  w  r. 1905 poda t  S p e n g l e r  m eto d ę  p ik r y n o w ą  do  
b a rw ien ia  t. zw. z ia ren ek  (g ran u la ) ,  k tó ra  nie p rz y ję ła  się, g d y ż  
b y ła  z b y t  skom plikow ana ,  a k tó ra  obecn ie  —  jak  w idz im y ,  z o ­
s ta ła  b a rd z o  u p ro szczo n a .
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H e n s c h e n  i inni u w a ża ją ,  że  j e d y n y m  p rz y c z y n o w y m  m o ­
m entem , w y w o łu ją c y m  tak ie  k rw aw ien ie  je s t  n a g ła  zm ian a  w a iu n -  
kó w  s t a ty k i  ciśn ienia  — prze jśc ie  p łodu  z j a m y  m ac icy  do św ia t ła  
zew nę trznego ,  czy li  że  w y tw a r z a j ą  s ię  w a ru n k i  analog iczne,  jak 
P rz y  p o w s ta w a n iu  cho ro b y  kesonow ej .  Sp o s trzeżen ie  K ii s t-  
n e r  a —  k rw a w ien ie  w e w n ą trz c z a sz k o w e  u now orodka ,  w y d o ­
b y teg o  z a p o m o cą  c iecia  cesarsk iego ,  p rz em aw ia  za  s łusznośc ią  
tak iego  t łum aczen ia .  J e d n a k że  nie jes t  wykluczone ,  iż d u ż ą  rolę 
o d g ry w a ją  tu ta j  inne okoliczności,  jak  nin ie jsza  w ar to śc io w o ść  
tak ich  płodów', d u ż a  łam liw ość  śc ian  n a cz y n io w y ch  i t. p. ( D e -  
m e 1 i n, L e i t z ) .  C r u v e i l h i e r  obliczył,  że  p ośród  p łodow  
m a r tw o  u ro d z o n y c h  ilość z m a r ły c h  w sku tek  k rw o to k u  w e w n ą trz -  
c za sz k o w e g o  w y n o s i  33%. K o w  i t  z  tia 5.998 sek cy j  u dzieci 
do lat  dw óch  w 1.C14 w y p a d k a c h  znalaz ł  k rw aw ien ia  w e w n ą t r z ­
c za szk o w e  lub ich resztk i ,  w czem  2 5 % %  s ta n o w i ły  now orodk i  
m a r tw e  i 26V»% —  n o w o ro d k i  ży w e .

Ilość k rw a w ień  w e w n ą trz c z a sz k o w y c h  p o chodzen ia  u ra zo w e g o  
znaczn ie  zw ięk sza  się  w m ia rę  s ta rze n ia  się ustro ju ,  a także  
p o zo s ta je  w zw iązku  z pos tępem  cyw ilizac ji  (rozw ój  b u dow nic tw a,  
fab ry k ,  sp o r tó w  i t. p.).  P o z a te m  ze z ro zu m ia ły ch  w zg lędów  
m ężczy źn i  częśc ie j  u lega ją  tem u schorzeniu .

K rw aw ien ia  w e w n ą t rz c za sz k o w e  m ogą  pochodzić  z  n a c z y ń  
o pony  tw a rd e j  (zatok i,  tętn ice ,  ż y ły )  z w y lew em  krw i z ew n ą t r z -  
lub p o d o p o n o w y m , i z  n a czy ń  opony  miękkiej,  p rz y cz em  w ylew  
k r w a w y  u m ie jscaw ia  się  w ó w cz as  pod p a ję cz y n ó w k ą  lub oponą  
m iękką . Najczęście j  k rw a w ią  n a cz y n ia  po łożone  po s t ron ie  d z ia ­
łan ia  u razu ,  m oże  je d n a k  b y ć  o dw ro tn ie  —  h em o rra g ie  p ar co n tre-  
coup  ( H a r t  w e  II) .  S p o ty k a  się  również  k rw a w ien ia  z na ­
czyń, po ło żo n y ch  po obu s t ro n a ch  j a m y  czaszkow ej.

O b ja w y  k lin iczne  p r z y  w e w n ą t rz c z a sz k o w y m  w ylew ie  k r w a ­
w y m  pocho d zen ia  u ra zo w e g o  za leżą  od sam eg o  m a z u ,  od w y ­
lewu krw i j ak o  tak iego  i od w zm o żo n eg o  ciśnienia w e w n ą trz -  
cza szk o w eg o .  W e d łu g  P  a  g e n s  t  e c li e  r ‘a  p ie rw sze  o b ja w y  kli­
n iczne w y s tę p u ją  w ów czas ,  g d y  ilość k rw i w y n a cz y n io n e j  p r z e ­
k ra c z a  37— 40 c m 3. T  i 1 m a  n ii na pods taw ie  dośw iad czeń  z psam i 
tw ierdz i ,  że  p r z y  nag łem  zw iększen iu  się  ciśn ienia  w e w n ą t rz -  
c za sz k o w e g o  o b jaw y  klin iczne  p o jaw ia ją  się  ty lko  w tedy ,  gdy  
ilość p ły n u  z w ię k s z y  się  o 5.3%, co p rz y  średniej po jem nośc i  
j a m y  c zaszk o w e j,  w y n o szą ce j  1.400 cm® od p o w iad a  75 cn r  p łynu ,  
l o  sp o s trzeżen ie  z g a d z a  się  z danem i S  c li u 11 e n a, w ed ług  

k tó reg o  zw iększen ie  s ię  ilości p ły n u  m ó zg o w o -rd zen io w eg o
0 40— 60 cm® nie w y w o łu je  żad n y c h  ob jaw ów  c h o ro b o w y ch :  do ­
piero p r z y  68 cm® w y s tęp u je  zwolnienie  tę tna ,  a p rz y  118 cm® 
c iężkie  o b jaw y  w z m o żo n eg o  ciśn ienia  z com a. K o c h e r  sp o ­
s t r z e g a ł  u ludzi p r z y  k rw ia k ac h  wielkości (10 cm® ciężkie o b jaw y  
m ie jscow e  i s łabe  ogólne.  B e r g i n a n n  uw aża ,  że  klinicznie  
m ają  znaczen ie  ty lk o  k rw iak i  od 60 do 240 cm®. Z p o w y ż e j  p r z y ­
toczonego  w yn ika ,  że  w raż l iw o ść  chorego  na obecność  w jam ie  
c zaszk o w e j  w y n a cz y n io n e j  k rw i  je s t  indyw idualn ie  różna ,  je d ­
n a k że  is tn ie je  p ew na  g ran ica ,  p o w y że j  k tó re j  w y s tę p u ją  o b jaw y ,  
św iad czące  o w zm ożoneni  c iśnieniu w c w n ą trz c za sz k o w e m . l^oza- 
tem  n a le ży  s tw ie rdz ić ,  że  p r z y  jed n ak o w e j  w raż l iw ośc i  i ilości 
w y n a cz y n io n e j  k rw i o b jaw y  klin iczne  w y s tę p u ją  tem  w cześn ie j,  
im s z y b s z y  je s t  k rw o tok .

Ilość krwi w y n a c z y n io n e j  z a leż y  od :  1) kalib ru  u szk o d z o ­
nego naczy n ia ,  2) rodza ju  n aczyn ia ,  3) rozległości  u szkodzen ia ,
4) um ie jscow ien ia  naczy n ia ,  5) s tanu  n a czy ń ,  6) w ła snośc i  u s t r o ­
jow y ch ,  7) c iśn ienia  k rw i  i t. p. W  zw iązku  z temi w aru n k am i  
w y lew  k r w a w y  m oże  b y ć  ro z la n y  lub og ran iczo n y .  W y le w y  
k rw a w e  o g ran iczo n e  s p o ty k a  się  rzadz ie j  i d a ją  one lepsze ro k o ­
w ania ,  roz lane  są  częs tsze  i g roźn ie jsze .  U m iejscow ien ie  k r w ia ­
ków  m oże  być  różne,  np. K r ó n 1 e i n ro z ró żn ia  k rw iak i  p rz e d ­
nie t. j. czo tow o-sk ron iow e ,  ś redn ie  t. j. sk ron iow o-c iem ien iow e
1 ty lne  t. j. c iem ien iow o-poty l iczne .  L e i t z  p r z e p r o w a d z a  p o ­
dział  um ie jscow ien ia  w y lew ów  k rw a w y c h  u dzieci odnośn ie  do 
n am io tu  ( ten to r iu m ) m óżdżku  i ro z ró ż n ia  w y le w y  krw i p o n ad -  
na in io to w e  i p o d n a m io to w e  o ra z  p o s ta c ie  m ieszane .

P rz e b ie g  k l in iczny  u ra zo w e g o  ro z lan eg o  w y le w u  k rw a w e g o  
jest  z az w y c z a j  b a rdzo  szybk i  i n iep o m y ś ln y :  c h o ry  n iek iedy  po 
k ró tk im  okres ie  podniecen ia  s t a je  się  senny ,  t rac i  p rz y to m n o ść ,  
w reszc ie  s tan  ten p rzech o d z i  w śp iączkę,  tę tno  s ta je  s ię  wolne,  
pełne, źren ice  rozsze rzone ,  n iek iedy  n ierów nom iern ie ,  s łab o  lub 
w cale  nie re ag u ją  na  św iat ło ,  oddech  zw oln iony ,  u t ru d n io n y ,  n a ­
s tępn ie  p r z e r y w a n y  o typ ie  C h e y n e -S to k e s ‘a, o d ru c h y  zn ika ją ,  
c iśnienie  k rw i sp a d a  i n a s tęp u je  śm ierć .  P r z y c z y n ą  ze jśc ia  śm ie r ­
telnego jes t  ucisk, jaki w y w ie ra  w y lew  k r w a w y  b ezpoś redn io  
lub pośredn io  na  ośrodk i  ż y c ia  w e g e tacy jn eg o .  W  w y p a d k a c h  
p o m y ś ln y ch  k rw aw ien ie  u s ta je ,  p r z y c z e m  w y t w a r z a  s ię  o g ra n i ­
c zo n y  k rw iak .  Ilość krwi w y n a cz y n io n e j  w ty c h  w y p a d k a c h  m oże  
s ięgać  do 20(1 g  i więcej ( D e g e ) .  W  zależnośc i  od u m ie jsco ­
wienia  k r w ia k a  n a s tęp u ją  te  lub inne o b jaw y ,  d a ją c e  m ożność  
mniej lub więcej śc is łego ok re ś len ia  jego  położenia.

W  innej g rup ie  p rz y p ad k ó w  p rzeb ieg  k l in iczny  tego c ie r­
pienia nosi odm ienny  c h a ra k te r :  po u raz ie  n a s tęp u ję  zespól
objaw ów o m niejszem  lub w iększem  nasileniu, p o d o b n y  ja k  p rz y  
w strząs ie  m ózgu  ( tra u m a tisc lie  N a rko se  T r e n d e l e  n b  u r  g j .  
Niekiedy jednak  b ra k  w sze lk ich  ob jaw ów  i cliory p o  kilku m inu­
tach  w raca  całkow icie  lub częśc iow o do zd row ia ,  dop iero  po 
pew nym  czasie  (od kilku godzin  do roku i dłużej) w y s tą p ią  re 
lub inne o b jaw y  ze s t r o n y  u k ładu  ne rw ow ego  ośrodkow ego ,  na 
podstawie  k tó ry c h  m o żn a  p r z y p u sz c z a ć  k rw aw ien ie  w e w n ą trz ­
czaszkowe, p rz y cz em  nasi len ie  ty ch  ob jaw ó w  b y w a  różne. S z y b ­
kość tego nas tęp o w eg o  k rw a w ien ia  też  je s t  różna,  z e jśc ie  czę s to ­
kroć śmiertelne.  T a  p o s ta ć  k rw aw ien ia  w ew n ą trz c za sz k o w e g o  ze 
względu na sw e c h a ra k te ry s ty c z n e  i odm ienne  cec h y  nosi nazw ę  
u Niemców - tra u m a tisc lie  S p a ta p n p lex ie , u F ra n c u zó w  —  upo- 
pldxie  tra u m a tiq u e  ta rd iv e  lub re tu rd će.

P o g lą d y  d o ty cz ąc e  sposobu  p o w s ta w a n ia  późnej  u razo w e j  
apopleksji  n ie są  u jed n o s ta jn io n e :  np. B o l l i n g e r  uw aża ,  że 
pod w pływem  urazu  n as tępu je  g w a ł to w n e  p rzem ieszczen ie  p łynu 
m ózgow o-rdzen iow ego,  w skutek  czego  p o w s ta ją  w ró żn y ch  oko­
licach mózgu, p rz ed e w sz y s tk iem  z a ś  w okolicy  d n a  k o m o ry  3-ej 
i 4-ej i wodociągu S y lw ju sz a  —  ogn iska  n e k ro ty c zn e  i rozm ięk -  
czynowe.  P ro c e s  ten p o su w a  się  i jeżeli w  pobliżu  tak iego  ogniska  
l eży  naczynie  krw ionośne ,  to z biegiem cza su  p roces  degene ra -  
cy jn y  przechodzi  na  śc ianę  n aczy n io w ą ,  k tó ra  u lega  zniszczeniu  
i wreszcie  pęka. Ten sposób p o w s ta w a n ia  k rw o to k u  w ed ług  B o l -  
l i n g c r a  j e s t  c h a r a k te r y s ty c z n y  dla późnej  u razow ej  apo p lek ­
sji, w odróżnieniu  od zw y k łe j ,  w czesnej ,  p r z y  k tó re j  naczy n ie  
pęka  odrazu .  Jed n ak że  p o g ląd  ten nie j e s t  p rz y ję ty  p rz e z  w s z y s t ­
kich. Kliniczne badan ia  F r i e d m a n  n a ,  a n a to m ic zn e  K r o n -  
t h a l a  i S p e r l i n g a  w y ja śn ia ją ,  że  u ra z y  ciężkie  ca łego  
ustro ju  m ogą w y w o łać  z m ian y  ścian n a cz y n io w y ch  m ózgu  i opon 
w postaci p rzekrw ien ia ,  zm nie jszone j  e la s ty czn o śc i  i zm ian  m ia ż ­
d ż y co w y c h :  to sa m o  sp o s trz e g a l i  M e n d e l  i S z u s t e r .

Zgodnie  z  temi bad an iam i w y ż e j  podani  a u to ro w ie  o ra z  ca ły  
sz e re g  innych u w a ża ją ,  że pó źn a  a pop leks ja  m oże  p o w s ta w a ć  i p rzy  
niezbyt  s i lnych  u razach ,  lecz pod w arunk iem  obecności  w tych  
w ypadkach  zmian a n a to m iczn y ch  w śc ianach  n aczy n io w y ch .  J a ­
kiego zaś pochodzen ia  są  te  z m ian y  d la  i s to ty  późnej  apopleksji ,  
jest  bez znaczen ia .  N ow sze  sp o s trz e że n ia  w sk az u ją  na to, że 
późna  apopleksja  częs to  p o w s ta je  i u ludzi m ło d y c h  od 15—30 
la t  bez jak ichkolw iek  zm ian  w ściauacli  n a c z y n io w y c h ; w w y ­
p adkach  tych  n aczyn ie  (najczęśc ie j  ży ła )  pęka  o d razu ,  lecz k r w a ­
wienie wkrótce  z a t r z y m u je  się i dop iero  po p ew n y m  czasie  w y ­
bucha znowu.

W o ln y  okres,  t. .i. c za s  m ię d z y  u ra ze m  w ra z  z p ie rw szem i 
jego  objawami, a ob jaw am i w tó rn e g o  k rw aw ien ia  m oże  b y ć  ró ż ­
nie d ług i;  z a le ż y  to od um ie jscow ien ia  k r w ia k a :  np. i ł  r  o e r
uważa, że p rz y  k rw iak ach  zew u ą t rzo p o n o w y ch  b y w a  on z a z w y ­
czaj k ró tszy ,  od kilku do 24 godzin,  rzadz ie j  do ty g o d n ia  luli 
dłużej. P r z y  k rw ia k ac h  podo p o n o w y ch  i p o d p a jęczy n o w y c l i  jes t  
on d łu ższy  (B r  i o n) i m oże  t rw a ć  tygodn ie ,  m iesiące ,  a  n aw et  
dłużej niż rok.

Nie n a le ży  p rz y jm o w a ć  ty  cli pog lądów  l iteralnie,  g d y ż  tak 
w jednej jak  i w drugiej g rup ie  m ogą  być  duże w ah an ia  w d łu ­
gości t rw an ia  wolnego okresu . W ie m y  z p iśm iennictwa,  żc  p rze ­
bieg k l in iczny i o b jaw y  w olnego  o k re su  p r z y  k rw ia k ac h  pod- 
oponowycli  rozw ija ją  się  powoli,  s topniowo, ze  zmieniłem n a s i ­
leniem. Najczęście j  sp o ty k a n y m  objaw em  je s t  ból g ło w y ,  k tó ry  
czasam i b y w a  b ardzo  s i lny  i może um ie jscow ić  się  w pewnej  
okolicy  czaszk i;  częściej  jed n ak  w y s tę p u ją  tu bóle bez śc isłego 
um ie jscowien ia;  p o za tem  w y m io ty ,  n iek iedy  u p o rczy w e ,  z a w ro ty  
g łowy,  zwolnienie tę tna ,  o raz  o b jaw y  w s k az u jąc e  na p o d ra żn ie ­
nie opon m ózg o w y ch .  C zasam i ob jaw ó w  ty ch  m o że  n ie  b y ć  wcale ,  
w y s tą p ią  n a to m ia s t  z ab u rzen ia  p sy ch iczn e  j a k  z m ia n a  usposo­
bienia, u t ra ta  pamięci.  C zęs to  w y s tę p u ją  z ab u rzen ia  ruchow e:  
n iedow łady  po łowicze  lub poszczeg ó ln y ch  g rup  m ięśn iow ych ,  n a ­
p a d y  d rgaw ek  Jacksonowskicl i ,  a faz ja ,  ag ra f ja ,  n iezborność.  Opi­
sy w an o  również zabu rzen ia  w zro k o w e ,  c u k ro m o cz  i t. d.

T en  okres,  jak  ju ż  w y ż e j  pow iedzia łem , t r w a  różn ie  d ługo :  
j e s t  to ok re s  o b jaw ó w  w s tępnych ,  k tó ry  s to p n io w o  lub nag le  
p rzechodzi  w okres,  w  k tó ry m  na p ie rw sz y  p lan  w y s tę p u ją  ob ja ­
w y  w zm ożonego  ciśnienia  w ew n ą trz c za sz k o w e g o ,  p o d c za s  gdy  
o b jaw y  m iejscowe ustępu ją  na  drugi p lan . W ia d o m o  z pa to log ii  
układu  ne rw ow ego  ośrodkow ego ,  iż p r z y  w zm ożoneni  ciśnieniu 
w ew n ą trzczaszk o w e tn  m o g ą  z jaw ić  się  te lub inne ob jaw y ,  s y m u ­
lu jące  o rg an iczn e  sch o rzen ia  tk an k i  m ózgow ej ,  d la teg o  też  w  ty m  
okres ie  us ta len ie  um ie jscow ien ia  k rw ia k a  jes t  t r u d n e  i n iepewne. 
P o z a te m  n a leży  pam ię tać ,  że  o b jaw y  p o ra że n n e  w y s tę p u ją  nie­
k iedy  i po s t ro n ie  um ie jscow ien ia  k rw iaka .

P o d a ją c  k ró tk i  szkic  b ad an ia  p rzed m io to w eg o  nie będę po- 
u isz a t  s p r a w y  badan ia  neuro log icznego ,  g d y ż  z a ję ło b y  to zby t
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dużo czasu,  n a to m ias t  pozwolę  sobie po k ró tce  om ówić  k i lka  n a j ­
w a żn ie jszy ch  szczegółów .

Naktucie  lędźwiowe, d o k o n an e  w ty m  czasie,  w y k a z u je  
znaczne  w zm ożen ie  c iśnienia  p tynu  m ózgow o -rd zen io w eg o ,  z w ięk ­
szoną  ilość białka ,  n a to m ias t  ilość e lem en tów  k o m ó rk o w y c h  może 
nie u legać  zm ian o m  ż ad n y m .  W  w y p a d k a c h  o p rzeb iegu  s z y b sz y m  
p łyn  m ó zg o w o -rd z e n io w y  m o że  b y ć  p o d b a rw io n y  k rw ią ,  w  w y ­
p a d k a c h  p rzew lek ły ch  lub z o to rb ionym  k rw iak iem  p ły n  b y w a  
jasn y .  R en tg en o fo to g ra f ja  czaszk i  na jczęśc ie j  nie w y k a z u je  ż a d ­
n y c h  zmian i ty lk o  w y ją tk o w o ,  g d y  u raz  by ł  znaczne j  siły,  m o g ą  
być  s tw ie rd za n e  z ła m an ia  lub pęknięcia  czaszki.

P ró b n e  nak łuc ie  j a m y  czaszk i  m e to d ą  N e i s  s e r - P  o 11 a k- 
k a  w y k a z u je  dom ieszkę  k rw i  w p łyn ie  m ó zg o w o -rd z e n io w y m  
po st ron ie  u sadow ien ia  k rw iak a .

P r z y  opukiwaniu  czaszk i  b a rd zo  częs to  s tw ie rd z a m y  boles- 
ność  jej w m iejscu o d p o w iad a jącem  położeniu  k rw iak a .

B ad an ie  dna  oka w y k a zu je  n iek iedy  ro z sze rz en ie  ź ren icy  
o ra z  t a rc zę  zas to in o w ą  po s t ro n ie  k rw iak a .

B a rd z o  cenne w sk az ó w k i  d o ty c z ą c e  u m ie jscow ien ia  k rw ia k a  
da je  również encefa log raf ja ,  k tó ra  w w y p a d k a c h  w ą tp l iw y c h  m oże  
o d g ry w a ć  d e c y d u ją c ą  rolę.

Z w y że j  p rz y to c zo n e g o  w yn ika ,  że rozpoznan ie  k rw ia k a  pod-  
oponow ego  nie jes t  ła twe,  g d y ż  podobne  o b jaw y  m o g ą  d a w a ć  
inne o rg an iczn e  sch o rzen ia  opon i m ózgu, np. su ro w icze  p o u r a ­
zow e  o g ran iczone  zapa len ie  opon m ó zg o w y ch ,  g ruź lica ,  n o w o ­
tw o ry ,  ropnie  i t. p. B io rąc  z a ś  pod u w ag ę  to, że  od chwili  u ra zu  
u p ły w a  zw y k le  d o sy ć  długi o k re s  czasu ,  o k tó r y m  c h o r z y  z a ­
z w y cz a j  zupełnie  zap o m in a ją  —  t rac i  s ię  więc  c iąg łość  m iędzy  
p rz y c z y n ą  w y w o łu ją cą  a  jej  sk u tk a m i  i ty lk o  u w a ż n a  an a l iza  z e ­
bran eg o  w y w iad u  o ra z  c a ło k sz ta ł tu  b a d an ia  p rz ed m io to w e g o  m oże  
na p ro w ad z ić  myśl  lek a rza  na  w łaśc iw e  to ry .

W sk u tek  tych  t rudnośc i  ro z p o zn a w c zy c h  n a le ż y  p r z y ją ć  
z całą  pewnośc ią ,  iż d u ż a  ilość k rw ia k ó w  p o d o p o n o w y c h  p o z o ­
s ta je  n ie ro z p o zn a n ą  za  życ ia .  D la  p r z y k ła d u  pozw olę  sobie  p r z y ­
to c z y ć  dane  M e l c h i o r a  i T  i e t z a, k tó r z y  piszą ,  że  w  k l i ­
nice K rón le ina  w okres ie  od 1881 do 1901 r. t. j. w  klinice, 
w k tó re j  b a d a n ia  n ad  w y le w am i  k rw a w e m i  w e w n ą trz c z a sz k o w e m i  
s ta n o w i ły  ulubiony t e m a t  i n a le ż a ły  do t r ad y c j i ,  sp o ś ró d  39 p r z y ­
p a d k ó w  k rw ia k ó w  z ew n ą t rzo p o n o w y cl i ,  r o z p o zn an o  i o p e ro w an o  
ty lk o  19.

R o k o w an ie  z aw sze  jes t  b a rd zo  pow ażne .
P r z y  leczeniu  zac h o w a w c ze m  ty lko  część  k rw ia k ó w  m oże  

u legać  ca łk o w item u  w essan iu ,  czę ść  z a ś  nie u leg a  t ak o w em u ,  
w sk u tek  czego  tw o r z ą  się  resztk i  w  p o s tac i  m en in g itis  ha em o rr-  
hagica in t., lub też tw o rz ą  się  to rb ie le  p o d o p o n o w e ;  ba rd z ie j  po ­
w ażn e  pow ik łan ie  s tan o w i  zak a że n ie  k rw iak a ,  k tó re  m oże  p o ­
w s ta w a ć  d ro g ą  k rw i  lub chtonki.  P o z a te m ,  pod w p ły w em  s ta łeg o  
ucisku, tk a n k a  m ó zg o w a  p o ło żo n a  pod k rw iak iem  m oże  u legać  
zanikowi,  sk ą d  p o w s ta ją  p óźn ie jsze  p o rażen ia  ty c h  lub innych  
okolic  ciała.

P r z y  n o w o c ze sn y c h  p o g ląd a ch  leczenie k rw ia k ó w  p o d o p o n o ­
w y c h  jes t  p raw ie  w y łą cz n ie  o p e rac y jn e .  Zabieg  o p e ra c y jn y  po­
lega na  o tw a rc iu  czaszk i ,  nacięc iu  o p o n y  tw a rd e j ,  usunięciu
k rw ia k a  i z a t r z y m a n iu  k rw aw ien ia .

W y n ik i  o p e rac y jn e g o  leczen ia  są  n ao g ó ł  z a d a w a la jąc e ,  jako  
p r z y k ła d  p r z y to c z ę  d ane  z eb ra n e  p rz e z  H e n s c h e n ‘a,  z k tó ­
ry c h  w yn ik a ,  że spośród  166 o p e ro w an y c h  w y z d ro w ia ło  113,
t. j. 68.1°/o (cy to w an o  w ed łu g  M e l c h i o r a ) .

L eczen ie  k rw ia k ó w  p o d o p o n o w y c h  zap o m o cą  s y s te m a ty c z n ie  
p o w ta r z a n y c h  n ak łu ć  lędźw iow ych ,  z ap ro p o n o w a n e  w  1901 r. 
p rz ez  T  u f f 1 e r ‘a, a  późn ie j  p rz ez  O u e n u n a leży  p o z o s taw ić
d la  w y p a d k ó w  n a jc ięż szy ch ,  p rz y  k tó ry c h  ch o ry  nie je s t  w  s t a ­
nie p rzen ieść  t rep an ac j i  czaszki.

Pon iże j  p ozw olę  sobie  po d ać  h is to r ię  c h o ro b y  p rz y p a d k u  
k rw ia k a  podo p o n o w eg o  pocho d zen ia  u ra zo w e g o  o p rzeb iegu  sp ó ź ­
n ionym , k tó r y  m ia łem  w sw ej o bse rw acj i  p rz ed  ro k iem :

C h o ry  A. Z., la t  58, in ży n ie r-b u d o w n iczy ,  a n a m n e z a  ro d z in ­
n a  bez znaczen ia ,  czut się  z aw sze  z d ro w y m  i nie p rzechodzi ł
ż ad n y c h  chorób, chętn ie  u p ra w ia ł  sp o r ty .  W  dniu  17 lu tego 1932 
roku  po obiedzie  w  czas ie  w yc ieczk i  n a rc ia r sk ie j  upadł  i u d e ­
rz y ł  g łow ę  po s t ro n ie  p raw ej ,  p o m im o to jeździ!  dale j ,  po 
p e w n y m  czas ie  u p a d ł  po  r a z  drugi,  lecz ty m  ra ze m  g ło w y  nie 
u d e rzy ł ,  g d y ż  u pad ł  na  lew y  łokieć. U d e rze n ia  w ed tug  s tów  chorego  
o ra z  jego  to w a r z y s z y  nie b y ły  silne i nie p o z o s taw iły  po sobie 
n a jm n ie jsz y ch  ś lad ó w  zew n ę t rzn y c h .  P o  pow roc ie  z w ycieczk i  
odczuw a ł  s i lny ból g iow y,  w  n o c y  raz  jeden  si lnie  w y m io to w ał .  
R an o  18 lu tego  po jechał  do W iln a ,  c a ty  dzień chodzit ,  -pracował 
w biurze ,  jednak  mówił,  że  czu je  się  n iezby t  d o b rz e ;  w ieczorem  
do p ó źn a  g ra l  w b ry d ż a ,  potem  o d p ro w a d za !  gości do dom u 
i w rócił  do  siebie  pieszo. O koto  g o d z in y  10 ra n o  dnia  19 lu tego 
1932 roku nag le  s t rac i ł  p rz y to m n o ść ,  d-ostał d rg a w e k  w  p raw ej  
po łow ie  c iała.  W e z w a n y  lek a rz  ro zp o zn a ł  w y le w  k r w a w y  m ózgu.

d o k onano  u p u s tu  k rw i.  B a d an ie  n euro log iczne  p rz e p ro w a d z o n e  
w k ilka  godzin  po upuśc ie  k rw i  da ło  n a s tęp u jąc e  w y n ik i  (dr. S  u- 
k i e n n i c  k a ) ; c h o ry  p rz y to m n y ,  z o r ie n to w a n y ,  t ro ch ę  a p a t y c z ­
ny, b lady .  S k a r ż y  s ię  na  ból g ło w y  w o ko l icy  c iem ien iow o- 
sk ron iow ej  lew ej ;  o d ru c h y  śc ięgnow e k o lanow e  i ze  śc ięgna  
Achillesa  nieco w zm ożone ,  p o d e sz w o w e  i b rzu szn e  zach o w an e .  
O b u s tro n n e  o b jaw y  B ab iń sk ieg o  i O p p en h e im a  słabo w y ra ż o n e ,  
innych  p a to lo g iczn y ch  o d ru c h ó w  nie s tw ie rd z a  się. C zucie  zm ian  
w y r a ź n y c h  nie w y k a zu je .  Ź ren ice  ś redn io  ro zsze rzo n e ,  n a  św ia t to  
re ag u ją  leniwie. U s ta  t ro ch ę  s k rz y w io n e  w s t ro n ę  p ra w ą ,  jęz y k  
też  z b ac za  nieco w  p raw o .  P r a w y  k ą t  ust  u s ta w io n y  t ro ch ę  n i­
żej, fa łd  n o so w o w a rg o w y  po s t ro n ie  p ra w e j  ba rdz ie j  w y g ła d z o n y .  
Ze s t r o n y  m ięśni  oczu  zm ian  nie s tw ie rd z a  się , jak  rów nież  jak ic h ­
kolwiek z m ia n  p a to lo g icz n y ch  ze s t r o n y  innych  n e rw ó w  c z a s z ­
kow ych .  M o w a  w olna ,  lekko z a m a z a n a  — j a k g d y b y  c h o ry  m ówił  
z  p e w n ą  p rzesz k o d ą .  C iep ło ta  p ra w id ło w a ,  tę tno  65, lekko  n a ­
pięte, c iśnienie  k rw i  m a k s y m a ln e  125, m in im alne  80.

W  o kres ie  od 19— 26 lu tego s ta n  ch o reg o  nie u lega t  w ię k ­
sz y m  zm ianom , c iep ło ta  p ra w id ło w a .  O bjaw  B ab ińsk iego  i O p p en ­
he im a  znika ł ,  to znów  w y s tę p o w a ł  w n iez n ac z n y m  stopniu.  S a ­
m opoczucie  by ło  z a d a w a la ją c e ,  chw ilam i jed n ak  robił się ba rdz ie j  
ospa ły ,  s k a r ż y ł  s ię  na  bóle g łow y.

R an o  27 lu tego  nagle  p rz e s ta ł  mówić, lecz po u p iyw ie  jak ie jś  
go d z in y  z n o w u  o d z y sk a ł  mowę, p rz y c z e m  był  lekko podn iecony .  
W  ty m ż e  dniu by l  b a d a n y  p rzez  prof. W ł a d y c z k ę ,  k tó r y  
s tw ie rd z i ł :  o b jaw  B ab ińsk iego  i O p p en h e im a  n iezb y t  w y ra źn ie  
zaz n ac zo n y ,  t en d e n c ja  do  k lonusu stóp ,  o b jaw  K ern iga  z lek k a  
zaz n ac zo n y ,  u s ta  s k rz y w io n e  w  p raw o ,  ź ren ice  re ag u ją  leniwie, 
tętno  zwolnione ,  nieco nap ię te ,  48, t o n y  s e rc a  g łuchaw e .  M o w a  
ty lko  p r z y  w y m a w ian iu  n iek tó ry ch  w y r a z ó w  nieco z a m a z a n a ,  
p o z a tem  dość  w y r a ź n a .  Lekki  n ied o w ład  p raw ej  k o ń c z y n y  g ó r ­
nej. C h o ry  p rz y to m n y ,  z o r ie n to w an y .  M ocz  o d d a je  dobrze,  s to lce  
p rzew ażn ie  zap a r te ,  b ra k  łaknienia .

Od 27 lu tego  s ta n  ch o reg o  s ta le  p o g a r s z a ł  się. R a n o  zw y k le  
czut się raźn ie j ,  m o w a  b y ła  w y ra źn ie js za ,  po tem  popo łudn iu  (po 
obiedzie) w y s tę p o w a ło  pogorszen ie ,  s k a r ż y ł  s ię  na  s i ln ie jszy  ból 
g łow y,  m o w a  s t a w a ła  się  ba rdz ie j  u t ru d n io n a ,  w ieczo rem  c h o ry  
znow u u sp a k a ja ł  się . P o  k i lk u g o d z in n y m  śnie w  ś ro d k u  n ocy  bu ­
dził  się z bó lam i g łow y ,  t rudnośc iam i  m o w y  i ogó lnem  złem  
sam opoczuciem .  Nad  ran em  zasy p ia ł ,  poczem  n a s tęp o w a ło  n ie ­
z n aczn e  po lepszen ie  ogólne.  O k re sy  p o g o rsz en ia  z dniem  k a ż d y m  
s t a w a ły  się  co raz  dłuższe ,  m o w a  s ta le  u leg a ła  zabu rzen io m  tak , że 
już  m ógł w y m a w ia ć  ty lk o  poszczeg ó ln e  w y r a z y  i to z t rudnośc ią .  
O b iek ty w n ie  z m ia n y  i o d ru c h y  p o z o s ta w a ły  bez zmian.  T ę tn o  
s ta le  by ło  zwolnione ,  40— 50. cza sa m i  zupełn ie  miękkie.  2 m a rc a  
badan ie  d n a  o k a  w y k a z a io  z n aczn e  ro zsze rzen ie  n a c z y ń  ży lnyc l i  
po s t ro n ie  lewej. F o to g ra f ia  R o e n tg e n a  czaszk i  k o n k re tn y c h  zm ian  
w  k ośc iach  czaszk i  nie w y k a z a ła .  P r z y  opukiw aniu  c zaszk i  bo- 
lesność w okol icy  sk ron iow o-c iem ien iow ej  lewej. 4 m a r c a  ogólny  
s tan  uległ zn ac zn e m u  pogorszen iu ,  m o w a  u t rudniona ,  p isać  c h o ry  
nie może, s i ła  m ięśn iow a  p raw ej  k o ń c z y n y  gó rne j  z n ac zn ie  o s ła ­
biona, św ia d o m o ść  z a c h o w a n a ,  ciśnienie k rw i  m a k s y m u m  90, m in i­
mum 50, tę tno  46.

B io rąc  pod u w a g ę  w iek  chorego ,  n iez n ac z n y  u ra z  c zaszk i  
(p ie rw szy  bezpośredn i  w  p r a w ą  połowę czaszk i,  a drugi  po­
średn i  —  c h o r y  u pad ł  na  lew y łokieć) i w y s i tek  f izyczny ,  m u s ie ­
l iśm y sk ie ro w ać  m y ś l  sw o ją  w  k ierunku  k rw a w ien ia  w e w n ą t rz -  
czaszkowego.'  T a  okoliczność,  że p ie rw sze  o b jaw y  — s i ln y  ból 
g ło w y  i w y m io ty  w y s tą p i ły  dop iero  10 godz in  po  w y p a d k u ,  d a ­
w a ła  nam  p ra w o  realn ie  t r a k to w a ć  tę  sp ra w ę  jako  k rw a w ien ie  
u razow e .  S zy b k ie  cofnięcie s ię  ty c h  ob jaw ó w  — c h o ry  o w ła sn y c h  
si łach  p rz y je c h a ł  do W ilna ,  g ra ł  w  k a r ty ,  u rzęd o w a ł ,  w s k a z y ­
w a ło  n a  to, że  k rw aw ien ie  nie by ło  g w a ł to w n e  i że  n aczy n ie  
uszk o d zo n e  nie by ło  dużego  kalibru.  Je d n a k ż e  to, że  t rzec iego  
dn ia  po w y p a d k u  c h o ry  trac i  p r z y to m n o ść  i d o s ta je  d rg a w ek  
w p ra w e j  połowie  c ia ła  o c h a r a k te r z e  Jack so n o w sk im ,  w sk az u je  
na  p o d rażn ien ie  k o r y  m ó zgow ej  oko licy  ruchow ej lewej, k tó re  
po w s ta ło  w sk u tek  uc isku  k rw iak a .  W re sz c ie  z jaw ien ie  się  t a r c z y  
zas to inow ej  po s t ro n ie  lewej, p o ra ż e n ia  po łow iczego  s t r o n y  p r a ­
wej, a faz ja ,  ag ra f ja ,  bolestiość cza sz k i  w oko l icy  sk ro n io w o -  
c iem ieniowej lewej, tę tno  u lega jące  s ta łe m u  zwolnieniu  łączn ie  
ze  sp ad k iem  ciśnienia  k rw i —  w s z y s tk o  to p rz e m a w ia  za  wciąż  
z w ięk sza ią c em  się k rw aw ien iem .  S ta n  ch o reg o  z a c z y n a  budzić  
obaw y . L eczen ie  k o n se rw a ty w n e  je s t  bezsku teczne ,  d e c y d u je m y  
się  więc  o tw o rz y ć  c za sz k ę  i k rw aw ien ie  w  d ro d z e  o p e rac y jn e j  
p o w s trz y m ać .

W  dniu 5 m a r c a  w uśpieniu e te ro w e m  d okona łem  zab iegu  
o p e rac y jn e g o .  Cięcie  o p e ra c y jn e  łu k o w a te  po lewej s t ro n ie  czaszk i  
od ś ro d k a  tuku ja rz m o w eg o  w linii poz iom ej gó rne j  biegło ku 
g ó rz e  i ty łow i,  w  k ierunku  sz c z y tu  b ró z d y  R o la n d ‘a, a s tąd  ku 
dołowi do t y l n e g o . b rzeg u  tuski kości  skron iow ej.  S zew  h em o s ta -  
ty c z n y  H e i d e n h e i n a .  Kość b y ła  n iezm iern ie  g ru b a  i ' t w a r d a ,
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u su n ą łem  więc ją  całkowicie .  Opona  m ózg o w a  tw a r d a  b y ła  nie­
zm ie rn ie  nap ię ta ,  p rześw ieca ł  p rzez  nią o lb rzym i k rw ia k  sino- 
cza rn eg o  zab a rw ien ia .  O ponę  n ac ią łem  równolegle  do ra n y  k o s t ­
nej,  poczem  u su n ą łem  z p rzes t rz en i  p o d p a jęczy n o w e j  b a rd zo  dużą  
ilość sk rz e p ó w  k rw i ;  le ż a ły  one w jam ie  czaszk o w e j  p rzedniej  
i ś rodkow ej .  P o  usunięciu  sk rz ep ó w  sp o s trz e g łe m  w dolnym  od ­
cinku g y r u s  pra ecen lra lis ,  w oponie miękkiej,  k rw aw iące  n a c z y ­
nie o c h a r a k te r z e  racze j  t ę tn icz y m ;  p o p rzeczn y  w y m ia r  n a cz y n ia  
w ynos ił  1— 2 m m. K ora  m ózg o w a  tej okolicy  na  p rzes t rzen i  
3— 4 cm by ta  k rw a w o  podbiegn ię ta  i robiła  w rażen ie  rozmiękłej.  
Nie chcąc  w chodzić  w koliz ję  z  tak  pa to log iczn ie  zm ien ioną  
tk a n k ą  m ózgow ą,  z d e c y d o w a łe m  sp ró b o w ać  z a t r z y m a ć  k rw a w ie ­
nie sposobem , k tó reg o  z a sad n icz o  n igdy  nie stosu ję ,  a m ia n o ­
wicie zap o m o cą  ucisku g az ik iem  zw ilżonym  g o rą c y m  ro z cz y n em  
soli kuchennej.  P r ó b a  ta  d a la  j a k n a j le p sz y  wynik ,  k rw aw ien ie  
Po 5 m inu tach  uc isku  z a t r z y m a ło  się. N astępnie  d o k ładn ie  sk o n ­
t ro lo w ałem  o ds łon ię tą  półkulę  m ózgow ą  i Po p rz ek o n a n iu  się, że 
innego ź ró d ła  k rw a w ien ia  niem a,  oponę m ózg o w ą  k i lk o m a  szw am i 
spoiłem , p o z o s ta w ia ją c  w p rzedn im  odcinku sączek .  R a n ę  skó rn o -  
m ięśn iow ą  zeszy łem .

P rz e b ie g  p o o p e ra c y jn y  by ł  n iezm iern ie  ciężki, s tan  chorego  
w c iągu p ie rw szy c h  3 dni nie ro k o w a ł  n iczego dobrego ,  g d y ż  
ciśnienie w e w n ą t rz c z a sz k o w e  by ło  znaczn ie  w zm ożone .  W  celu 
zm nie jszen ia  c iśn ienia  w ę w n ą t rz c za sz k o w e g o  w p ro w a d z a łe m  c h o ­
remu doży ln ie  co 3 go d z in y  po 20 cm 3 20 %  rozczy im  soli k u ­
chennej na zm ianę  z 20 %  ro z cz y n em  M agnes, sh lfu r. Jed n a k że  
nie odnosi ło  to p o ż ąd a n eg o  efektu,  wobec  czego k i lk a k ro tn ie , ,  
w o d s tę p ac h  12-godz innych  d o k o n y w a łem  nak łuc ia  lędźw iow ego  
u su w a ją c  z n a c z n ą  ilość p ły n u  m ózg o w o -rd zen io w eg o  p o d b a rw io ­
nego k rw ią ,  k tó ry  w ycieka!  pod zw iększonem  ciśnieniem. P o  k a ż-  
dem nak łuc iu  c h o ry  by ł  p rz y to m n ie jsz y ,  spoko jn ie jszy ,  tę tno  
i oddecli  u leg a ły  popraw ie.

A na l iza  p ty n u  m ó zg o w o -rd zen io w eg o  w okresie  p o o p e ra c y j ­
n y m :  O d c zy n  P a n d y ‘ego +  + + .  O d c zy n  Nonne A ppelta  + .  B ia ł ­
ka 0,56%o. P o d  m ik roskopem  ca te  pole w idzen ia  us iane  e r y t r o c y ­
tami,  po rozpuszczen iu  e ry t r o c y tó w  k w asem  o c to w y m  b ia łych  
c ia tek  48 w 1 m m ’ (Dr. B o r y s o w i c z ) .

Ja k o  pow ik łan ie  p o o p e rac y jn e  w y s tą p i ło  w y s ięk o w e  zapalen ie  
opłucnej  po  s t ro n ie  p raw ej  i opa rzen ie  Ili. s topnia  łydk i  p raw ej .  
S ączek  z ra n y  usunię to  w  t rzec im  dniu  po operacji,, s z w y  zd ję to  
na d z ie s ią ty  dzień —  ry ch to z ro s t .

R u c h y  w  k o ń c zy n a ch  (p ra w a  g ó rn a  i dolna) c h o ry  o d z y sk a ł  
na s tęp n e g o  dnia po operac ji ,  a po 10 dniach zac zą ł  w y m a w ia ć  
poszczeg ó ln e  w y r a z y .

P o  t rze ch  ty g o d n iach  ch o ry  opuśc ił  szpita l  w  d o b ry m  stan ie  
i w k r ó tc e  z ac zą ł  chodzić  o w ła sn y c h  siłach. W id z ia łem  ch o reg o  
po raz  o s ta tn i  w  lis topadzie  ub. r. t. j. 8 m ie s ięcy  po dokonanej  
operac ji  — czuje  się  zupełnie  dobrze,  mówi w y ra źn ie ,  pisze, g ra  
na fortepianie ,  p ra c u je  fizycznie .  J e d n a k że  d robne  ru c h y  pa lców  
ręki p ra w e j  są  cok o lw iek  upośledzone, p ra w d o p o d o b n ie  p o z o s ta je  
to w zw iąz k u  ze  znń an am i o rgan icznem i,  k tó re  w y s tą p ić  m u s ia ły  
w s k u te k  podbiegnięć  k r w a w y c h  k o r y  m ó zg o w ej  do lnego odcinka  
g y ru s  p raecen lra lis .

R e a s u m u ją c  n a leży  podkreś l ić  że:  u cz ło w iek a  w  o k re s ie
sk le ro ty c z n y m  n iez n ac z n y  u ra z  w  p r a w ą  p o ło w ę  czaszk i  w y w o -

Pęknięcie  n a cz y n ia  o p o n y  m ó zg o w ej  m iękkie j  po s t ro n ie  le­
wej.  W o .n y  o k re s  t rw a ł  2 dni, p o czem  z ja w i iy  się d rg a w k i  
z u t r a t ą  p i z y t o m ło ś c i  i po ło w icze  p ra w o s t ro n n e  porażen ie ,  t a r ­
cza  z as to in o w a  po s t ro n ie  lew ej  o ra z  a faz ja .  L eczen ie  o p e ra c y jn e  
po lega ło  na  o tw a ic iu  j a m y  czaszk i  i z a t r z y m a n iu  k rw a w ie n ia ;  
w y n ik  leczenia u w a ż a m  za b a rd zo  d o b ry  —  obecnie  ch o ry  p r a ­
cuje  nie g o rze j  niż p rz e d  chorobą.

W y p a d e k  ten rzu ca  pew ien  p ro m ie ń  św ia t ła  na d ość  c iem ną  
etio logię ,  klin ikę i leczenie o p e ra c y jn e  w y le w ó w  k r w a w y c h  pod- 
oponow ych .

P iśm ien n ic tw o :

1) H. O p p e n h e i m :  Lelirbucli d e r  N e rveukrankhe iten .  7A uf l  
1923. —  2 ) L e w a n d o w s k i :  H a n d b u ch  d e r  N e rvenkra i ikhe i ten .  
1^15. —  3) L. M e l c h i o r  u. A.  J i e t z e :  V er le tzu n g en  des Qe- 
hirns. 1916. —  4) D e g e :  Die G edeck te  V er le tzungen  des Gehirns.  
1920. —  5) N ouveau  T ra i te  de  Medecine.  1928. —  6) Tli. A 1 a- 
i o u a  n i n e, ł’h. M a r t e 1 e t  J. G u i 11 a  u ni e :  Jo u rn a l  de Mć- 
decine  e t  de ch iru rg ie  p ra t iąu e s .  T. C1V. 10. II. 1933. —  7) L>. H o ­
r o w i t z :  Pam ię tn ik i  W ileń sk ieg o  T o w a r z y s t w a  L ek a rsk ieg o
A  1— 2, 1933.

HISTORJA I FILOZOFJA M EDYCYNY.

Dr. L udw ik  FLECK. L w ó w .

Jak pow stał odczyn  B ordet-W asserm anna i jak w ogó le  pow staje
odkrycie naukow e?

Dokończenie.

Jeśli t e ra z  p rze jd ę  do szczegó łow ego  opisu W asse rm a u n o w -  
skiego e tapu  poszuk iw ań  nad a liera tio  sang iiin is b ie lica , to celem 
moim jest  udowodnić ,  ż e :  ]) a u t o r e m  tego o k re su  jes t  —  tak  
jak i poprzedniego  —  pew na  sp o łeczn o ść , p ew ien  k o le k ty w  m y ­
ś lo w y ,  nie zaś  jednos tka .  A u g u s t  W a s s e r m a n n  jes t  —  jak 
jednos tka  w każdeni inneiii uda tem  o d k ry c iu  l iaukowem  — tylko
osobą rep rezen tu jącą  ten ko lek tyw . 2) To, do czego  św iadom ie
zm ierza ł  ten śc iś le jszy  ko lek tyw , jes t  zupełnie  różne  od tego, do 
czego doszedł.  3) S ilu  p o p ędow ą  poznan ia  by ły ,  tak ż e  i tutaj,  n ie  
jak ieś m o ty w y  racjonalne, ale ów sw o is ty  n a stró j sp o łe c z n y  w s to ­
sunku do kity, k tó r y  p rz ed tem  op isa łem ; on też na  końcu z a ­
triumfował,  a nie św iad o m a  idea W a s s e r m a n n a  i w sp ó łp ra ­
cowników. 4) P o d c z as  k iedy  u p rag n io n a  próba  krw i rea l izow ała  
się i unaoczn ia ła ,  dokonał  się  rów no leg le  sw o is ty  rozwój s ty lu  
myślowego, k tó ry  tak  ustali ł  i zmienił  pojęcie naukow e  i technikę 
naukową, że p ie rw sze  p ró b y  W a s se rm a n n a  i współpr.  s t a ły  się  
n iezrozum iałe  i n iepow ta rza lne .  O soby  dz ia ła jąc e  sa m e  w końcu  
p rz es ta ły  rozumieć  sw e p ie rw sze  prace.

P ie rw sza  p ra ca  o se ro d ia g n o s ty c e  k i ty  w y s z ła  10. V. 1906 pod 
ty tu łem  „tiine sero d ia g n o stisc lie  R ea k lio n  bei S y p h ilis"  i je s t  p o d ­
p isana  p rzez  W  a s s e m ii  a n n a ,  N e i s s e r  a i B r u c k  a. 
N e i s s e r  d o s ta rcza !  m a te r ia łu  klinicznego, W a s s e r m a n n  
jako  kierownik  lab o ra to r iu m  p ra co w a t  wspólnie  z B r u c k i e m. 
swoim asy s ten tem .  Surow ic  d o s ta rc z a ł  S  i e b e r t. e k s t rak tó w  
S c  li u e l i t ,  a sy s te n t  N e i s s e r a, k tó ry  w drug iej  p ra c y  figu­
ruje już pom iędzy  au to ram i.  M y ś lą  p rzew o d n ią  au to ró w  byto  
znalezienie sw ois te j  reakc ji  odpornośc iowej.  Z treści  p ra cy  wynika ,  
że szlo im o to, aby  p r z y  p o m o cy  w iązan ia  dope łn iacza  w y k a z a ć  
p rze d e w szy s tk ie m  obecność b io tycznego  an ty g e n u  w o rg an ach  
i krwi chorycli  k itow ych ,  a iv d ru g ie j lin ji dop iero , aby w y k a za ć  
obecność n iweczników w icli krwi.  Do p ierw sze j  kom binac ji  u ż y ­
wali au torow ie  su row icy  m ałp  u o d p o rn io n y ch  m a te r i a łe m  kiło­
w y m  i w y c iągów  tk an ek  osób b adanych ,  spec ja ln ie  chętn ie  w y ­
ciągów ich krwi odwtóknionej .  W y n ik i  uw aża l i  z a  zad ow aln ia jące ,  
a przypadki ,  k tó re  z aw io d ły  icli oczek iw anie ,  k ładli  na k a rb  zby t  
n iskiego m iana su ro w icy  m ałpiej .  Z tego  też  pow odu wybierali  
się do k ra jó w  p o d zw ro tn ikow ych ,  by  mieć lepsze w aru n k i  hodo­
w ania  i uodporn ian ia  małp. W y k a z y w a n ie  n iw eczn ików  we krwi 
chorych  uważali  za  umiej obiecujące.

Nie ulega wątpliwości,  że to, co p oda je  i z am ie rz a  ta p ie rw sza  
praca,  jes t  ba rdzo  różne  od dzis ie jszej  ..reakcji W a sserm a n n a " :  
dzis ia j nikt nie poszukuje  an tygenu ,  lecz a m b o c ep to ra ;  su row ica  
małpia,  w yc iąg i  z odw ióknionej  k rw i zn ik ły  zupełnie.

Druga praca,  podp isana  p rzez  4 w y m ien ionych  b a d ac zy ,  w y ­
szła  również w r. 1906 pod ty tu łe m :  „ W eite re  M itte ih m g en  iiber 
den N achw eis sp e z ilis ch  - in e tisch cr  S u b sla n zen  durcii K oniple- 
n ien trcra n keru n g " . T a k ż e  w niej w y m ien ia ją  au to row ie  na p ierw - 
szem  miejscu p ró b y  w y k ry w a n ia  an tygenu ,  a na  drug iem  dopiero  
p ró b y  w y k ry w an ia  n iweczników. S t a ty s ty k a  w y n ik ó w  w y g lą d a  
t ak :  z 76 b ad an y ch  ek s t rak tó w  o rg an ó w  k ilow ych  64 p o z w a la ły  
w y k a za ć  a n ty g en  k i towy, t. j. 84%  w yn ik ó w  k o rz y s tn y ch .  W y k a ­
zanie  am b ocep to rów  uda ło  sic  w 49 p r z y p a d k a c h  na 257 prób, 
t. j. ty lko  19% w y n ik ó w  k o rz y s tn y ch .  Nic więc dz iw nego,  że 
au torow ie  p rz y w iąz u ją  w iększą  w agę  do p ierw sze j  kombinacji .  
Dodać  należy, że  dla kontro li  w y k o n a n e  p ró b y  z ek s t rak tam i  
o rg an ó w  norm alnych ,  w ilości 14, d a ły  w szy s tk ie  w yn ik  u jem ny,  
t. j. 100% w y n ik ó w  k o rz y s tn y ch .  Au to row ie  byli w obu ty c h  p r a ­
cach zupełnie przekonani,  że  w ynik i  o t r z y m a n e  o d p o w iad a ją  
swoistej  odpornośc iowej reakc ji  se ro log icznej ,  co z re sz tą  p o tw ie r ­
dz iły  w k ró tce  badan ia  B a s a  i M u li 1 e n s a  w y k a zu ją ce ,  że  
p rz y d a tn o ść  o rg an ó w  u ż y w a n y c h  do w y c iąg ó w  idzie równoleg le  
z ilością k rę tk ó w  w nich z a w a r ty ch .  (T ak że  i z tej t ezy  nic nie 
zosta io).  T e  p ierw sze  d o św ia d czen ia  W a sserm a n n a  i w sp ó łp ra ­
co w n ikó w  sa  zu p e łn ie  n iep o w ta rza ln e :  dzis ia j  nik t  nie potrafi  
w 84%  w y k a z a ć  an ty g en u  kitow ego  w  e k s t r a k ta c h  w odn y ch  o r g a ­
nów  k i tow ych  i w  100% dostać  w ynik  u jem n y  z e k s t rak tam i  o rg a ­
nów iliekiłowych. Już w r. 1921 b y ły  wyniki te dla p o s t ro n n y c h  
zupełnie n iezrozum iałe ,  jak  w y n ik a  z roz leg le j  dysk u s j i ,  k tó r a  się  
w roku ty m  na lam ach  Beri. KI. W o ch .  t o c z y ła  i m o g ły  b y ć  w y ­
t łum aczone  ty lko  n a d z w y c z a jn y m  zbiegiem okoliczności.

Dwie p ie rw sze  p ra c e  W a s s e r m a n n a  i w sp ó łp ra co w n ik ó w  nie 
o dpow iadają  więc  w cale  tem u leg en d arn em u  obrazow i p ie rw szy ch  
ob se rw acy j  o d k ry w c zy c h ,  jak i  się  z w y k le  p rz y jm u je .  Nie są  one
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„u> za sa d zie  dobre i w iele  ob iecu jące, ty lk o  w szc ze g ó ła c h  je s zc ze  
n ie w y k o ń c zo n e " , lecz są  one:  „w za sa d a ch  b iedne, w  o b ie tn icach  
zw o d n e ,  w s zc ze g ó ła c h  n iezro zu m ia le " . A jed n a k  one s t a ty  się  
z ia rnem , z k tó reg o  rozw inęła  się  cenna  m eto d a  n au k o w a!

Dzjęki n iezw y k le  s ilnemu z a in te re so w an iu  d la  k rw i  kilowej,  
z o s ta ły  te dwie  p ra c e  b a rd zo  sz y b k o  po og łoszen iu  wchłon ię te  
p rzez  spotecznos&; n a u k o w ą  i d o s ta ły  się  do obiegu myśli .  R e ­
a k c ja  k o lek ty w u  n a ukow ego  posz ła  w t rzech  k ie ru n k a c h :  p rzed e -  
w szy s tk ie m  z a rzu co n o  poszukiw anie  an ty g en u ,  pon iew aż  okaza ło  
się, że  t a k ż e  n o rm aln e  tkank i  d a ją  w iązan ie  d o p e łn iacza  z k rw ią  
k i tową. Po  drug ie  z a s to so w an o  ze z n ak o m ity m  sku tk iem  do w y ­
k ry w a n ia  r z ek o m y ch  am b o c ep to ró w  k i low ych  a lkoho low e  i w odne  
w y c iąg i  organów  n o rm a ln ych . W  ten sposób  idea  p rz ew o d n ia  
W a s s e r m a n n a  upad la ,  bo nie m o żn a  już m ówić  o tein,  j ak o b y  
wchodzi!  w reakc ji  tej w g rę  sw o is ty  odczy n  odpo rn o śc io w y ,  
jak iego  szuka ł  W a s s ę . r m a n n .  Obie te  z m ia n y  p ró b y  k rw i  d o ­
k onane  z o s ta ły  rów nocześn ie  i n iezależn ie  p rz ez  wielu au to ró w ,  
l i te ra tu ra  p o d a je  9 n azw isk  w a lc z ą c y c h  o pa lm ę  p ie rw sze ń s tw a .

T rzec ia  zm iana  d o k o n a n a  z o s ta ła  jeszcze  w y ra źn ie j  p rzez  
p ra cę  zbiorow ą,  a  nie p rz e z  o k reś loną  jednos tkę .  D o ty c z y  ona 
tego  sub te lnego  d o s to so w an ia  i lościowego i jak o śc io w eg o  w c h o ­
d z ąc y ch  w g rę  odczynn ików , tego  techn icznego  d o j rze n ia  reakc ji  
W a s se rm a n n a ,  k tó re  z am ia s t  p o czą tk o w y ch  1 5-f30%  k o r z y s tn y c h  
w y n ik ó w  da ło  70— 90%  tak ich  w y n ik ó w  w ed ług  s t a ty s ty k  p ó źn ie j ­
szych .  T o  d o jrze n ie  reakcji  W a s s e r m a n n a  po lega ło  w p ie rw szy m  
rzędz ie  na sw o is tem  w y ch o w an iu  b a d ac zy  i ich pom ocników , na  
zb iorow em  uzgodnieniu ,  jak i  stopień  z ah a m o w an ia  h em olizy  bę­
dzie  się  u w a ża ło  za  w y n ik  dodatni ,  j ak ie  s tężen ie  a n ty g e n ó w  i su ­
row icy  ch o reg o  będzie  się  u w a ża ło  za  dozw olone  i t. d. i t. d. Tu 
n a le ży  też usta len ie  t. zw. p rób  w s tępnych ,  spo so b ó w  m ia re c z k o ­
w an ia  odczynniKow u ż y w an y c h ,  sposobów  sp o rz ą d z a n ia  ich 
i p rz e c h o w y w a n ia  i t. d. i t. d. M ożna  w p e r io d y c zn e j  l i te ra tu rze  
se rw ę g ic z n e j  śledzić dok ładn ie  przeb ieg  tego  d o j r z e w a n ia  reakc ji  
W a s se rm a n n a ,  k rok  po kroku. M ożna  w y k a z a ć ,  że  św ia d o m y  z a ­
m ia r  poszczeg ó ln y ch  au to ró w  nie g ra ł  tu roli d e cy d u jące j ,  że 
d o k o n y w a ło  się ono za ró w n o  pod w p ły w em  in tencji  jednos tk i  jak  
i w b rew  niej. Że n ieporozum ien ia  m ia ły  rów nie  tw ó r c z y  w p ły w  
.iak w za jem n e  z rozum ienie,  że  d e c y d u jąc e  z m ia n y  o d b y w a ły  się 
n ieraz  n ie jako  w p rzes t rzen i  p o m ięd zy  a u to ra m i  i nik t  w łaśc iw ie  
nie m oże  b y ć  w ów czas  uważam y za  au to ra .  O d b y ła  się tu  z aw iła  
g ra  zb iorow a,  k tó re j  p rzeb ieg  ta k s a m o  nie jes t  p ro s tą  su m ą  p ra c  
jednos tek ,  ja k  pieśń c h ó ra ln a  nie jes t  p ro s tą  su m ą  p o sz c zeg ó ln y ch  
g łosów. O d b y t  się p roces  soc ja ln y ,  p o s łu g u jąc y  się ś ro d k a m i  so- 
c ja luem i:  p ra są ,  k o n g re sam i,  ro z p o rz ą d ze n ia m i  us taw o w em i i t. d.

T en  pro ces so c ja ln y , zb io ro w y , je s t  tw ó rcą  re a k c ji W a s s e r ­
m anna, t. j. o d k ry w c ą  zw ią zk u  m ie d zy  k iłą  a k rw ią :  to, że  re a k c ja  
ta  u n a o c z n i j  p o z w ala  z o b ac zy ć  ow'ą altera tio  san g u in is  łuetica  
z a w d z ię c z a m ^  ty lk o  jemu. l o ;  co p rz ed tem  istniało,  je s t  równie  
p ro b lem aty czn e  ja k  np. W a s s e r m a n n a  próby  se ro log iczne  
z dz iedz iny  gruźlicy* k tó r y m  z ab ra k ło  soc ja ln eg o  p o p a rc ia ,  a b y  
m o g ły  się rozwinąć .  G ru ź l ica  nie jes t  tą  e ty czn ie  z a b a rw io n ą  c h o ­
robą, k tó rą  dzie je  sp rz ę g ły  z sy m b o lem  k rw j,  więc nie b y ło  dla 
odnośnych  prób  W a s s e r m a n n a  z a in te re so w a n ia  soc ja lnego ,  
jak ie  n a ty c h m ia s t  Znalazło się dla se ro log ji  ki ty. Nie by ło  m in i­
s te rs tw a ,  k tó re b y  da ło  środki ,  nie by ło  p rz e k o n a n y c h  klini­
cys tów ,  zap a lo n y c h  a sy s te n tó w ,  d z ie s ią tk ó w  k ry ty k ó w ,  se tek  
b a d ac zy  k o n t ro lu ją cy c h  i z az d ro sz c z ą c y c h .  Kró tko  m ówiąc ,  
nie było tego  c iśn ien ia  soc ja lnego ,  k tó re b y  w  bad an iu  t iaukowem  
szuka ło  ujścia ,  a k tó re  nie d a je  się z a s tą p ić  żad n em i w zg lędam i 
ro zu m o w em u  D la tego  n a u k a  o g ru ź l icy  ani w  przyb liżen iu  nie 
incJze się  szc zy c ić  tak iem i e fektam i,  jak  re a k c ja  W a s s e r m a n n a  
lub sa lw a rs a n .  W a g a  spo łeczna  reakc ji  W a s s e r m a n n a  odbija  się 
po n ad to  w  ty ch  d z ie s ią tk ach  m o d y f ik a cy j  i u p ro M czeń  p ró b y  
krwi. k tó re  jeszcze  później ro z w in ę ły  się  od S a c h s a  i M e i n i k-  
k e g o aż  po S c i a  r ę i A n t o n i e g o ,  a  ta k ż e  w r o z p o rz ą d z e ­
niach u s ta w o w y c h  cp do w y k o n y w a n ia  reakc ji  W asse rm a n n a ,  
w k o n g re sac h  m ię d z y n a ro d o w y c h  p o św ięco n y ch  jej , w ogrom nej 
l i te ra tu rze  pośw ięconej  tej reakcji ,  ocenianej  p rz ez e  m nie  na  p o d ­
s ta w ie  p ra c  r e fe ra to w y ch  na zg ó rą  10.000 pozy cy j .

K iedy  w r. 1921 w y b u c h ła  roz leg ła  d y s k u s ja  osob is ta  nad  
p o w s ta n iem  reakcji  W a s s e r m a n n a ,  o k a za ło  się, że  au torow ie .  
n a w e t  tacy ,  k tó r z y  wspóln ie  p racow al i ,  nie m o g ą  się pogodz ić  co 
do tego, sk ą d  ona  się wzięła.  W a s s e r m a n n  sa m  b y l  p rz e k o ­
nany ,  że  od p o czą tk u  sz u k a ł  jak ichko lw iek  n iweczn ików , nie zaś  
spec ja ln ie  n iw eczn ików  sw ois tych  p rz ec iw k rę tk o w y c h .  O tern, 
że  szu k a ł  w p ie rw sz y m  rzędz ie  an ty g en u ,  zapom nia ł .  B r u c k 
twierdz ił ,  że ty lko  szczęś l iw y  p rz y p a d e k  o d k ry ł  re ak c ję  W a s s e r ­
m anna ,  że jed n ak  już  w p ie rw szy c h  p ra c a c h  jes t  ona  w z asad z ie  
zu p e łn ie  opisana.  P o  15 la tach  d o k o n a ło  się  u W a s s e r m a n n a  
u tąż sa m ie n ie  w y n ik ó w  z zam ia ram i ,  u B r u c k a  u tożsam ien ie  
w y n ik ó w  z p ie rw otnem  s fo rm u ło w an iem  —  u obu więc u to ż s a ­
mienie w y n ik ó w  z w ła sn y m  udz ia łem  w p ra c y .  (P lan  p ra c y  p ie r ­

wsze j  pochodzi ł  od W  a s P e  r nr a  n n a, z re d a g o w a n ie  a r ty k u łu  
podobno  od B r u c k a ) .

Z y g z a k o w a ta  l inja  ro zw o jo w a ,  k tó re j  k a ż d y  z a k r ę t  z p e w n o ­
ścią  'żyw o p rz eż y w a l i ,  z am ien i ła  się  w ich r e t ro sp ek c j i  w prostą-  
św iadorną  celu drogę .  Nic dz iw nego ,  że  nie m o g ą  p o jąć  sw y ch  
p ie rw szy c h  p rac ,  t. j. w s taw ić  się  sp o w ro te m  w po łożen ie  a u to r a :  
od czasu  jej n ap is an ia  dok o n a ł  się w nich rozw ój n a u k o w y ,  ten 
sam , k tó rem u  p o d leg a ła  s a m a  re ak c ja .  Nabra l i  d o św iad czen ia  
i rów no leg le  s t rac i l i  z rozum ien ie  dla sw y c h  uprzed n ich  b łędów. 
T e r a z  już sa m i  nie po tra f i l iby  na  76 e k s t r a k tó w  k i ło w y ch  64 ra z y  
w y k a z a ć  a n ty g e n u  i na  14 e k s t r a k tó w  p ra w id ło w y a h  ani ra zu  nie  
o t r z y m a ć  w iązan ia .

T a k ż e  o so b y  p o s t ro n n e  nie m o g ą  z ro zu m ieć  p o w s ta n ia  reakc ji  
W a s se rm a n n a .  U w a ż a ją  ją  b ą d ź to  za  w yn ik  szczęś l iw ego  p r z y ­
padku ,  b ąd ź to  z a  e fek t  gen ja lne j  intuicji .  Nic dz iw nego,  g d y ż  s z u ­
k a ją  ro z w iąz an ia  z ag a d k i  d ro g ą  ra c jo n a lis ty c zn ą ,  t. j. chcą  widzieć  
w rozw oju  m yśli  n aukow ej  jej logiczne  rozwinięcie ,  i d ro g ą  h is to r ji 
in d yw id u a ln e j, t. j. z ap o z n a ją  zupełnie  sp o łeczn y  c h a r a k te r  od ­
k ry c ia  naukow ego .

Jeśli z ro zu m iem y ,  że m o to re m  o d k ry c ia  nie jes t  r a e jo n a ln y  
plan jednos tk i ,  lecz n as t ró j  spo łecznośc i  m yślow ej,  że  rozw ój z a ­
leży  nie od k ierunku  p ra c y  . je d n o s tk i ,  ale  g łów nie  od ilości jed n o ­
stek, s k ła d a ją c y c h  ten k o lek tyw ,  s tan ie  się  nam  o d k ry c ie  altera tio  
san g u in is  łuetica  b ad a ln e  i z rozum ia łe .  Jegt p rz y p ad k iem ,  jeśli 
rzu co n y  kam ień  trafi  w dz iurę ,  do k tó re j  nie celowano ,  je s t  jednak  
koniecznością ,  by  p y t  w ia tre m  m io tan y  g ro m ad z i ł  się  w łaśn ie  
w  zag łęb ien iach ,  bo nie spoczn ie  on, aż  póki w nich nie u k ry je  
się p rzed  w ia trem .  N asze  zag a d n ie n ie :  „ jak  po w s ta je  z l icznych  
p o m y łe k  i b łędów  p ra w d a" ,  d a je  się ro z w iąz ać  p rz ez  p o ró w n a n ie :  
„ J a k  t r a f ia ją  w sz y s tk ie  s t rum ien ie  do m orza ,  chociaż  ich k ie ru n ek  
p ie rw o tn y  jes t  inny  a ich d ro g a  z y g z a k o w a ta ? " .  N iem a m o rza  s a ­
m ego  w sob ie , ty lk o  to  n a jn iż sze  m ie jsce , je d y n e , g d z ie  w o d y  
g ro m a d zić  s ie  m ogą , n a z y w a m y  m o rze m .  Jeśli jes t  różn ica  p o ­
ziomów, w ięc  p o w szech n e  dz ia łan ie  g raw itac j i ,  i dość  w o d y  
w st rum ien iach ,  inusżą  one dojść  do m orza .  Jeśli je s t  k ie ru n k o w y  
n a stró j sp o łe c zn y  i d o ść  p ra c u ją cy ch  jed n o s te k , m u s i zn a le źć  s ie  
praw da . Nie idzie w cale  o b ezsen so w n y  n ie raz  k ie runek  p o je d y n ­
czej kropli  w ody ,  k tó ra  odbija  sSę od ró ż n y ch  d ro b n y ch  p rzeszkód ,  
w iru je,  z a w ra c a ,  m a sw ą  lepkość,  w ięc  się gdzieś  p rzy cz ep ia ,  
p a ru je  i t d., lecz ty lk o  o efekt  p o w szechne j  s i ły  ciążMiia.

* * *

Z eb ran a  p o w y że j  k ró tk o  h is to r ia  reakcji  W a s s e r m a n n a  z a ­
w ie ra  ty lk o  jeden k o n k re tn y  pifeyklad o d k ry c ia  naukow ego .  Dla  
w szy s tk ic h  o d k ry ć  m o żn a  w y k a z a ć ,  że  w ła śc iw y m  a u to rem  je s t  
je d y n ie  p ew ien  k o le k ty w  m y ś lo w y ,  jego  sw o is ty  n as t ró j  in te lek ­
tu a ln y  i jego  rozwój.  Z aw sze  jed n o s tk a  jes t  tą  m io tan ą  na  różne  
s t ro n y  k ro p lą  w ody .  od k tó re j  k ie runku  g łó w n y  n u r t  nie za leży .  
P ro w a d z i  to nas  do k o le k ty w n e j  teo r ji pozn a n ia , w  odróżnien iu  
od k la s y c z n e j  in d y w id u a lis ty c zn e j,  a ten pu n k t  w y ^ c i a  da je  m o ż ­
ność rozw in ięc ia  p o z y ty w n e j  na u k i o p o zn a w a n iu , p o zw ala jące j  
b adać  sz e re g  z.iawisk do tąd  zan ied b y w an y c h ,  rozum ieć  związki  
d o tąd  u w a ż a n e  p raw ie  za  cudow ne  i z y sk a ć  p o g ląd  na  r z e c z y ­
w istość ,  o d ręb n y  od ogólnie p rzy ję tego .

T r z y  zasad n icz e  z ja w isk a  z m u s z a ją  nas, b y  p rz y ją ć ,  że  po ­
zn aw a n ie  a ogólnie  m ów iąc  m yślen ie ,  jes t  c zy n n o śc ią  soc ja lną ,  
zb iorow ą.  P ie rw sz e m  jes t  is tn ienie  m y ś lo w e g o  zró żn ico w a n ia  s p o ­
łec ze ń s tw a .  I s tn ie ją  ludzie m o g ąc y  się ze  sobą  porozum ieć ,  m y ­
ś lą cy  j ed n ak o  lub podobnie,  i ludzie, k tó rz y  ani ru sz  nie m ogą 
się z rozum ieć .  P r z y r o d n ic y ,  f ilo logowie, teo logow ie  lub kabaliśc i  
m o g ą  się  w obrębie  sw y ch  grup  d oskona le  p o rozum iew ać ,  lecz 
porozum ien ie  f izyka  z f ilo logiem jes t  t rudne ,  z teo log iem  b a rd zo  
t rudne ,  a  z k a b a l i s tą  lub m is tj ik iem  niemożliwe. P rz e d m io t  ro z ­
m o w y  nie g r a  tu roli. bo n a w e t  w id e n ty c zn y m  przedm ioc ie ,  np. 
w  sp raw ie  pewnej  cho ro b y  lub z ja w isk a  na  niebie,  f izyk  z rozum ie  
biologa, a nie d o g a d a  się  z teo log iem  lub g n os tyk iem .  B ę d ą  m ó ­
wili obok siebie, a nie do siebie :  n a le żą  do Innej spo łecznośc i
m yślow ej,  m a ją  inny  s ty l  m y ś l o W l  Co dla  jednego  je s t  o c zy w i­
ste ,  dla d rug iego  jes t  nonsensem . T a k s a m o  nie m o żn a  z ro zu m ieć  
s ty lu  m y ś lo w eg o  d a w n y ch  w ieków : a lchem ja ,  s ty l  renesansu ,  a n a ­
w et  np. w ieku XVIII. są  dzis ie jszej  spo łecznośc i  naukow ej  obce. 
Już  po kilku zd an iach  w y m ien io n y ch  w ro zm o w ie  lub p r z e c z y ta ­
n y c h  w k s i łżc e ,  z ja w ia  się  pew ne  uczucie  so l idarnośc i  m yślowej,  
k tó re  s tw ie rd za  w s p ó łp rz y n a le żn o ść  do i d e n ty c z n e g i^  k o lek ty w u  
m yślow ego ,  lub uczucie  obcości,  s tw ie rd z a ją c e  rozb ieżność  ko^ 
l ek tyw ów .

Obok mniej lub więćej u s ta lo n y c h  ko lek ty w ó w ,  g ru p u jąc y ch  
się  około p e w n y ch  u s ta lo n y c h  tw o ró w  soc ja lnych ,  jak  pew ne  d j  
scyp l iny ,  pew ne  zaw o d y ,  p ew ne  religje, i s tn ie ją  też  p rzejśc iow e,  
chwilowe k o lek ty w y ,  p o w s ta jąc e  p rz y  w y m ian ie  m yśli  w  obrębie  
p r z y p a d k o w y c h  zb io rów  ludzi.  K a żd y  zap ew n e  z ao b serw o w ał ,  że
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P rz y  ż y w ej ,  ab so rb u jące j  rozm ow ie  g ru p y  ludzi, pow s ta je  po pew 
iiyrn czas ie  j a k iś  s z c ze g ó ln y  stan ,  k tó ry  powoduje ,  że  uczes tn icy  
w y p o w ia d a ją  myśli ,  jak ich  w  innym  zespole^ n igdy  nie w y ra ż a ją .  
P o  p ew n y m  czas ie  z ja w ia  się  w sp ó ln y  n as tró j  m y ś lo w y  i z w z a ­
jem nego  po rozum ien ia ,  a tak ż e  z p rz y p a d k o w y c h  nieporozumień, 
P ow sta je  sw o is ty  tw ó r  m y ś lo w y ,  k tó reg o  au to rs tw o  nie na leży  
do żadne j  o soby ,  lecz  ty lk o  do owego ko lek tyw u.  P rz y j ś c ie  osoby  
nowej n iszczy  lub m o d y f ik u je  n as t ró j  i o d ra z a  ów w sp ó ln y  twór 
m y ś lo w y  zm ien ia  się. B a rd z o  in te n sy w n y  w spó lny  na s t ró j  może 
Prow adz ić  do t. zw. z b io row ych  su g es ty j  i h a lucynacy j ,  podobnie  
ja k  d y sc y p l in o w an y ,  j ed n o s ta jn y  n as tró j  s ta ły c h  k o lek ty w ó w  
Prow adz i  do św ia topog lądów .

O tóż  istnienie g rup  m yślowycli  czyli  k o lek ty w ó w  m y ś lo w y c h  
je s t  p ie rw szem  z asad n icz e m  z jaw isk iem . Drugiem  jes t  fa U , że  
k rą że n ie  m y ś li  n ie  o d b y w a  się  n ig d y  baz tra n sfo rm a cji. Jeśli  coś 
Pomyślę ,  t o w a r z y s z y  tem u z aw sze  jak ieś  zas trzeżen ie ,  jak ieś  
Przeciw ieńs tw o,  jak ie ś  odchylenie,  c a ły  zespól  p rzeży ć .  Jeśli  myśl  
w y p o w ia d am ,  o p u szczam  owe w spó łb rzm iące  tony, d e cy d u ję  się 
Podkreśl ić  pewien w y b r a n y  k ierunek  k osz tem  innych, s tw a rza m  
dop iero  o kreślo n ą  m y ś l, d o sto so w u ją c  sic  do k o le k ty w u , do k tó ­
rego  m ó w ię . Już  s a m a  budow a  m owy, zw y cz a je  i ogólnie  p rz y ję te  
n o rm y  z m u s z a ją  mnie  do tego, a po n ad to  chęć, aby  być  z ro z u ­
m ianym . To, co w y p o w ia d a m  jes t  zaw sze  inne niż to, co m yślę.  
1 °> co z o s ta je  z rozum iane ,  je s t  również  z aw sze  inne niż to, co 
Pow iedz ia łem  i t. d. Is tn ieją  spec ja lne  s i ty  d z ia ła jące  w obrębie  
k o lek ty w ó w  m y ślo w y ch ,  k tó re  powodują ,  że  t r a n s fo rm a c je  te nie 
są  chao ty czn e ,  lecz k ierunkow e.  Si ły  te w y n ik a ją  ze  sw ois te j  
s t r u k tu r y  soc ja lne j  k o lek tyw ów , i będziem y  mogli  je niżej opisać.  
G d y b y  nie one, n iem ożliwe b y ło b y  pow stan ie  i usta len ie  się p o ­
glądów , s y s te m ó w  c zy  nauk, bo z am ias t  w s p ó łp ra cy  m yślow ej,  
i s tn ia łaby  ty lko  k ak o fo n ja  rozb ieżnych ,  c h ao ty c z n y c h  myśli  chw i­
lowych. C zy n n ik  so c ja ln y  dz ia ła  tu jak  w en ty l  . iedno-kierunkowy, 
bez k tó reg o  b y łoby  niemożliwe, wobec wie lok ierunkow ości  m y ­
ślenia  in d yw idualnego ,  z ag ęszczen ie  się myśli,  po trzebne  do w y ­
tw o rzen ia  pew nego  efektu.

T rzec ieg o  z asad n icz e g o  z jaw isk a  d o s ta rcz a ją  nam  d o św ia d ­
c zen ia  p ed a g o g ik i. W p r o w a d z a n ie  do jakie jkolw iek dz iedziny  po ­
znan ia  musi p rze jść  p rzez  okres,  pod czas  k tó reg o  m a m ie jsce  w y ­
łączn ie  a u to r y t a t y w n a  su g e s t ja  myśli,  n ieda jąca  się z a s tą p ić  p rzez  
ż ad e n  ra c jo n a ln y  w yk tad .  S k o ń czo n y  sy s te m  jak ie jś  d y scy p l in y ,  
np. fizyki, jej w y w ó d  z n a jogó ln ie jszych  z a s a d  p o d s ta w o w y c h ,  dla 
fachow ca  jed y n ie  m ia ro d a jn y ,  jes t  dla p o c zą tk u jąceg o  zupełnie  
n iez rozum ia ły .  N aw et  widz ieć  trzeb a  uczyć , s tw a rz a ją c  d y s p o ­
z y c je  do p a trz en ia  w kierunku  p ew nych  cecli c zy  z jawisk .  L e ­
k a rze  w iedzą, że  inaczej widzi np. de rm a to log ,  a inaczej in te r ­
nista. Subte lne  różn ice  zm ian  sk ó rn y c h  są  n iedos tępne  d ia  in te r ­
n is ty ,  k tó ry  ze  swej s t ro n y  m a  w zrok  w y s zk o lo n y  na  ogólny  
„ habilus"  cho rego  i n iejedno w nim widzi, co dla d e rm a to lo g a  
jes t  n iedos trzega lne .  J 'ak ie  s tw a rza n ie  k ie ru n k o w y ch  d y sp o z y c y j  
i w d ra ż a n ie  w pew ne  z w y c z a je  m yś low e  jes t  w z asad z ie  iden­
ty czn e  ze z n an e n ń  z etnologii  m is te r iam i w ta je m n ic za n ia  w św ia t  
ko lek ty w u  m y ś lo w eg o  i dowodzi,  że  tak ż e  nasze  k o le k ty w y  m y ­
ślowe s ta n o w ią  jednos tk i  zam k n ię te  p rzez  sw o is tość  s ty lu  m y ­
śl o wego.

l a k  więc fa k ty  soc jo logii  h is torji  nauk, p sycholog ii  i p e d a ­
gogiki z m u sza ją  nas  do p rz y ję c ia  socjalnej  n a tu r y  p rocesu  po ­
znaw an ia .  Nie m ogę tu szczeg ó ło w o  ro zw ijać  konsekw encj i  tego  
s tan o w isk a ,  chc ia łb y m  ty lk o  zw rócić  u w ag ę  na pew ne  p ro s te  
a  w a żn e  z jaw isk a .  O tóż w szy s tk ie  k o le k ty w y  m y ślo w e  w y k a z u ją  
pew ną  w spólną  cechę  s t r u k tu r y :  są  w nich ludzie, k tó r z y  m ają  
bezpośredn i  s to sunek  do d a n y ch  tw o ró w  m y ś lo w y c h  i ludzie, 
k tó rz y  o d n o sz ą  s ię  do ty c h  tw o ró w  ty lko  z a  pośred n ic tw em  t a m ­
tych  p ie rw szy ch .  Is tn ie je  w ięc  dla k a żd e j idei n ie ja ko  e zo te r y c zn e  
k o lo  b ezp o śred n ich  u c ze s tn ik ó w  i w ię k sze  ko lo  e g zo te ry c zn e ,  
zw ią za n e  z  nią pośredn io . W  nauce  m a m y  fachowców, bezpo­
ś redn io  b a d a ją c y c h  d a n ą  dziedzinę  np. ra d io a k ty w n o ść ,  i wielki 
k rą g  ludzi mniej lub więcej p rz y jm u ją c y c h  d a n ą  w iedzę  niejako 
na w iarę.  W  k o lek ty w ach  re lig i jnych  są kap łan i  i rz e sz e  w ie rnych ,  
W filozofii, m is tyce ,  sz tuce,  w k o lek ty w a ch  m yśli  na rodow ej ,  c zy  
jak ie jko lw iek  innej z aw sze  odróżn ić  da je  się koło ezo te ry c z n e  od 
c g zo te ry czn eg o .  T a  s t ru k tu ra  jes t  w z asad z ie  w spólna  w szy s tk im  
k o lek ty w o m  i w y n ik a  z niej reguła ,  jak  k rążen ie  m yśli  w e w n ą trz  
k o lek ty w u  d z ia ła  na  jej w a r to ść  dla u czestn ików  tego k o lek tyw u .

Kolo e g z o te ry c z n e  zw iązan e  je s t  z e z o te ry c z n y m  środk iem  
sw ois tem i  s i lam i spolecznem i. Z jednej  s t ro n y  jes t  to sw o is te  z a ­
ufanie  la ików do w ta jem n iczo n y ch ,  z drug iej  s t r o n y  sw ois ta  z a ­
leżność  fachow ców  od t. zw. opinji publicznej i t. zw. zd ro w eg o  
rozsądku.  E fek t  obu ty ch  sil jes t  id en ty c zn y :  laik m a na sku tek  
•swego zau fan ia  tendencję  do p rzecen ian ia  m ożliwości  fachow ca  
i do n iedocenian ia  jego ogran iczen ia .  K a żd y  więc tw ó r  m y ś lo w y  
fachowca,  czy to  będzie  jak a ś  idea a r ty s ty c z n a  c zy  re ligijna,  c zy  
też ja k a ś  m y ś l  n aukow a,  nab ie rze  w swej w ęd ró w ce  do  la ików

na cechach większej pewności,  w iększej  bezwzględności,  w iększej  
oczywistości i wagi.  Z a leżność  od k o n se rw a ty w n e j  z n a tu r y  rze ­
czy  opinji publicznej sk łan ia  fachow ca ze  swej s t ro n y  do d o s to ­
sow yw an ia  każde j  nowości  do p rz y ję te g o  zespołu  p og lądów  i w y ­
p osaża  ją  a u to m a ty c zn ie  w takie  san ie  cech y  większej pewności 
i wagi.  W ięc  k a żd e  po ru sza n ie  się  m y ś li  w e w n ą trz  k o le k ty w u  p o ­
tęgu je  ją  i w zm a cn ia  ipso  socio log ico  facto . S p rz y ja  temu 
jeszcze to ogólne uczucie  so l idarności  inte lektualnej  wszys tk ich  
członków spo łecznośc i  m yślow ej,  o k tó rem  w yżej  w spom ina liśm y,  
i ponadto  ta  okoliczność,  że fachow cy  re k ru tu ją  się spośród  lai­
ków, że więc k a ż d y  fachowiec  z aw d z ięcza  o lb rzym ią  w iększość  
swego w y k sz ta łcen ia  ogólnego tej usta lonej,  k o n se rw a ty w n e j  wie­
d z y  egzo terycznej .

R o zw ażm y  ten p roces  na  p rz y k ła d z ie  z nasze j  dz iedziny. 
Sero log  bada  próbkę  krw i i zna jdu je ,  po drugiej fazie, że  he- 
tnoliza k rw inek  b a ra n a  nie nas tąp iła .  W sz y s tk ie  p rzep isan e  k o n ­
trole  i próby p o ró w n aw cze  są  w porządku .  W ięc  według  z a sad  
swej specja lności  m a w y d a ć  w yn ik  dodatni .  Dla niego m a próba  
ta i jej  wynik  dwie s t r o n y :  widzi ją  raz  j ak o  sum ę tylu a tylu  
e lementów p ra c y  l ab o ra to ry jn e j ,  z k tó ry ch  k a ż d y  w p ły w a  jak o ś  
na  wynik. Z drugiej s t ro n y  w idz i  reakc ję  W a s s e rm a n n a  jako  
całość, jako pewną p o s ta ć  pojęc iową,  daną  mu przez  ogólne w y ­
kształcenie  lekarskie  i teo re ty c z n e  w y k sz ta łc en ie  labo ra to ry jn e ,  
i wie, że wynik  jej z w iąz an y  je s t  z rozpoznan iem  kiły. Jeśli  w y ­
da je  poprostu w yn ik  dodatn i  —  a inacze j  postąp ić  nie m oże  —  
to już podkreślił  tę d ro g ę  s tronę ,  t. j. o d e rw ał  w ynik  od sum y 
rękoczynów  i e lem entów lab o ra to ry jn y c h ,  a zespolił  go z tą  s a ­
mois tną  postacią  z w an ą  „ rea k c ją  W a s s e r m a n n a "  i z kiłą. L eka rz  
p ra k ty c zn y ,  k tó ry  w yn ik  dosta je ,  nie d ow iadu je  się  już nic z z a ­
strzeżeń i ograniczeń, k tó re  dźw ięczą  dla każd eg o  se ro loga ,  jeśli 
w y m aw ia  lub s ły sz y  s łowa „próba w ią za n ia  d o p ełn iacza  w y k a za ła  
zaham ow anie  h e m o liz y " ;  dla  niego jes t  to ty lko  konw encjona lna  
fo rm ułk a '- sak ram en ta ln a ,  a jed y n a  t reść  leży  w tem, że  s tw ie r ­
dza ona związek  z kiłą . R e sz ta  je s t  k w e s tia  za u fa n ia  do serologa. 
W  ten sposób już p ie rw szy  k rok  od ko ła  ezo te ry c z n eg o  do egzo- 
terycznego  dokonał  na  wypow iedzen iu  sero loga  p ew nego  w zm o c ­
nienia, nadał  mu w ię k sze j pew nośc i, oddalił go  od stanu  su m y  
jakichś e lem en tów  a zb l iż y ł  do  stanu  o d d zie ln e j całości. Drugi 
Krok, od leka rza  p ra k ty k a  do p a c jen ta  —  la ika , uczyni to sam o  
w jeszcze  większej mierze .  P a c je n t  dowie się poprostu ,  że  jego 
krew  jest  n ieczys ta ,  bo m a  kiłę. Ż adnych  wątpliwości,  bo nie poto 
p rzyszed ł  do lekarza .  Nic o „p róbow aniu" ,  o w y n ik a ch  prób -  
ty lko  że jest  k i la :  k o n kre tn a , u c h w y tn a  p o sta ć  chorobow a. R eszta  
je s t k w es tia  za u fan ia  do leka rza . Krótko mówiąc, za u fa n ie  kó l  
e g zo t er y c z n y c h  do e zo te ry c zn e g o  cen tru m  i za le żn o ść  tego  c e n ­
tru m  od opinji e g zo te ry c zn e j u p ra szc za ją , w zm a cn ia ją  i nadają  
sw o istą  postać  k rą żą c e j w e w n ą trz  k o le k ty w u  m yśli. Pon iew aż  
gotowość do p o s trzeg an ia  sw o is tych  postac i  jest  g łówną sk ładow ą 
tego, co nazw al iśm y  s ty lem  m yślow ym , w yn ika  s tąd ,  jak  pow s ta je  
s ty l m y ś lo w y :  p rzez  k rążen ie  m yśli  w e w n ą trz  kolektywu.

Jeśli o dkryc ie  naukow e okreś l im y  jak o  dos trzeżen ie  nowej 
postaci,  nowej całości,  nowej treści  tam , gdzie  do tąd  is tn ia ł  bez­
sensow ny  chaos,  to pow stan ie  jego m ożliwe jes t  dw iem a d ro g a m i:  
albo 1) iaito w yra żen ie  w s ty lu  n a u k o w y m  ja k ie jś  m n ie j lub w ięce j  
niejasnej preidei, p o w sta łe j sp o n ta n iczn ie , albo 2) drogą  opisanego  
za g ęszczen ia  się  ja k ie jś  m y ś li  sp o w o d u  je j w ęd ró w k i w e w n ą trz  
ko le k ty w u .

B1BLJOGRAFJA.

A rtykuły oryginalne w  czasopism ach.
P iśm ienn ictw o polskie.

P olski P rzeg lą d  C h iru rg iczn y . Nr. 5— 6, 1933. S p ra w o z d an ie  
z XXVII Z jazdu  C h iru rgów  Polsk ich .  (X Z jazdu  Tow. C hiru rgów  
Polskich).  —  A. J u r a s z :  Leczenie n o w o tw o ró w  złoś liwych. — 
K. M a y e r :  Leczenie  now otw orów  złoś liwych. — St. L a s k ó w -  
n i c k i :  Leczenie  rak a  pęcherza .  — W(. B r o s s :  R ak  k r tan i  na 
podstaw ie  m ate r ja łu  s t a ty s ty c z n eg o .  —  E. M i c h a ł o w s k i  i T.  
W i l c z e k :  Z es tawien ie  o p e ro w an y c h  p rz y p a d k ó w  ra k a  su tka  
na  podstawie  m ate r ja łu  Kliniki C h iru rg iczne j  U. J. K. — T. 
O n y s z k i e w i c z :  O raku  w arg .  —  L. G r o s s :  B a d an ia  d o ­
św iadcza lne  nad mięsakieiti  m ysim. —  St. T o k a r s k i :  Z do ­
św iadczeń nad  ham ow aniem  w zro s tu  m ięsaka  szczurzego .  —  Fr. 
B r a t e k-K o z ł o w s k i : O znaczen iu  p ye logra f j j  w ro z p o zn a ­
waniu now otw orów  p odżebrza .  —  Z. D z i e m b o w s k i :  L ecze ­
nie now otw orów  złoś liwych. —  St. B y l i n a :  Leczen ie  radem  
w chirurgii .  —  J. G r a n a t o w i c z :  N ow o tw o ry  z łoś liwe jąd ra .  
— St. W i n t e r :  Z m ian y  p rz e rz u to w e  ra k a  su tk a  w uk ładz ie
k os tnym . —  L. N i c z y  p e r o w i c z : W y n ik i  odległe  leczenia  
operacy jn eg o  n o w o tw o ró w  z łoś liw ych  na p o d s taw ie  m a te r ja łu
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Kliniki Ciur. U. P. —  D. T h u r s z :  O w a r to śc i  leczniczej doży ln ie  
p odaw an eg o  a lkoholu e ty lo w e g o  w raku. —  Br. S z e r s z y ń s k i :  
P r z e ro s t  g ruczo łu  k ro k o w e g o  i jego  leczenie. — St. L a s k ó w -  
n i c k i :  P r z e ro s t  g ruczo łu  k ro k o w e g o  i jego leczenie.  —  Fr.  
B r a  t e k-K o z 1 o w s k i:  L eczen ie  t. zw. p rz e ro s tu  g ru c z o łu  k r o ­
kow ego .  —  L. L i n d e  n f e l d :  Po s tę p o w a n ie  i w y n ik i  II Kliniki 
C h iru rg iczn e j  U. J. w p r z y p a d k a c h  p rz e ro s tu  g ru czo łu  k r o k o ­
wego .  —  A. W e r t h e i m  i B.  E n d e l m a n :  W  sp ra w ie  o p e r a ­
c y jn eg o  leczen ia  t. zw. p rz e ro s tu  g ruczo łu  k ro k o w eg o .  —  W . 
L i l p o p  i W.  G a w r o ń s k i :  Leczenie  p rz e ro s tu  g ru c zo łu  k r o ­
k o w eg o  w  oddzia le  c h iru rg iczn o -u ro lo g iczn y m  S zp i ta la  P r z e m ie ­
nienia  P ań sk ie g o  w  W a r s z a w i e . '—  W . D o b r z a n i e c k i :  R a d io ­
g r a f i a  i r a d io d ia g n o s ty k a  d ró g  nas ien n y ch .  —  D. S z e n k i e r :  
E le k tro ch iru rg iczn e  w e w n ą t rz p ę ch e rzo w e  leczenie  p rz e ro s tu  g r u ­
czołu k rokow ego .  —  St. L a  s  k o w ii i c k i: B a d a n ia  c zy n n o ś c io ­
we nerek  u p ro s ta ty k ó w .  -  Z. D z i e m b o w s k i :  W, sp ra w ie  
leczenia  p rze ro s tu  g ruczo łu  k ro k o w e g o  zap o in o cą  ś ró d p ęch e -  
rzowej e lek trokoagu lac i i!  —- J. J a s i e ń s k i :  Nerki w t. zw. p rz e ­
roście  s te rczu .  —  H. D a t y  n e r :  O s to so w an iu  p y e lo g ra f j i  d o ż y l ­
nej i w s tępu jące j .  —  H. D a  t y  n e r :  O z a c h o w a w c ze m  n ieo p e ra -  
cy jne in  leczeniu p rz e ro s tu  g ru czo łu  k rokow ego .  —  S. L  e w i n- 
s o n :  O po w ik łan iach  po ope rac ji  u sun ięcia  g ru czo łu  k rokow ego .
—  J. J a s i e ń s k i :  Nowa k o m b in o w an a  p ró b a  b a rw n ik o w a  c z y n ­
nośc iow ego b a d an ia  nerek . —  J. J a s i e ń s k i :  N a cz y n ia  chłonne  
nerk i  p raw id łow ej  i chorobow o  zmienionej.  —  S. K o s  t l i  v y :  
W  sp raw ie  p o o p e rac y jn e g o  leczenia  w rz o d u  je l i ta  czczego .  —  
K o c h :  D ośw iadczen ia  n ad  ro zm ięk czan iem  kości k o ń c zy n  
u zw ie rzą t .  —  J. B e d r n a :  Z naczen ie  jodu  w wolu  z w y k łe m  
i toksyczuen i .  — E. P o l a k :  A n a tom iczne  i d o św ia d c za ln e  p o d ­
s ta w y  operac j i  i rendelenburga .  —  J. J a k s y :  P r z y c z y n e k  do 
pa to log i i  zdw ojonego  m oczow odu.  —  K. Ć a r s k y :  L eczen ie  
o s t re g o  ro p n iak a  opłucnej. —  V. H o p p e :  W y n ik i  leczen ia  ropni  
op tucnych  u dzieci sposobem  C arsk iego .  —  A. L e ś n i o w s k i :  
O z as to so w an iu  k rz y w e j  ciśnienia k rw i do celów ro zp o zn a w c zy c h .
— Fr.  Z a l e w s k i :  N a jp ro s t s z y  z e s ta w  do b ezp o ś red n ieg o  p r z e ­
tac za n ia  krwi.  — Fr.  Z a l e w s k i :  50 p rze tacza l i  k rw i  w  sc h o ­
rzen iach  c h iru rg icznych .  —  W t.  D o b r z a n i e c k i :  K ilka  u w a g  
w sp ra w ie  p rz e tac z an ia  k rw i.  —  B. S a b a t :  E n d o r a d jo g r a f j a  
ś ró d p ro s tn icza .  —  H. H i l a r o w i c z  i E.  M i c h a ł o w s k i :  
B a d an ia  d o św iad cza ln e  nad  w p ły w e m  m y o s t r ia to lu  n a  re g e n e ­
rację .  —  H. H i l a r o w i c z  i W.  B r o s s :  B a d an ia  d o św iad cza ln e  
nad  w p ły w em  prom ien i  R oen tg en a  na o d ra d za n ie  się  kości.  —  K. 
K o s i ń s k i :  W  sp ra w ie  leczen ia  z ła m ań  un ieruchom ieniem . —  
Fr.  Z a l e w s k i :  O p e ra c y jn e  leczenie  z ła m a ń  kostek .  —  E. P a r ­
c z e w s k i :  O leczeniu o p e rac y jn e m  z ła m ań  długich  kości  k o ń ­
czyn.  —■ M. G r o b e l s k i :  Leczen ie  o p e ra c y jn e  wiotkich p o r a ­
żeń s topy .  — J. W o l s z c z a n :  Leczen ie  o p e ra c y jn e  dz iec ięcych  
p o rażeń  sk u rc zo w y ch .  —  R. Z i e l i ń s k i :  U szk o d zen ie  g łów ki  
kości p rom ien iow ej.  —  D. J e w s i e j e n k o :  Z a s a d y  p o s tę p o w a ­
nia w sączk o w an iu .  —  D. T h u r s z :  O uśpieniu  doo trzew nem . —  
S. M i c li a  ł e k-G  r o d z k i:  B łęd y  techniczne  i n iebezp ieczeńs tw a  
o p e ra c y j  w y tw ó r c z y c h  piersi.  —  A. B a r l i k :  O istocie obniżonej 
k rzep l iw ośc i  k rw i w żó i ta cz ce  zas to inow ej.  —  J. R u t k o w s k i :  
D w a  nowe o b ja w y  w p rzew lek łem  zapalen iu  w y r o s tk a  ro b a c z ­
kowego.

K lin ika  W sp ó łc ze sn a .  Nr. 1, Nr. 2. 1934.
N o w in y  S p o łe c zn o -L e k a rsk ie . Nr. 4. 1934 z a w ie ra ją  d o d a tek  

p ośw ięcony  uczczen iu  pam ięci  ś. p. prof. dr. A d a m a  K a r w o w ­
s k i e g o :  Z.  D y m i ń s k i :  P rz e m ó w ie n ie  żałobne. —  P. G a n t -  
k o w s k i :  Ku pam ięci  prof. Dr.  A d a m a  K arw ow sk iego .  —  R. 
K o n k i e w i c z :  Zw iązek  l e k a rz y  w obliczu z a d a ń  p a ń s tw o w y c h .
— S. Ś w i ą t e c k i :  P o ło żen ie  spo łeczne  l e k a r z y  w  P o lsc e  w sp ó ł ­
czesnej.  — R. M a t u s z e w s k i :  U bezp ieczen ia  lekarsk ie .  —  A. 
D u h i s k i :  Zw iązek  L e k a r z y  P. P.  a  K asy  C horych .  —  Cz. 
W i e c k i :  W o ln y  w y b ó r  l e k a rz a  w  leczn ic tw ie  K asow em . —  P .  
G a n t k o w s k i :  idea  w sze ch s ło w ia ń sk a  w ś ró d  m łodz ieży  a k a ­
demickiej a w szczególnośc i  w ś ró d  m ed y k ó w .

OCENY.

E n fa n ce  et H ereditó . ( W ie k  d z ie c ię c y  i d z ie d z ic zn o ść ) . A. 
LESA G E. M asson .  P a r i s .  1933. Str .  104. C ena  20 fr.

W e d łu g  s łów  sam eg o  au to ra ,  p ra c a  ta  jes t  w yn ik iem  d łu g o ­
letnich o b se rw a cy j  w ła sn y c h  i ro z m y ś la ń  a u to ra  na  tem a t  dz ie ­
dz iczności.  W ie le  ob jaw ó w  c h o ro b o w y ch  u n iem o w lą t  i dzieci m a 
b y ć  p rz e jaw em  oba rczen ia  dz iedz icznego  — pew nej  sk a z y ,  
z  k tó rą  dz iecko  p r z y sz ło  na  świat.  O b ja w y  c h o ro b y  dz iedziczne j  
u n iem ow lęcia  jes t  t ru d n o  ro z p o zn a ć ;  a u to r  u w a ż a  za  c h a r a k te ­
r y s ty c z n e  n a s tęp u jące  z n a m io n a :  1) C h a r a k t e r  sp a d k u  w agi
u n ow orodka .  '2) W y g lą d  czaszk i  i c h a r a k te r  rozw oju  kości

czaszk i.  3) C h a r a k t e r  p rz y b y tk u  na w a d z e  i s z y b k o ść  w z ro s tu  
d z iecka .  W r o d z o n a  w ą t ło ść  dz ieck a  (ta  d e b ilite )  — dz iecko  ro ­
dzi s ię  m ałe  i ź le  s ię  rozwija .

N a d m ie rn a  w io tkość  tk an e k  u w ą t łe g o  dz iecka  m a  p r z e m a ­
w iać  z a  obarczen iem  g ruź łiczem , n a d m ie rn e  nap ięcie  fkanek  z a  
o barczen iem  kiłowern, lub a lkoho l izm em  rodz iców . D a l s z y  ro z ­
wój dz iecka  z  w ro d z o n ą  w ą t ło śc ią  z a le ż y  od s to p n ia  u sz k o d z e ­
nia k o m órek ,  zn ac zn e  u szkodzen ie  p ro w a d z i  do śmierci.  K a rm ie ­
nie p ie rs ią  m oże, w ed łu g  au to ra ,  u su n ą ć  w a d ę  d z ied z iczn ą  (!) 
k o m ó rek  (se u l l‘a łla item en t au  sein... p eu t la ve r  la cellu le  de sa  
łare  h ered ita ire ), j ed n a k  ró w n ież  odpow iedn ie  k a rm ien ie  s z tu c z ­
ne m oże  m ieć  d o b ry  w p ły w  na  rozw ój  dz iecka ,  z w r o d z o n ą  
w ątłością .

W  d a ls z y m  c iągu  a u to r  z a jm u je  się  k la sy f ik a c ją  d z ied z icz ­
ności c horobow ej  i ro z ró ż n ia :  1) D z ied z iczn o ść  s ta łą ,  d o ty c z ą c ą  
p o sz c zeg ó ln y ch  o rg a n ó w  (np. d z ie d z ic zn y  zan ik  n e rw u  w z ro k o ­
wego) o raz  tk an e k  (np. a ch o n d ro p la sia , m y x o e d c m a ) . 2) D zie­
dz iczność  z a k a ż e n ia  (np. kiła ,  g ru ź l ica ) .  3) D z iedz iczność  z a ­
t ru c ia :  t ru c izn a  p rzech o d z i  od m atk i  do d z ieck a  (np. alkohol,  
m orf ina ) .  4) D z iedz iczność  w y b u c h o w ą :  w  p e w n y m  w ieku  n a s t ę ­
puje  w y b u c h  tej s am ej  c h o ro b y  u wielu  c z ło n k ó w  ro d z in y  (rak ,  
g ruź lica ) .  5) D z iedz iczność  a r t r e ty c z n ą :  w c iągu ca łego  ż y c ia  
w y s tę p u je  p e w n a  n iep ra w id ło w o ść  c zy n n o śc i  od ży w cze !  k o m ó ­
rek, k tó r a  p o w o d u je  po jaw ian ie  się  ró żn y ch  ob jaw ó w  c h o ro ­
bowych.

A u to r  za jm u je  się  w  sw oje j  p r a c y  spec ja ln ie  dz iedzicznośc ią  
a r t r e ty z m u .  W e d łu g  niego s k a z a  a r t r e ty c z n a  d a je  w c iągu  ż y ­
cia b a rw n ą  w s tę g ę  ob jaw ów , z m ie n ia ją c y ch  się  z  w iek iem : 
w  dz iecińs tw ie  w y s tę p u je  g łównie  w y p r y s k  i a s tm a ,  u d o ro s ły c h  
o ty łość ,  m ig rena ,  k o lk a  w ą t ro b o w a  i n e rk o w a ,  dna,  c u k rz y c a ,  
h e m o ro id y ;  w  s ta ro śc i  gościec  p rzew lek ły .  D o  ob jaw ó w  sk a z y  
a r t re ty c z n e j  za l icza  a u to r  b ra k  a p e ty tu  u dzieci , w ą t ło ś ć  ogó lną,  
sk łonność  do zap a rc ia ,  o l igur ję  n a p rze m ia n  z po l iu r ją .  Dalej  z a ­
b urzen ia  w z ro s tu ,  z m ia n y  czucia  w k o ń c z y n a c h  do lnych  o ra z  d a ­
leko idące z m ia n y  w p sy c h ice  dziecka.

P o g lą d y  a u to ra  s ą  n iew ątp liw ie  c iekaw e,  różn ią  się jednak  
b a rd zo  od p o g ląd ó w  p e d ia t ró w  n iefrancusk ich ,  poczęśc i  są  tak ż e  
sp rzeczn e  z danem i d o św iad cza ln em i  z n o w s z y c h  czasów . Z a p a ­
t ry w a n ia  a u to ra  na  ro lę  w ą t ro b y  (w ydz ie lan ie  w ew n ę trzn e !)  
p rz y  w y s tę p o w a n iu  o b jaw ó w  a r t r e ty c z n y c h ,  j a k o te ż  w y s u w a n ie  
pojęcia  „ ja d u “ a r t re ty c z n eg o ,  g r o m a d z ą c e g o  się  w ko m ó rk ach ,  
nie m a ją  d o s ta te cz n e g o  u m o ty w o w a n ia .

In te re su jące  są  n a to m ias t  dane,  d o ty c z ą c e  ró żn y ch  fo rm  k o ­
stn ien ia  czaszk i  u n iem owląt.

H. W a s ilk o w s k a -K r u k o w s k a  (Lwów).

U E th m o id ite . (Z a p a len ie  ko śc i s i to w e j) .  P A T R IC K  W A T S O N ,  
WIL1AMS e t  E R IC  W A T S O N ,  W 1LIAM S D E  B R IS T O L .  M ono- 
g rap h ie s  O to -rh in o - la ry n g o lo g iq u e s  in te rn a t io n a le s  des JR esses  
U n iv e rs i ta i re s  de F ran ce .  Nr. 22.

A u to rz y  p o d a ją  z m ian y  a n a to m o -p a to lo g ic zn e  i k l in iczne  
sch o rzeń  si tówek.  Szczeg ó ln ą  u w ag ę  z w r a c a ją  na  nak łuc ie  p o ­
sz c zeg ó ln y ch  k o m ó rek  s i tow ych ,  co im p o z w a la  na  b a rd z o  d o ­
k ład n e  um ie jscow ien ie  s ta n u  chorobow ego .  Nak łuc ie  to w y k o ­
nu ją  z a p o m o c ą  d ługich  a c ienkich  t ro k a ró w ,  poczem  w c iąg a ją  
z aw a r to ść  k o m ó rek  do s t rz y k a w e k .

Zabiegi w e w n ą trz -n o so w e  k o m ó rek  s i to w y ch  w y k o n u ją  p rz y  
z ach o w an iu  m usz li  nosow ej ś r e d n ie j ; na  szczegó ł  ten  k ła d ą  n a ­
cisk, bo p rzez  to u n ik a ją  n a s tęp o w y ch  p ro c esó w  z an ik o w y c h  
w jam ie  n osow ej  i suchośc i  gardzieli .

A u to row ie  o m aw ia ją  obszern ie  n ao g ó ł  z a n ied b a n y  dział  
sch o rzeń  j a m  s i to w y c h  u dzieci , gdz ie  p o s łu g u ją  się  rów nież  w y ­
żej w y m ien io n ą  m etodą .

B a rd z o  d o k ład n e  s t re szczen ie  w jęz y k u  an g ie lsk im  k o ń c zy  
p racę .  Dr. M a ch a u f  (K raków ).

P R Z E G L Ą D  P IŚ M IE N N IC T W A . 

P a to lo g ia .

S erce , p a d a czka , d u szn ica  p iersiow a  K. N E U B U E R G E R . Klin. 
W sc h r .  Nr. 35. 1933.

W  p ra c y  p o w y ż sz e j  a u to r  s t a r a  się  w y k a z a ć ,  że  a n a to m ic zn e  
i h is to log iczne  o b razy ,  w  se rca c h  p a d a c z k o w y c h  s tw ie rdzone ,  m o­
gą b y ć  w s k a z ó w k ą  dla z ro zu m ien ia  p o w s ta w a n ia  i dla z m ian  a n a ­
tom icznych ,  z a c h o d z ą c y c h  w  d u szn icy  p iers iow ej.  W  p a d ac zc e  
zachodzi  n iew ątp l iw ie  n ie ty łko  u szkodzen ie  s a m eg o  m ózgu ,  lecz 
sz e re g  sp o s trzeżeń  w sk azu je ,  że  w  n a p ad z ie  p a d a c z k o w y m  z a ­
chodzi  sz e re g  innych  zmian r e f lek to ry czn y ch .  S p o s trz e że n ia  kl i­
niczne, jak  dane  ana tom iczne ,  w y k a z u ją  m. i. udz ia ł  se rc a  w  na -



Nr. 11. 1934 POLSKA GAZETA LEKARSKA 207

P adz ie  p a d a c z k o w y m ,  np. p o w s taw an ie  ognisk m ar tw icz y c h  m ię­
śnia  se rcow ego ,  p raw d o p o d o b n ie  y j * n a s t ę p s t w i e  k u rczó w  n a cz y ń  
w ieńcow ych .  A u to r  p o w iad a ,  ż e  badan ie  s e rc a  m ło d y ch  osobni- 
kó w  p a d a c z k o w y c h  w 30— 400/o w s k a z u je  zm iany  _ ana to m iczn e  
w m ięśn iu  s e rc o w y m ,  a  w ięc  m ałe  p lam k o w a te  św ieże  z w y ro d -  
nienia  wtók ien ,  m ar tw ice ,  drobniu tk ie  z a w a ły  z w a łam i  b rzeż-  
nem i w y tw o rz o n e m i  z leukocytów , św ieższe  i s t a r s z e  ogniska  
bl iznowate .  S ą  one p rz ew a ż n ie  usadow ione  w  m ięśniach b ro d a w ­
kow ych ,  a  tak ż e  w p rzeg ro d z ie  kom orow ej  i w p rzedniej  Bojanie 
k o m o ry  lewej. S tw ie rd z a  się  także  mniej lub ba rdzie j  rozwinię te  
s tw a rd n ien ie  w ię k sz y ch  i m n ie jszych  g a ’ęzi tętnic  w ieńcow ych .  
Autor daw niej  opisa ł  podobne  p rzy p ad k i  ana tom iczne ,  a  także  
2  p r z y ta c z a  w p r a c y  niniejszej.  Z m iany  w mięśniu s e rco w y m  nie 
o d p o w ia d a ją  n iez n ac z n y m  zm ianom  lub ich b rak o w i w tę tn icach  
w ieńcow ych ,  n a le ży  j ć  p rze to  u w ażać  w przev  ażnej ^części za  
n as tęp s tw o  funkc jo n a ln y ch  zab u rzeń  w k rążen iu  i to w obrębie  
k o ń co w y ch  g a łą z e k  tę tn ic  w ieńcow ych .  Jak .ż  jest  ro d za j  tego 
funkc jona lnego  z ab u rz e n ia ?  Chodzi  tu, zda je  się, o zas tó j  w z a ­
kres ie  k o ń c o w y c h  igałązek, o sku rcze  sp a s ty c z n e  w ię k sz y ch  pni, 

p r z y  ró w noczesnym  dzia łan iu  ogólno to l łsycznem , k tó re  jes t  
p ra w d o p o d o b n e  w o bec  ciężkich z aburzeń  w p rzem ian ie  nia.er.ji 
n P ad a cz k o w y c h .  J e s t  też p raw dopodobnem , że dtużej t rw a ją ce  

. f eys to l iczne  k u rcze  k om ór  p o w odu ją  uc isk  tętn iczek i w sk u te k  tego 
m echan iczne  p o w s t rz y m a n ie  d o p ły w u  krwi.  W  k a ż d y m  razie  
winiany w  mięśniu se rco w y m  *w p ad ac zc e  są  n as tęp s tw em  jego  
n ien a leż y te g o  ukrwien ia .  W re ”szcie badan ia  au to ra  w sk azu ją ,  że 
w pewnej  liczbie p rz y p a d k ó w  chodzi tak ż e  o n iek iedy  z n a c z ­
n iejsze  s tw a rd n ien ie  tę tn ic  w ieńcow ych ,  podobnie  jak  w d uszn icy  
P ie r s io w e j . '

W  d u sz n icy  piers iow ej zach o d zą  podobne  z m ia n y  w mięśniu 
s e rco w y m , jak  w y że j  opisane, obok także  innych, jak z ak rzep ica  
tętnic w ieńcow ych ,  tę tn iak i  i t. p. Na leży  p rzy jąć ,  że  u p a d a c z ­
k o w y c h  w  wieku p ó ź n ie jszy m  z m ia n y  w mięśniu i t ę tn icach  po ­
k r y j ą  się  całkow icie  ze  zm ianam i osobników z d uszn icą  p ie r ­
s iow ą,  k t ó r z y  z w y k le  są  w wieku późn ie jszym . Jak  wiadom o, 
k lin icyści p rz y jm u ją  w zn aczne j  cz^?ci sp a s ty c zn e  k u rcze  n a c z y ń  
w ień co w y ch  w p o w s ta w a n iu  d u szn icy  oskrzelowej,  na  co p a to ­
logowie  się  nie zg ad z a ją .  W  k a ż d y m  razie  i u nich chodzi o nie­
n a le ż y te  ukrwietiie  m ięśn ia  se rcow ego .

A u to r  z a s ta n a w ia  się  następn ie  nad  py tan iem , jak  p o w s ta je  
ból w n ap ad z ie  d uszn icow ym . O tóż  co do jego t łu m aczen ia  z d a ­
nia są różne. Je s t  to, z d an iem  jego  i innych, ból i s c h e m i c z n y ; 
w szcze linkach  m iędzy  w łóknam i g ro m a d z ą  się  w y tw o r y  p rz e ­
m ian y  m a te r i i  m ięśnia  se rco w eg o  p ra cu jąc e g o  i d ra żn ią  z a k o ń ­
czenia  n e rw ó w  czuc iow ych .  N a leż y  tu jednak  p rz y ją ć  istnienie,  
■jak ąięL w^raśRf M oraw itz  „A n tw o r tb c re łtsc h a ft" u k ład u  w e g e ta ­
tyw nego ,  g d y ż  bez p rz y ję c ia  jego  nie m o żn a b y  w yjaśn ić ,  d la ­
czego  u ludzi s t a r y c h  nabije p o w s ta jąc e  z a w a ły  m ięśn iowe nie 
s ą  po łączone  *z bólami. U osobników p a d ac zk o w y ch  p o jaw ia  się 
n iew ątp liw ie  tak ż e  ból c h a r a k te r y s ty c z n y ,  ale  pon iew aż  ró w n o ­
cześnie  w y s tę p u ją  o b jaw y  m ózgow e,  więc ból ten z o s ta je  n ie jako  
p o k ry ty  p rz ez  po tężn e  sk u rcze  i inne o b jaw y  p a d a c z k o w e j j e ^ e l i  
jed n ak  n iem a rów noczesnośc i  m iędzy  ob jaw am i m ó zgow em i i se r-  
cowemi, to bóle się  ujawniają*.
ski to r  potlnes i  w końcu swej p ra c y  znaczen ie  sąd o w o - lek a r -  

z y w a n ia  o w y c h  d ro b n o w id o w y ch  zm ian  w m ięśniu  se r-  
co\ m, )ow jem w p r z y p a d k a c h  nag łe j  śm ierc i  w ś ró d  d rg a w ek  

soom -ow  m łodych ,  u k t ó r l c h  bad an ie  w  k ierunku  np. o t ruc ia  nie 
v \  a za  o ż a d n y c h  d anych ,  naw et  bez d a n y ch  w y w ia d o w c zy c h  t a ­

k ie z m ia n y  w se rcu  m ogą  p rz em aw ia ć  za  padaczką .
W . N o w ick i (Lwów).

t-diJuhi\ a ta k  zą  s tro n y  w y r o s tk a  ro b a czko w eg o  i jego  sto -
« '" W  kam i(’m a ka ło w eg o . L. A S C H Ó F F .  Klin. W sc h r .  Nr. 28, 
i 933 r.

S p ra w a  a ta k ó w  z a p a ln y c h  ze s t r o n f  'w y r o s tk a  robaczk o w eg o  
n ]es do tąd  d o s ta teczn ie  w y ja śn iona .  Nie u lega  wątpliwości,  'że 

zapa  etne w y  i o s tka  robaczkow ego  je s t  p ochodzen ia  d ro b n o u s tro -  
■j j e g o ,  zap a le n ia  jego  n ieb a k te ry jn eg o  niema. N iewątpliwie  
Ł ow ny in  z a ra z k ie m  jes t  tu en te rokok ,  obok niego pneumokok, 
iz a d k o  pa łe cz k a  ok rężn icy .  F lo ra  d ro b n o u s t ro jo w a  końcow ej czę- 
sci  w y r o s tk a  znaczn ie  się różni od f lo ry  ką tn icy .  W iad o m o ,  że 
zapalen ie  d o ty c z y  n a jp ie rw  i p rz e d e w sz y s tk iem  końcow ej części  
" y i e s t k a ;  ten fak t  je s t  z w ią z a n y  g en e ty czn ie  z zag ięc iem  w y ­
rostka ,  poza  k tó rem  właśn ie  po w s ta je  p roces  l a p a ln y ,  a p o w s ta je  
on, z d an iem  A.^choffa, z aw sze  j ak o  o g ran iczo n e  ropienie  b łony  
śluzowej,  zw yk le  w jej zagłębieniu.  P o w s ta je  on w ty c h  w y ­
rostkami,  w k tó ry c h  istnieje . z a t rz y m y w an ie  się  i z łe  w y d a lan ie  
kału. F ak t ,  że  z w j  kle nie s tw ie rd za  się  ka łu  w w y r o s tk u  z a p a l ­
n ym , n a le ży  odnieść  do w ypch n ięc ia  go p rzez  o b rzęk łą  b łonę ś lu ­
zowa. Z a t r z y m y w a n ie  ka łu  w  w y ro s tk u  m a  n iew ątp liw ie  p o w ażn e  
z n ac ze n ie  pa to log iczne,  a  m oże  ono być  n as tęp s tw em  tak ż e  a p a ­

ra tu  i ieuromięśniowego i s tąd  opóźnienie w y d a lan ia  kału. Jeśli 
ka ł  już całk iem nie w y d o b y w a  się  z końcowej części w y ro s tk a ,  
wów czas  p o w s ta je  w a r s tw o w a n y  kamień k a ło w y  z in k ru s lac ją  
so lanu wapniowemi. W  w a rs tw a c h  kam ien ia  s tw ie rd za  się sk ła d ­
niki roślinne i to teni ła twiej,  im kam ień  jes t  większy .  M ogą 
tu być pozosta łośc i  z p e s tk o w có w  lub np. j a ja  g l is ty  ludzkiej.  
W sz y s tk o  to św iadczy  o czaso w em  tw orzen iu  i w zrośc ie  k am ie ­
nia kałowego.

Co się ty c z y  drobnoustro jów , to s tw ie rd za  się  je w po w ie rz ­
chownych w a rs tw a ch  to te rodza je ,  k tó re  dla zapa len ia  m ają  
znaczenie. Im bardzie j  ku ś rodkow i kamienia ,  tem  mniej i c h j i i ę  
s twierdza .  Kamień n iejako o d c zy szc zą  się od ś fodka .  Kamień, 
jako  taki,  nie w yw ołu je  a ta k u  w y ro s tk o w eg o ,  on ty lko  ułatwia  
zwiększanie  się  z ja d ł iw o śd  z a r a z k ó w  w sposób  lia raz ie  n ieznany. 
Utrudnienie w y d o s ta n ia  się  zaw ar to śc i  w y ro s tk a  przjfAzynia się  
niewątpliwie do w z m ag a n ia  się  z jadliwości  z a razk ó w .

O sta teczn ie  n a leży  p r z y ją ć  t rzy  e ta p y  dla a ta k u  zapa lnego  
w y ro s tk a  ro baczkow ego :  fizjologiczne lub pato logiczne, zagięcie, 
zas tó j  w ydz ie l iny  i florę w y ro s tk a .  W . N o w ick i (Lwów).

W p ły w  h orm onów  na p r im m a n ę  m a ic r ji odpow iedn ich  n a ­
r z ą d ó w  p łc io w ych  S. ASCHHE1M i H GESEN1NS. Arch. f. Gyn. 
T. 153. Z. 3.

Po  w s trz y k i ręc iu  m oczu  c ięża rn y ch  stwierdzi l i  au to row ie  
w y ra źn e  powiększenie  n a c f c  • i: m łodoc ianych  m yszek .  P o w ię k ­
szenie  t ®  odnoszą  . a toli me do zaw a r to śc i  w m oczu  ciężfifnych 
horm onu przedniego  p ia ta  p rz y sad k i ,  jak  są d z ą  E lu i ia r t  i Biiu- 
gler,  lecz do horm onu płciowego, żeńskiego.  P o d o b n y  objaw  
stwierdzili po w strzykn ięc iu  .miych ciał,  jak  np. aolan , karną-1 
ry d y n a ,  johimbina i ho rm on  m ęski.  W  an a lo g iczn y  sposób jak  
u zwierzęcia  płci żeńskiej ho rm o n  żeński- dz ia ła  u zw ierzęc ia  
płci  męskiej męski horm on p łc io w y  na  odnośffy o rgan  a m iano­
wicie: w spółczynnik  oddychania  p ęch e rzy k ó w  n asiennych  m y ­
szek in fanty lnych w z m ag a  się  już w kilka  g odz in  po w s t r z y k ­
nięciu horm onu m ęsk iego  (hombreol,  p row iron) .  N a to m ias t  żadne  
z  badanych  do tąd  cia ł (z w y ją tk iem  p ro g y n o n u )  jak  lip. pro lan , 
ty ro k sy n a ,  k a n ta ry d y n a ,  johimbina, hisftn ii im , ty fan in a ,  ao.łan 
nie W ywierały  żadnego  w p ły w u  na w spó łczynn ik  oddechauia .  
Również p rzem ian a  m ate r i i  odnośnego  o rg an u  zw ie rzą t  k a s t r o ­
wanych  obu płci po w s trzy k n ięc iu  odnośnego  horm onu p łu * -  
wego w y k a z y w a ła  W yraźne zw iększen ie  w  5 godz in  później.

W strzykn iec ie  m oczu  m ę ż cz y z n y  w 27 p rz y p a d k a c h  na 37 
zwiększa ło  w spó łczynn ik  o d d echau ia  in fan ty lnych  p ę ch e rży k ó w  
nasiennych, podczas  g d y  mocz dzieci i 2 k a s t r a tó w  właściwości 
tych  nie okazyw ał.  Ponieważ, atoli ob jaw  ten m ożna  by ło  ob se r­
wow ać również po w s trzy k n ięc iu  moczu kobiet c ie rp iących  na 
r ak a  n ia t icy ,  a  w jed n y m  p rz y p ad k u  n aw et  po w s trzykn ięc iu  
moczu kobiety  zupełnie  zdrowej,  u w aża ją  a u t o r o w i  za  n iedo­
puszczalne w y sn u w an ie  jak ichkolw iek  wniosków  co do ro d za ju  i po ­
chodzenia ciała  zw ięk sza jąceg o  w spó łczynn ik  oddechauia .  W z m o ­
żenie p rzem iany  m a te r i i  n a rz ą d ó w  odn o śn y ch  w y s tęp u je  n a d z w y ­
czaj szybko. S tw ie rdz ić  je m ożn a  było na  m ac icach  w y c in an y c h  
już w 5 minut po w s trzy k n ięc iu  p rog y ń an u ,  na  p ęch e rzy k a ch  
nasiennych  atoli  dopiero po 10 m inutach, co odnieść  liłileży do 
wolniejszej resorbcji  p row ironu  s to so w an eg o  ty lko  w rozczyn ie  
oleistym. K. B. (Lwów).

P r z y c z y n e k  do zna jom ości  p r z e m ia n y  w ęg lo w o d a n ó w  w c z a ­
sie c ią ży  i ich następs tw .  (O zn a czen ie  cu kru  i d ia s ta zy  w e  krw i) .  
P. G O LD SC H M lD T-F iiR S TE R . Arch. f. Gyn. T. 153. Z. 3.

Na 400 badań  co do zaw ar to śc i  cukru  i 380 c,o do z a w a r ­
t o ś ć  d ias taży  zna laz ł  au to r  u 3$ zd ro w y ch ,  nieciężariiycłi  '.kobiet 
p rz y  prawid łow ej ilośoi cukru  zaW artość_  d i a s ta z y  107 tug-Wo.
U 6 zd row ych  m ężczyzn  p rz y  norm alnej  ilości cukru  •Zawartość 
Hiaśfazy .. w y nosiła  113 mg %. W  jed n y m  p iz y p a d k u  c u k r /y i f t  
z aw ar to ść  cukru  w y n o s iła  253, 230, 230, 232 mg ó/o, tt diAstazy 
6, 9, 14. 3 m g 0/)). Na podstaw ie  98 o z n a c z e iL c u k ru  i 85 d ia s ta zy  
stwierdzono,,  żie w czasie  c ią ży  z aw a r to ść  cukru  wąlia  się 
w p ierw szych  m iesiącach  c ią ży  jak  u kobiet n iecięźari iyćh, od
7 10 m iesiąca  c ią ży  atoli następu je  jej  sp ad ek  p raw ie  o 40 mg°/j).
W  czasie porodu  (44 p rz y p a d k ó w  b a d an y ch )  Z aw artość  cukru  
zwięksZa się  nieznacznie  aż  do urodzen ia  się płodu, powoli opada  
w 3-im okresie  po ro d o w y m , a s to sunkow o nagle  po w yda len iu  
łożyska.  Zwiększenie  aż  do urodzen ia  się g łówki wynosi,  2Jł mig °/:o? 
całkow ity  spadek  17 mg°/o. D ia& aza  zachow uje  się w czńsie  po­
rodu całkiem p r z e c iw n i* ’ P o d c z as  g d y  cuk ier  okazu je  swój nai-L 
w y ż sz y  stan  w czasie  porodu, to d ia s ta za  właśt iie okazu je  stan 
na jn iższy .  W  okresie  p o p o ro d o w y m  o p a d a  iló"ść cukru  (17 mg°/o), 
ilość d ia s ta z y  się z w i ę k s z a -(25  mg°/o). W a h a n ia  w zaw u r to lć i  
cukru  s ą  w iększe  aniżeli  d i a s ta z y  (szerokość  w a h ań  cu k ru :  
83— 105 mg°/o, d ia s ta z y :  76—96 mg°/o). U 15 ro d z ąc y ch  p o d a w a ł  
pituglatidol (śródżyln ie)  i s tw ie rdz i ł  zw iększen ie  zawartóśfl i'  Au-
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kru  i d ia s ta z y  o 11 m g %>. P o  z an iechan iu  p o d a w an ia  p i tug lan-  
dolu w d a ls zy m  ciągu  p o ro d u  i po  po ro d z ie  mim o to z a w a r to ś ć  
d i a s ta z y  w z r a s ta ł a  w  3-im o kres ie  p o ro d o w y m  o 13 m g  % .

156 badań  na cu k ie r  i 151 na  d ias tazę  w czasie  od 1-go do 
10-go dn ia  po łogu w y k a z a ły  s t a ły  w z ro s t  dla obu. P r z y  d ia ś ta -  
zie w y s tę p u je  m ię d z y  6-1-8 dniem  po łogu  jeszcze  r a z  rem is ja  
około  20 mg % . W  p o jed y n c zy c h  p rz y p a d k a c h  p rz y b y te k  m leka  
w y k a z u je  zw iększen ie  d ias tazy .  R, B. (Lwów).

W  sp ra w ie  bra ku  zm ia n  k a s tra c y jn y c h  w p rz y s a d c e  i n a d ­
n erczu  i s zc zu ró w  b ia łych  i k ró lik ó w  po podan iu  h orm onu .
F. FR IEDL. Ztsclir . f. Qeb. u. Gyn. T. 105. Z. 2, 1933.

A uto r  s twierdził ,  że z m ia n y  k a s t r a c y jn e  w  p rz y s a d c e  b ia łego  
s z c zu ra  nie w ys tępu ją ,  względnie  d a d zą  się  usunąć ,  o ile zw ie ­
rzę tom  p oda je  się h o rm o n y  ja jn ikow e ,  p ro g y n o n  lub unden.  P o  
z ap rzes tan iu  dow ozu  h o rm onu  z m ia n y  te  w y s tę p u ją  ponownie .  
Z m ian y  kastraęty jue w  p rz y s a d c e  u z w ie rz ą t  płci męskie j  t r u d ­
niej d a d z ą  się  opanow ać .  Z m ia n y  w  k o rz e  n a d n e rc z a  u k a s t r o w a ­
nych  kró l ików  re ag u ją  również  n a  h o rm o n  ja jn ikow y ,  p rz y cz em  
p ro g y n o n  zd a je  się  być  w  d z ia łan iu  s i ln ie jszy  niż unden.  P ro la n  
dz ia ła  jedyn ie  w w y so k ich  d aw k ach .  Zb. R y c h ło w sk i  (Lwów).

Z n a czen ie  d zia ła n ia  sw o is to -d y n a m ic zn e g o  b ia łek  w  ro z p o ­
zn a w a n iu  n r z y i z y n y  o ty losM . M. R. C A S T E X  i M. SCHTE1N- 
GA RT. Nutrition. T. III. Nr. 5. 1933.

A u to rzy  badali  sw o is to -d y n a m ic zn e  dz ia łan ie  b ia łk a  u 113 
pac jen tów , w tem  83 by ło  o ty ły ch .  36 nad m ie rn ie  'o ty ły c h  by ło  
po chodzen ia  egzogenicznego ,  47 endo g en iczn eg o ;  s k ła d a ły  s ię  na  
to :  14 p ochodzen ia  ta rc zy c o w e g o ,  a 33 p o ch o d zen ia  p rż j / sa d k o -  
wo-aiencefa iieznego .  Jako  norm ę  specyficzno  - d y n a m ic zn e g o  
dz ia łan ia  białek autorz^'.  p r z y jm u ją  w zm ożen ie  p rz e m ia n y  p o d ­
s taw o w e j  o 20— 30%. Ja k o  w a r to śc i  p a to log iczne  z aś  c y f ry  n iż ­
sze  od 15% i w y ż sz e  od 35%. U osobników  p r a w id ło w y c h  p rz e ­
m ian a  p o d s ta w o w a  w r a c a  do n o rm y  ±  w  3 g o d z in y  po sp o ży c iu  
białka .  U o ty ły c h  dz ia łan ie  sw o is to -d y t iam iczn e  b ia łk a  je s t  k r ó t ­
sze, t rw a  1 I'/?  godzin.  U osobników  z n a d m ie rn ą  o ty ło śc ią
pocho d zen ia  ta r c z y c o w e g o  w y k a za l i  a u to r z y  obok zm n ie jszen ia  
p rz em ia n y  po d s taw o w e j  i innych  objayjów  n iedom ogi t a r c z y c y  —  
brak  ró żn icy  sw o is tq -d y n a m ic zn ę ? o  d z ia łan ia  b ia łka  w  s to su n k u  
do 'o sobników p ra w id ło w y ch  i o ty ły c h  p o ch o d zen ia  e g zo g em cz-  
nego. N a to m ias t  w o ty łośc i  pocho d zen ia  p rz y sad k o w o -d ie n c e fa -  
l ieznego sw o is to -d y n a m ic zn e  dz ia łan ie  b ia łka  by ło  znaczn ie  
zm nie jszone  i sk rócone.  Zdan iem  au to rów , d a n e  te m o g ą  s łu ży ć  
dla ro zp o zn an ia  p r z y c z y n y  o ty łości .  H o rm o n y  p r z y sa d k i  są  
g łó w n y m  c zynn ik iem  w p ły w a ją c y m  na  sw o is to -d y n a m ic zn e  d z ia ­
łanie białek. M e ste r  (Kraków).

O ty ło ść  i o śro d k i n erw o w e .  A N S T R E G Ę S IL O . Nutrition. T.
III. Nr. 5. 1933.

P r z e m ia n ę  m a te r j i  regu lu je  m ięd zy m ó zg o w ie ,  w y tw a rz a n ie ,
ro zk ład  i r o z s S z e p ie n ie  t łu szczó w  z a leż y  od czynnośc i  m ięd zy -  
mózgsf&ia. O ty ło ść  je s t  bezposredn icm  lub p o śred n iem  n a s t ę p ­
s tw em  c zy n n o śc io w y ch  lub o rg a n ic zn y c h  zab u rzeń  o ś ro d k ó w  mię- 
d z y m ó z g o w ia  p o p rzez  sy s te m  w e g e ta c y jn y  i dokrewny*'!

M e ste r  (K raków ).

K o n sty tu c jo n a ln e  o ty ło śc i.  M. R. C A STE X , A. R. R O S S I  i M. 
SC H 1E1NGART. Nutrition. T. 111. Nr. 5. 1933.

R ozm a ite  pos tac ie  an a to m o -to p o g ra f ic zn e  o ty łości  t łu m a cz ą  
się częśc iow o ty lk o  ty p em  k o n s ty tu c jo n a ln y m  tk an k i  t łuszczow ej.  
G en ezą  o ty łości  k o n s ty tu c jo n a ln e j  są  z m ia n y  n eu ro -d o k re w n e  
w połączen iu  z dys tne tabo i izm em  o tem  sa m em  tle. A u to rz y  p o d ­
no szą  w ażn o ść  „b io typolog ji  o ty łego" ,  p rz e z  co ro zu m ie ją :  hab itus  
m o rfo log iczny  z e w n ę t r z n y  i trzewi,  tem p e ra m en t  d y n a m ic zn y ,  
dane  hum oralne,  osobow ość  n eu ro -p sy ch ic zn ą  o ty łeg p  —  u w a ­
ru n k o w an e  p ra w am i  dz iedziczen ia .  M e ste r  (Kraków).

C h iru rg ia ,  p o ło żn ic tw o  i g inekolog ia ,  s tom ato log ia .

W  sp ra w ie  raka  sro m u  w ed łu g  m a te r ia łu  in s ty tu tu  onko ło -  
g iczn eg o  tv L en in g ra d zie . I. M. GRAB(SEnKO. Arcli.  f. Gyn. T. 
!5J. Z. 1.

C zęs to ść  ra k a  s ro m u  w  s tosunku  do w szy s tk ic h  innych  r a ­
ków  u kobiet  w a h a  się  od 0.06 do 1.17%.

Z p r z y c z y n  ra k a  s ro m u  na  p ie rw szem  mie jscu  w ym ien ić  n a ­
leży  śydąd  srom u, a  w d a ls z y m  c iągu  dopiero  o d ch o d y  d rażn iące ,  
k ły k c in y  i inne d łu g o trw a jąc e  p rzew lek le  p ro c esy  zap a ln e  s ro m u  
i o rg an ó w  ro d n y ch  w e w n ę trz n y c h .  Zapob iegan ie  -za tem  jes t  ( a k i a  
sa m e  jak  i p r z y  sp ra w a c h  zapa lnych .

C zęs te  p o ro d y  nie p o z o s ta ją  w  zw iązku  z p ro cesam i  usposo- 
b ia jącem i do p o w s tan ia  ra k a  srom u.

Leczen ie  en e rg ją  p ro m ie n n ą  d a je  w y n ik i  g o r sz e  aniżeli  ope­
racy jn e .  Spec ja ln ie  nie m o żn a  u z y s k a ć  s ta łe g o  w y le cz en ia  ani 
p r z y  p o m o cy  ra d u  ani R o e n tg e n a  w  p rz y p ad k a c l i  z a jęc ia  g r u ­
czo łów  l im fa ty czn y ch .

O p lr i ic je  e lek t ro c h i ru rg ic zn e  n a d a j ą  s ię  b a rd zo  d obrze  p rz y  
z ab iegach  n a  częśc iach  ro d n y c h  zew n ę t rzn y c h .  W  p rz y p a d k a c h  
n iezn ac z n y ch  i a se p ty e z n y c h  n ac iek ó w  ra k o w y c h  w  tej oko licy  
jes t  obojętne ,  c zy  p o s łu g u jem y  się  nożem , c z y  też  a p a r a tu r ą  elek- 
t ro ch iru rg iczn ą .  N a to m ia s t  w : raz ie  obecności ro z leg ły ch  i c u ch n ą ­
cy ch  o w rz o d ze ń  n a leży  się  p ie rw sze ń s tw o  s ta n o w c zo  m etodz ie  
k o ag u lacy jn e j .

W  p r z y p a d k a c h  p rz e rz u tó w  ty lk o  p r z y  p o m o c y  ich e k s ty r -  
pacji  l ic zy ć  m o żn a  na t rw a łe  w y leczen ie ,  k tó re  a toli  n a w e t  w r a ­
zie najradjTTalniejszego o p e ro w an ia  z a w s z e  je s t  b a rd z o  n iepewne. 
C z y  k o rz y s tn ie  jes t  u su w ać  g ru c z o ły  p a ch w in o w e  je szcze  n ieza- 
jęte  n o w o tw o rem ,  nie m o żn a  nic p ew nego  powiedzieć .

K. B . (Lwów).

C za s w o ln y  od  o b ja w ó w  iv ra k u  m a c icy .  F.  S T a H L E R  Arch. 
i. Gyn. T. 153. Z. 3.

Na rna te r ja le  200 c h o ry ch  na  r a k a  m ac icy  oblicza  a u to r  p r z e ­
c ię tn y  czas  2,7 m ies iąca  j ak o  czas,  w  k tó r y m  ro z w i ja ją c y  się  
rak  nie da je  ż ad n y c h  ob jaw ó w  k l in icznych .  U 7 c h o ry ch ,  u k tó ­
rych  p rz y p a d k o w o  s tw ie rd zo n o  r a k a  m ac icy ,  c za s  ten  wynosi!  
4 %  mieś. K ażd a  8-a  kob ie ta  (25 na  J20O) ch o ra  na  r a k a  ę iac icy ,  
c hoćby  się  zg łos iła  j ak n a jw cześn ie j  do lecz«nia  w ed łu g  ogólnie  
g ło sz o n y ch  i z n a n y c h  jej w sk azó w ek ,  p rz y c h o d z i ł a  już w  s tan ie  
u ie n a d a ją cy m  się  do ope rac ji  i r a k  ro zw i ja ł  się  u niej bez  żad -  
■pych ob jaw ów  p rz y n a jm n ie j  p rz ez  czas  4 ' / 2 mieś.  M a te r ia ł  a u to ra  
nie p o z w a la  na  s tw ie rdzen ie ,  jak i  w p ły w  w y w ie r a  wiek chorej  
na  cza s  t rw a n ia  ok resu  b ezo b jaw o w eg o  w  ro zw o ju  r a k a  m ac icy .  
Z es taw ien ie  c h o ry ch  w ed ług  ro z p o z n a n y c h  4-ch s topn i  ro zw aju  
ra k a  m a c ic y f w y k a z u je  zn aczn ie  d łu ższy  czas  o k re su  w olnego  od 
ob jaw ów  k lin icznych  u c h o ry ch  ze  zm ian am i  rak o w em i  da leko 
posuniętemi.  K. B , (Lwów).

T ru d n o śc i  w ro zp o zn a n iu  g u zó w  p r z y d a tk ó w  u w ieźn ią ty ch  
iv za to ce  D o u g la s'a ; k rw ia k  p o za m a c ic zn y  ro zp o zn a n y  ja ko  za p a ­
lenie trą b k i. T O U R N E U X  i E A B R E  (T oulouse) .  J2ev. Er. de Gyn. 
et d‘Obst.  1933. Z. 10.

P r z y p a d e k  d o ty c z y  o so b y  la t  EM? u k tó re j  w y k o n a n o  s k ro ­
ban k ę  spow odu  k rw a w ien ia  p rz y  m ies iączce  w s t r z y m a n e j  i nieco 
pow iększonej  m ac icy .  P o  k ilku  dn iach  w y s tą p i ła  -ciepłota, p r z y ­
śpieszenie  tę tna ,  b ad an iem  g inekolog icznem  s tw ie rd zo n o  o p ó r  
w za to ce  D o u g la s ‘a, k tó r y  p r z y ję to  z a  z a o s t r z a n ą  sp ra w ę  z a p a l ­
ną. P o n ie w a ż  o pór  ten z k a ż d y m  dniem  się p ow iększa ł ,  a s tan  
chorej  w c iąż  s ię  p o g a r s z a ł  —  w y k o n a n o  ko lpo tom ję,  p rz y c z e m  
w y la ła  się  p ły n n a  k re w  W o b ec  tego  p rz y s tą p io n o  n a ty c h m ia s t  
do lap a ra to m ji  i w te d y  dop iero  o k aza ło  się, że  m ia ło  się do c z y ­
nienia  z  pękn ię tą  .ciążą t rąb k o w ą .  H. N ew łiń ska  (Lwów).

T . zw .  .,T u m o r o va rii B renner" . A. 1J LAUT. Arcli. f. Gyn. 
T. 153. Z. 1.

Do z n a n y c h  w  piśm iennictw ie  t. zw. guzów  B re n n e ra  d oda je  
au to r  d o k ład n y  opis 8 p K e z  siebie s p o s t r z e g a n y c h  p rz y p ad k ó w .  
W e  w s zy s tk ic h  p rz y p a d k a c h  gtiz nie m ia t  ż ad n e g o  zn ac ze n ia  kl i­
nicznego. W  je d n y m  p rz y p a d k u  stw ie rdz i!  a u to r  c iąg łość  guza  
z nab łonkiem  o trzew ne j,  w  drug im  zw iązek  z ogn iskam i k o m ó rek  
W a l th a r d a  i w reszc ie  w  je d n y m  z to rb ie lą  g ru c zo ło w ą  ja jn ika .  
(S zczeg ó ły  n a le ż y  p r z e c z y ta ć  w  tekście,  k t ó r y  z aw ie ra  b a r d z ^  
liczne o b ra z y  drobnow idow e).

A u to r  p roponu je  dla g uza  B r e n n e ra  n a z w ę  ,,F ib roep itheliom a  
m u c in o su m  benignum  o va rii"  K. B . (Lwów).

R o zw ó j b ło n y  d o c ze sn e j i em b rio n a ln y  za w ią ze k  g ru c zo łó w  
s z y jn y c h  w poch w ie  pod  k lin iczn a  p o sta c ią  p o łip o w a to śc i p o ch w y .  
H. ZAGHERL. Arch. f. Gyn. V. 153. Z. 2.

Opis p rz y p ad k u ,  w k tó ry m  w czas ie  ciągjy w  pochwie  ro z ­
w inę ły  się g ru c zo ły  sz y jn e  tak  obficie, że klinicznie  d a w a ły  ob raz  
po ł ipow atośc i  p ochw y .  R ozw ój g ru czo łó w  w  pochwie t łu m a c z y  
a u to r  z a w i ^ k i e m  em b r io n a ln y m  i zab łąk an iem  się  tkank i  z a r o d ­
kowej.  T a k  o b ra z  k l in iczny ,  jak o te ż  m a k ro s k o p o w y  i h is to log icz ­
n y  p o zw al łm -A ia  w yk lu czen ie  w 1 d a n y m  p rz y p a d k u  zm ian  wlók- 
n is to -g ru e^ o ło w a ty ch  (a d en o -tib ro s isĘ Ź  K. B . (LwówJ.

O p o lip m u a tych , p r z y b r z e ż n y c h  z ra za c h  ło ż y s k o w y c h .  H. 
B ACH M AN N. Arch. f. Gyn. T. 153. Z. 2.

Opis  2 p rz y p ad k ó w .  W  je d n y m  is tn ia ł  na  b rzegu  ło ż y s k a  po 
s t ron ie  m atc zy n e j  z r a z  pod p o s tac ią  polipa,  k t ó r y  p o z o s taw a ł  
w zw iązk u  z ło ży sk iem  ty lk o  z a  p o śred n ic tw em  cienkiej- sz y p u ty  
u tw orzonej  z naczyń ,  nieprzebiegarjącycli  m ięd zy  b łonami. B ra k
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tego  z r a z a  n a w e t  p r z y  d o k ladnem  badaniu  ło ż y s k a  m ógł b y ć  b a r ­
dzo  ła tw o  p rz eo c zo n y .  W  p rz y p a d k u  d rug im  p rzy b rzeżn y  z raz
k sz ta ł tu  pa lc a  w r a s t a ł  w  doczesna ,  atoli z  n iew yja śn ionego  p o ­
w odu  nie p o z o s taw a ł  z  ło ży sk iem  w zw iązku  za  p o średn ic tw em  
k osm ków ,  wobec  czego  m im o p raw id ło w eg o  u tkan ia  nie w p ły w a ł  
w cale  na  o d żyw ien ie  płodu. K. B. (Lwów).

W  sp ra w ie  zn ieczu len ia  lęd źw io w e g o  w  p o ło żn ic tw ie  opera  
c y jn e m .  B. T A U S C H . Arch. f. Gyn. T. 153. Z. 1.

W  80 p rz y p a d k a c h  ró żn y ch  o p e rac y j  p o łożn iczych  p os ług i­
w a ł  się  a u to r  zn ieczu len iem  lędźw iow em  n ow oka iną  bez p o p rz e d ­
niego w s t r z y k iw a n ia  m orf iny .  W  przec iw ieństw ie  do I ha le ra  u w a ­
ż a  ten sposób  zn ieczu len ia  za  b a rd zo  dobry ,  g d y ż  nie pos iada  
żadne j  z u jem n y c h  s t ro n  n a rk o z y  in h a lacy jne j  i w yraża^  się, że 
jes t  cn p o p ro s tu  m eto d ą  w yboru .  K- B. (Lwów).

L eczen ie  sp ra w  za p a ln y ch  p r z y d a tk ó w  p rzekrw ien ia  biolo- 
g iczn cm , w y w o la n e m  h o rm o n em  p rzed n ieg o  p ia ta  p rz y s a d k i.  R. 
H i iB SC H E R  ( P ra g a ) .  Zbl. f. Gyn. Nr. 27, 1933.

Z ap o m o cą  p ro lan u  m o że m y  w y w o ła ć  d ługo u t rz y m u ją c e  się 
p rzek rw ien ie  w m iedn icy  m ałej.  P r z y  innych  m eto d ach  leczenia 
czas  p rz ek rw ie n ia  jes t  og ran iczo n y .  S t ro n ą  u jem ną  p rz ek rw ie n ia  
h o rm ona lnego  jes t  n iem ożność  daw k o w an ia ,  jak  to m a  m ie jsce  np. 
P rz y  d ia te rm ji ,  p ro te ino terap ji ,  pozate in  ind y w id u a ln e  o d d z ia ły ­
w an ie  p o szczeg ó ln y ch  osobników na h o rm ony ,  szczegó ln ie  na 
prolan .  S top ień  w y w o ła n eg o  p rzek rw ien ia  w m iedn icy  m ałe j  do 
pew nego  s topn ia  m o że m y  określ ić  p o ró w n aw czem  m ierzen iem  
c iep ło ty  co godzinę  pod p a ch ą  i w p ro s tn icy  wzgl. pochwie.  R ó ż ­
nica  c iep ło ty  w y n o s i ła  od 0.5 do 1.5 s topn ia .  P o d w y żs ze n ie  c ie ­
p ło ty  (o ile wogóle  w y s tąp i )  s tw ie rd za  się  już  w godzinę  po z a ­
s t r z y k u ,  o s ią g a ją c  o p t im um  po 5— 7 godzinach .  W e d łu g  w s k a ­
zów ek  Z o n d ek a  w s t r z y k iw a n o  codziennie  dom ięśn iow o 100 jed. 
s z c z u rz y c h  p ro lan u  wzgl. p regny lu .  w  c iągu 10 - 1 2  dni. albo 
5 cm 3 dziennie  su ro w ic y  c ięża rn y ch .  Naogól pac jen tk i  źle znosi ły  
iniekcje ,  i w  k ró tk im  czasie  po in iekcji  s k a r ż y ł y  się  na  z w ięk ­
szen ie  się  bólów w dole b rzucha ,  t rw a ją c e  ki lka  godzin.  R z ad k o  
p o d a w an o  w y s tą p ien ie  uczu c ia  g o rą c a  w dole brzucha .  N aogól  
w  ż a d n y m  z 25 leczonych  p rz y p a d k ó w  nie s tw ie rd zo n o  doda tn ich  
w y n ik ó w  leczenia.

L eczen ie  p ro lan em  nie jes t  obo jętne  dla o rg a n iz m u  i k ry je  
w sobie pew ne  n iebezp ieczeńs tw a.  K raus  tw ierdz i,  że p r z y s a d k a  
o d g r y w a  ro lę  d om inu jącą  w pa to g en ez ie  zw y ro d n ien ia  drobtio- 
to rb ie lo w ateg o  ja jn ików . U 133 kobiet  w  ró ż n y m  wieku, a tak ż e  
dzieci z m a r ły c h  sku tk iem  p rzew lek łeg o  nadciśn ien ia  w e w n ą t rz -  
cza szk o w eg o ,  K raus  s tw ie rd z i ł  s ekcy jn ie  w 8i)% d robno- to rb ie lo -  
w a te  z w y ro d n ien ie  ja jn ik ó w  i w 6 0 %  zw iększoną  ilość p ro lan u  w e 
krwi,  p ły n ie  m ó zg o w o -rd z e n io w y m  i w  moczu. W  je d n y m  z p r z y ­
pad k ó w  a u to ra  leczonym  niew łaśc iw ie ,  w sku tek  n ie ro zp o zn an ia  
r a k a  ja jn ika ,  k tó ry  byl l e czo n y  p ro lan e m  jak o  w y s ię k  z a p a ln y  — 
n as tąp i ł  po  kilku dniach leczenia  b a rd zo  szybk i  w z ro s t  guza,  k tó ­
r y  os iąg n ą ł  w y s o k o ść  pępka.  P rz e z  lap a ro to m ję  usun ię to  m ac icę  
w ra z  z p rz y d a tk a m i .  Is tn ie je  p raw d o p o d o b n ie  związek  p r z y c z y ­
n o w y  m ię d z y  rak iem  a c zy n n o śc ią  p rz y sad k i ,  k tórej  n a d c z y n ­
ność pobudza  w z ro s t  raka .  P rz y p u sz c z e n ie  to p o tw ie rd za  fakt,  
ze p rz y  ra k u  częs to  w y s tę p n ie  doda tn i  odczyn  Aschlieim-Zon- 
deka.  l o  sarno d o ty c z y  z ac h o w a n ia  się n o w o tw o ró w  w  ciąży ,  
k tó ie  u lega ją  s z y b sz em u  w zro s to w i  p raw d o p o d o b n ie  sku tk iem  
w zm ożone j  czynnośc i  p rz y sad k i .  M. S eg a l  (Lwów).

D a lszy  p r z y c z y n e k  do leczen iu  za k a że n ia  p o ło g o w eg o  a n ty -  
to k s y n ą  m iesza n ą . (S e ru m  antitoxicw .e m ix te ) .  N. L O U R O S  (Ate­
ny) .  Ztsclir.  f. Geb. u. Gyn. T. 105, z. 2, 1933.

A u to r  opisuje  5 b e zn ad z ie jn y ch  p rz y p a d k ó w  zak a że n ia  p o ­
łogow ego  leczonych  dużeini d aw k am i  a n ty to k s y n y  m ieszane j  
p rzec iw  g ro n k o w co m  i pac io rk o w co m . D aw ki  te w y n o s i ły  ca 
100 c n r  dziennie. W  jed n y m  p rz y p a d k u  s to so w an o  a n ty to k s y n ę  
dom ięśn iowo, w 4 p rz y p a d k a c h  doży ln ie ,  d o d a ją c  d aw k ę  
dz ienną  do k rop lów ki doży lne j  z soli kuchenne j  i ś ro d k ó w  n a se r-  
cowycli.  D łu g o t rw a łe  k rope lkow e  w lew an ia  doży ln e  u w a ża  au to r  
za  n a d e r  pom ocne  w  leczeniu z ak ażeń  po łogow ych .  S tosu je  je on 
w razie  p o t rze b y  n a w e t  p rz ez  12 dni, w lew ając  na dobę do 1 l it ra  
Płynu. Na 5 b e zn ad z ie jn y ch  p rz y p a d k ó w  u ra to w a ł  a u to r  w  ten 
sposób 4 chore,  co u w a ża  za  wielki postęp.

Zb. R y c h lo w sk i  (Lwów).

C zy  je s t m o żn o ść  w y le c ze n ia  ra ka  m a c icy  p r z e z  s to so w a n ie  
sa m eg o  radu. H. R O T H  (B ra t i s la v a ) .  Soc. F r .  de Gyn. 1933, z. 7.

Au to r  p oda je  d w a  p rz y p a d k i  r a k a  m ac icy ,  n ien ad a jące  się  do 
°perac ji ,  k tó re  z o s t a ły  w y leczo n e  po z as to so w an iu  s a m eg o  radu.

H. N e w liń sk a  (Lwów).

L eczen ie  ło ży sk a  p rzo d u ją ceg o  u> o sta tn ich  la tach . G1RAR- 
DIN. Rev. Fr. de Gyn. e t  d 'Obst.  1933. Z. 10.

Na podstaw ie  36 p rz y p a d k ó w  z a o b s e rw o w an y c h  od roku 1929 
au to r  dochodzi do wniosku, że  w ciężkich p r z y p a d k a c h  iożyska  
przodującego, p rzeb ieg a jący ch  z dużemi k rw o to k a m i  m etodą  w y ­
boru  jes t  bezw zględn ie  cięcie cesarsk ie ,  k tó re  n ie ty lko  zabezpie ­
cza  m atkę  od możliwości k rw o toku ,  lecz zm n ie jsza  również 
śmierte lność  dzieci. L że jsze  p rz y p ad k i  m ożna  indyw idual izow ać  
i zależnie od stopnia  k rw aw ien ia  ro z w ią z y w a ć  p rz ez  pochwę.

H. N ew liń ska  (Lwów).

Leczen ie  p rze w le k ły c h  za pa leń  s z y jk i  m a c icy  zapom ocą  
e lek tro -ko a g u la c ji; w y n ik i.  N. AR E N A S i A. EMANUEL. Rev. Fr. 
de Gyn. et d ‘Obst.  1933. Z. 10.

A u to rzy  om aw ia ją  p rzew lek łe  zap a len ia  szy jk i  m acicy ,  ich 
p rzy czy n y ,  z m ia n y  anato ino -pa to log iczne ,  o b jaw y  i leczenie  do ­
tychczasowe. Następn ie  p o d a ją  sposób  leczenia  tych  zap a leń  z a ­
pomocą e lek tro -koagulac ji .  Na 300 p rz y p a d k ó w  leczonych  od 
1929 r. w 90%  w yleczen ie  nas tąp i ło  po jed n o ra zo w em  z a s to s o ­
waniu. W  n iek tórych  p rz y p a d k a c h  w y s tę p o w a ło  n ieznaczne  k r w a ­
wienie w  okresie  o d p ad an ia  s t rupa .  Zabieg  ten m a duże  za le ty ,  
gdyż  jest  ia tw y ,  n ieboiesny, nie da je  żadnej  reakc ji  ogólnej i nic 
powoduje  blizn w szy i  m acicy .  P rz e c iw w sk az a n ie m  jes t :  c iąża ,  
miesiączka,  os tre  sp ra w y  zap a ln e  m ac icy  lub p rz y d a tk ó w ,  i s p r a ­
w y  podejrzane  o złośliwość. li .  N ew liń ska  (Lwów).

Leczen ie  p o o p era cy jn e  p rze to k  m o c zo w o d o w o -p o c h w o w y eh  
zapom ocą  so n d y  m o czo w o d o w e j u d em eu re . A . CHAL1ER i V. 
R1CHER. Soc. Fr.  de Gyn. 1933. Z. 6.

P rz y p a d e k  d o ty c z y  o so b y  lat  44, u k tó re j  pod czas  operacji  
r ak a  szyi  m acicy  spow odu  n iep raw id ło w eg o  przeb iegu  m oczowód 
zosta i  p rzecię ty .  Po  z łączen iu  jego k ońców  w y k o n a n o  ca łkow ite  
usunięcie m acicy. Na 12-ly dzień wobec s tw ie rd ze n ia  przetoki 
m oczow odow o-pęcherzow ej  z a łożono  so n d ę  d dem eu re. P o  u p ły ­
wie 8 dni sondę  usun ię to  i c h o ra  z d ro w a  opuści ła  klinikę.

H. N ew liń ska  (Lwów).

r u c h  w  t o w a r z y s t w a c h  l e k a r s k i c h . — ZJAZDY.

T o w a rz y s tw o  L ek a rsk ie  K rak o w sk ie .

P r o t o k ó ł  p o s i e d z e n i a  n a u k o w e g o  z dnia  24 s tyczn ia
1934 roku.

P rze w o d n icz ąc y :  P re z es  Doc. Dr. S z y m a n o w i c z .

Po  odby tem  g łosow aniu  p rz y ję to  na cz łonka  T -w a  Kol. Dr. 
B o les ław a  S a l a k a ,  Nacze ln ika  W o jew ó d zk ieg o  U rzędu  Zdrow ia.

Prof.  Dr- Emil G o d l e w s k i ,  D yr .  Zakl. biologii i e m b r io ­
logii U. J. w yg łosi ł  w y k ła d  p. t . : „ K ierunki i w y n ik i  n o w szy c h  
badań nad z ja w isk ie m  zap łodn ien ia". (R zecz  u k aże  się w d ruku) .

W  d y sk u s ji  zab iera l i  g łos prof. K o s t a  n e c k i  p o d n o sząc  
duże znaczenie  b adań  p re legen ta  nad  z jaw isk iem  zapłodnienia, ,  
o raz  Kol. K o w a r z y k .

W  o d pow iedzi z ab ra ł  g łos prof. G o d l e w s k i .
S e k re ta rz :  Dr. S te fa n  S ch w a rz.

T o w a rz y s tw o  L e k a rsk ie  L w o w sk ie .

P r o t o k ó ł  p o s i e d z e n i a  n a u k o w e g o  z dnia 26 s tyczn ia
1934 roku.

P rz e w o d n icz y :  Kol. T. O s t r o w s k i .

1. Koi. L e n  c z o w . s k  i czt. T w a  p rz ed s ta w i ł :
a) P rz y p a d e k  torb ieli ja jn ik o w e j  w ielkości ja ja  ku rzeg o  w y ­

ciętej w ra z  z w ió k n iak o w ato  zmienioną  m ac icą  p o d c za s  operacji .  
Do szczy tu  torbieli b y ła  p rz y ro ś n ię ta  sieć. Na p rz ek ro ju  torbieli  
okazafo  się. że  cafe w n ę trze  torbieli w ype łn ione  by ło  z raz em  
sjeci” nie p o zo s taw ia ją c  wolnej p rzes t rzen i  w guzie. Siec p rz ed o ­
s ta ła  sic do jam y  torbieli p rzez  o tw ó r  w ścianie  torbieli.  Zdaniem 
L siec s tanow iła  rodza j  sączk a  dla torbieli nie dopu szcza jąc  do 
da lszego  g ro m ad zen ia  się  p tynn  w jej wnętrzu .  Nie jes t  rzeczą  
w ykluczoną ,  że z d a rz a  się to znaczn ie  częście j i że n a le ża ło b y  s tan  
ten uw ażać  za  pew nego  rodza ju  dążn o ść  o rg an izm u  do s a tn o w y -  
leczenia  się  torbieli ja jnikowej.

b) P r z y p a d e k  rza d k ieg o  w ska za n ia  do  ciecia cesa rsk ieg o . 
P r z y p a d e k  d o ty czy ł  w ie loródki w VIII m iesiącu  k s ię ży c o w y m , 
u k tóre j  s tw ie rdzono  guz u sz y p u to w a n y  w y c h o d z ą c y  z  p rzedniej  
w a rg i  m ac icy .  Guz ten uległ sk rę to w i  i m a r tw icy ,  p o w o d u jąc  
w y s tąp ien ie  ob jaw ów  se p ty cz n y ch  i p ro w o k u ją c  ro zpoczęc ie  sic
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czynnośc i  porodow ej.  Ze wzg lądu  n a  um ie jscowien ie  się  g uza  
i b a rdzo  ciężki s tan  chorej  z d ec y d o w a n o  się ,  na  ro zw iązan ie  ro ­
dzącej  z ap o m o cą  c ięcia  cesa rsk ieg o !  i na  ca łkow ite  n a s tęp o w e  
usunięcie  m acicy .  la a d an ie  d robnow idow e g uza  w y k a z a ło  u tkan ie  
m ięśniaka.  C h o ra  w y z d ro w ia ła .  P r z e d s ta w io n y  p r z y p a d e k  jes t  
p r z y k ła d e m  b a rd zo  rzad k ieg o  w sk az an ia  do c ięcia  cesa rsk ieg o .

Kol, Z a l e w s k i  T „  czł. T w a  omówił p r z y p a d e k  d o ­
sz czę tn eg o  w y c ięc ia  k r tan i  u m ę ż c z y z n y  spow odu  ra k a  u s a d o ­
w ionego  po lewej s t ro n ie  k r tan i .  Z, je s t  zw olennik iem  zab iegu  
jean o czaso w eg o .  P o n ie w a ż  n a j lepsze  wyniki ,  zd an iem  p re legen ta ,  
d a je  doszczę tn e  vjycięcie kr tan i ,  w y k o n a n o  zabieg  ra d y k a ln y ,  
choć m o żn a  by ło  w d a n y m  p rz y p a d k u  n o w o tw ó r  u su n ą ć  p rz ez  
la ryngof isu rę .

1 d y s k u s j i  Kol. F e l s  p o ru sz a -s ,p ra w ę  ćw iczen ia  w m ów ie-  
niu c h o ry ch  p o zbaw ionych  kr tan i .

3. Kol. W, D o b r z a  n i e c k i  p rz ed s ta w i!  ch o rą  la t  38. Z a ­
sad n icze  d ane  z w y w ia d ó w  i obse rw ac j i  k l in iczne j:  w  kwie tn iu  
ub. r. a ta k  g w a ł to w n e g o  bólu w  p ra w e m  p p d żeb rzu  z nudnośc iam i,  
w ym io tam i,  d re szc z am i  i b iegunką ,  bez  żó łtaczk i.  W  p aźd z ie rn ik u  
te sa m e  dolegliwości,  p o n a d to  ż ó ł t a c z k a  p rz ez  pięć  ty godn i ,  
św iąd  sk ó ry ,  g o r ą c z k a  do 39°. W  g rudn iu  znów  a ta k  bólu s ła b sz y  
jajc poprzednio .  O d  tego  cza su  dolegliwości  d y sp e p ty c z v e  i tępe  
bóle w p ra w em  podżebrzu ,  p o d ż ó ł taczk o w e  z ab a rw ien ie  spo jówek.  
R tg .:  O dźw ieru ik  n ied rożny ,  chw ilam i w idoczne  fa le a n ty p e r y -  
s t a l ty czn e .  P o  6 godz. m a ta  ilość tre śc i  p rzech o d z i  do jelit.  P r z y  
p o w tó rn em  bad an iu  ud a je  się  pod uc iskiem  w y p e łn ić  d w unastn icę .  
O p u szk a  d w u n a s tn icy  w ąsk a ,  p rzem ie sz c zo n a  na  s t ro n ę  lewą 
p rzez  guz m a c a ln y  w  podżeb rzu  p raw em , k tó r y  o k rą ż a  d w u ­
nastn icę.  -Guz leżący  p oza  żo łądkiem , zw ężen ie  uc iskow e  o d źw ier-  
nika,  k iszk a  g ruba  bez zmian.  Rtg.  w o re c z k a  żótcio,\vego: cieni 
p a to lo g iczn y ch  w okolicy  w o re cz k a  nie s tw ie rdzono .

Z rozpoznan iem  zw ężen ia  p o z aż o łą d k o w e g o  p r z y s tą p io n o  do 
zab iegu  o p e rac y jn e g o  (Prof .  O s t r o w s k i ) .  P o  o tw a rc iu  j a m y  
b rzusznej  s tw ie rd zo n o  liczne z r o s ty  z  o t r z e w n ą  śc ienną  w ą t r o b y  
lukrow anej .  P o  oddzie len iu  zb itych  z ro s tó w  w y ło n io n o  w o reczek  
n ieduży ,  z a w ie ra ją c y  l iczne kamienie .  W o re c z e k  w ytu szczo n o .  
P rz e w ó d  żfclciowy w sp ó ln y  n iew idoczny ,  bo w sw oje j  p o n a d d w u -  
l iastniczej części je s t  p o k r y ty  p rz ez  n ac iąg n ię tą  na  n iego  d w u ­
nastn icę.  P o  ro z p re p a ro w an iu  z lepów  i oddzie leniu  d w u n a s tn icy  
od  p rz ew o d u  żó łc iow ego  w spó lnego  zna lez iono  n ac iek  o ś re d n icy  
około  10 cm, w y p e łn io n y  tk a n k ą  s t r z ę p ia s tą  k ruchą ,  m o g ą c ą  n a ­
wet p rz y p o m in ać  m iękką  tk an k ę  n o w o tw o ro w ą .  P o n ie w a ż '  p rz e ­
w ó d  gółcio \v$ w sp ó ln y  był., r o z sze rz o n y ,  n ac ię to  go. W y d o b y ła  się  
z niego żółć  b a rd zo  z ag ę sz cz o n a .  P ró b a  zg łęb n ik o w an ia  d w u ­
n a s tn ic y  p rzez  'papilla M ateri nie u d a ła  się, wobec  czego  z a s z ła  
p o t rze b a  za ło żen ia  zespolenia .

P r z y  da lszem  u suw an iu  k ruchej  tkank i  nacieku  n tf l jdwunast-  
u icy  celem  p rz y g o to w a n ia  zd ro w eg o  m a te r i a łu  do zespolenia ,  
w  p e w n y m  m om enc ie  o tw a r to  s t a r y  w rzó d  d w u n a s tn icy  z n a jd u ­
j ą c y  się na  jej  p rzed n io -g ó rn e j  ścianie, k tó ry  w y k o r z y s t a n o  w ten 
sposeb ,  iż zespo lono  o tw ó r  po w rz o d z ie  z o tw o rem  w  p rz e w o ­
dzie  ż ó łc io w y m  w spó lnym .

R oen tgen  k o n t ro ln y  po zab iegu  o p e ra c y jn y m  p rz e d s ta w ia  się 
w  ten  sposób, że  o p u szk a  d w u n a s tn icy  jes t  z d e fo rm o w a n a  i p o d ­
c iąg n ię ta  ku  gó rze  zap e w n e  sk u tk iem  zespolenia  z p rz ew o d e m  
ż ó łc io w y m  w spó lnym .  O b ja w y  jed n a k  zw ężen ia  u s tą p i ły  zu p e ł ­
nie i t re ść  ła tw o  p rzech o d z i  do d a ls z y c h  parly.i  d w u n a s tn icy  i j e ­
lita c ienkiego. P r ó b y  w p ra so w a n ia  k o n t r a s tu  do d u c tu s cho ledo- 
chus  p o z o s ta ły  bez w yniku.

R ó żn eg o  ro d z a ju  zespo len ia  m ię d z y  d ro g a m i  ^ó łc io w ein i  
a p rz ew o d e m  p o k a rm o w y m  n a le ż ą  obecnie  na  klinice c h i ru r ­
g icznej  do z ab ieg ó w  s to su n k o w o  c zę s ty ch  (8 w os ta tn im  czasie) .  
T u  spec ja ln ie  p re le g en t  z w ra c a  u w a g ę  na  ch o ledocho-duodeno-  
s tom ję ,  k tó ra  w  zespo len iach  m ięd zy  d ro g a m i  żó łc iowem i a  p rz e ­
w o d em  p o k a rm o w y m  s tanow i dz iś  c o r a z . ba rdz ie j  m e todę  w y s u ­
w a ją c ą  się  na  czo ło  tak ich  zespoleń .  W a ż n e m  w sk az an ie m  do 
cli.-d. jes t  n a g ro m a d ze n ie  się  w  d. ch o led o ch u s  i h epa ticus  żuiłci 
z agęszczo n e j .  Cli.-d. w ty ch  p rz y p a d k a c h  jes t  z n ak o m ity m  ś r o d ­
k iem  p rz ec iw  n a w ro to m  bólów i p rzec iw  tw o rzen iu  się kamieni.  
O bc iążen ie  c a ły m  ty m  ba la s tem  n o rm aln eg o  u jśc ia  p rzew o d u  ż ó ł ­
c iow ego  w spó lnego  n a w e t  d rożnego ,  k tó r y  m oże  u legać  zm ianom  
z a p a ln y m  i sp a s ty c z n e m u  sk u rczo w i  z w ie ra cz a  Odiego, jes t  b a r ­
dzo  ry z y k o w n e .  O d  k ie d y  nie o b a w iam y  się t reśc i  d w u n a s tn icy  
do d ró g  ż ó łc io w y ch  j ak o  m om en tu  w y w o łu ją ce g o  zakażen ie ,  to 
zag ad n ien ie  cli.-d. z o s ta ło  ro z w iąz an e  i z y s k a ło  pe łne  p ra w o  o b y ­
w a te l s tw a  w  chirurgj i .

T echn iczn ie  na  klinice ch irurg iczne j  zab ieg  w y k o n u je  się 
w  ten  sposób, że  z e s p a la m y  d w u n as tn icę  z p o n a d d w u n as tn ic zą  
częśc ią  p rzew o d u  żó łc iow ego  w s p ó l n e g *  re z y g n u ją c  z m obili­
zac ji  d w u n a s tn icy  i z zesp a lan ia  innego odc inka  p rzew o d u  ż ó ł ­
c iow ego  w spólnego ,  co z aw sze  zab ieg  m oże  ty lk o  kom plikow ać,  
a  nie u ła tw iać .  W y k o r z y s t a n ie  w a ru n k ó w  p a to lo g iczn y ch  t. j.

w rzo d u  d w u n a s tn ic y  do zespo len ia  z p rz ew o d e m  ż ó łc io w y m  s t a ­
nowi zd an iem  p re le g en ta  zab ieg  n ie n o to w a n y  w  piśm iennictwie.

W  d y sk u s ji-  Kol. H i 1 a r o w  i c z z w r a c a  u w a g ę  na  to, że 
w y k o n a n a  w p rz y p a d k u  po,Wyższym ch o led o ch o -d u o d e n o s to m ja  
jes t  ró w nocześn ie  zab ieg iem  leczn iczy m  w zg lęd em  p o d s taw o w e j  
ch o ro b y  u p rz ed s ta w io n e j  chorej  t. j. w iz o d u  dw unastn ic^ :)  jeśli 
p rz y jm ie m y ,  że  p r z y c z y n ą  w rz o d u  jes t  z b y t  s łabe  zoboję tn ien ie  
k w a su  so lnego  w  g ó rn y m  odc inku  dwunastnicy. ,  to bezpoś redn ie  
do s ta w a n ie  się  żółc i  do tego  odc in k a  um ożliw ione  p rz ez  o p isa n y  
z ab ieg  o p e r a c y jn y  d z ia łać  musi  leczniczo i z ap o b ieg a w c zo  p r z e ­
ciw tw o rz en iu  się  w rzo d u .  T eg o  ro d z a ju  zabiegi  o p e ra c y jn e  nie 
b y ły  d o ty c h c z a s  s to so w an e .

Kol. G r a b o w s k i  o m aw ia  b ad an ie  rad jo lo g iczn e  p o o p e ra ­
cy jne .  Nie ud a ło  się  w y p e łn ić  w s teczn ie  d ró g  ż ó łc io w y ch  mim o 
u ż y w a n ia  ró ż n y c h  zab iegów . Na p o d s ta w ie  o b se rw a cy j  ra d io lo ­
g iczn y ch  u w a ż a ć  n a le ż y  po łączen ie  p rz ew o d u  w sp ó ln eg o  z, d w u ­
n as tn icą  za  k o rz y s tn ie j s z e  aniżeli  po łączen ie  z w o re cz k iem  ż ó ł ­
c iow ym , p r z y  k tó re m  czyściej w y p e ł n ia j ą ' s i ę  w s teczn ie  d rog i  ż ó ł ­
ciowe.

4. Kol. W o l f  J., czł. T w a  om ów ił  p r z y p a d e k  m ięsa ka  c ze r-  
n ia czko w e g o  p o w s ta łeg o  na t le  w ro d z o n y c h  zm ian  b a rw ik o w y ch  
sk ó ry .  U m ę ż cz y z n y ,  lat  23, s tw ie rd z a  się  z m ia n y  b a rw ik o w e  
b a rd zo  roz leg łe ,  ź a jm u ją c e  k a r k  i g rzb ie t  aż  do o ko l icy  lęd źw io ­
wej, W  p a sz e  lewej guz wielkości  m ale j  dyni,  tw a rd y ,  n ie ru ­
chom y, w y ł a z u j e  pod  w zg lęd em  k l in icznym  w sze lk ie  c e c h y  n o ­
w o tw o ru  z łoś liwego. Rtg.  s tw ie rd zo n o  p r z e r z u ty  w  p łucach .  P r z y ­
p ad ek  jako  m e n a d a ją c y  się do zab iegu  o p e rac y jn e g o  n a św ie ­
t lano  prom . Rtg.

5. Kol. S z u m s k i ,  gość, w y g ło s i ł  r e fe ra t  p. t .-.Stan obecny  
o rg a n iza c ji le c zn ic tw a  w  ka sa c h  c h o ry ch , jego  k r y ty k a  i p ro ­
je k ty  reo rg a n iza c ji p rzed ło żo n e  K o m isa rzo w i o rg a n iza c y jn e m u  
Izb y  U bezp. S p o i.  iv z w ią zk u  z  p ra ca m i nad  w p ro w a d zen ie m  w  ż y ­
cie U s ta w y  S c a le n io w e j z  m arca  1932 r. (P. G. L. Nr. 6. 1934).

S e k r e ta r z  d o r o c z n y : W . B ro ss

W a rszaw sk ie  T o w a rzy stw o  L ekarskie.

P r o t o k ó ł  p o s i e d z e n i a  n a u k o w e g o  z  dnia  24 p a ź d z ie r ­
nika 1933 r.

Kol. P r e z e s  z aw iad o m ił  o w y d a n iu  P rz e g lą d u  P iśm . Lek. 
Pol. za  rok  1923 i 1924.

Kol. P r e z e s  z aw iad o m ił  zeb ra n y ch  o śm ierc i  D ra  W . F i l i ­
p o w i c z a ,  c z łonka  Tow. Z ebran i  uczcili  p am ięć  z m a r łe g o  p o ­
w s tan iem  z mie jsc  i j ed n o m in u to w ą  ciszą.

Kol. S k ł o d o w s k i  J., cz łonek  T -w a  i T r o j a n o w s k i  A. 
p rzed s taw il i  „ P rzy p a d e k  g ru ź lic ze g o  su ro w ic zo -w ló k n ik o w e g o  z a ­
palenia  osierd zia " .

M ę ż c z y z n a  la t  24, inkasen t ,  z ac h o ro w a ł  p rz ed  7 ty g o d n ia m i  
w śró d  o b jaw ów  podnies ien ia  c iep ło ty ,  d re szczó w ,  suchego  k asz lu  
i bólów  g łow y .  W  ciągu c h o ro b y  zn aczn ie  osłabł.  P r z e d  cho ro b ą  
czuł się  dobrze.  C h o ro b y  p r z e b y te  —  o d ra  i cze rw o n k a .  W a ru n k i  
m ate r ia ln e  złe.

W e z w a n y  lek a rz  p o d e jrz ew a ł  d u r  b rz u szn y  i sk ie ro w ał  c h o ­
rego do jednego  ze  szp ita l i  w a rsz aw sk ich .  W  szp i ta lu  t y m  ro z p o ­
zn aw a n o  w y s ię k o w e  zap a len ie  opłucnej lewej i po 2 -d n io w y m  
pobycie  c h o ry  zo s ta ł  p rz e p i s a n y  na  O d d z ia ł  III. S zp i ta la  Dziec. 
Jezus.

Na p o d s ta w ie  b a d an ia  p rzed m io to w eg o  ro zp o zn a l i śm y  w y s ię ­
kow e  zap a len ie  osie rdz ia ,  p raw d o p o d o b n ie  na  tle  g ruź l icy ,  k tó re j  
obecność p o d e j r z e w a l i śm y  rów nież  w  płucach .

R o zp o zn an ie  ren tgeno log iczne  na  z a sad z ie  p rześw ie t len ia  
i zd jęc ia  b rz m ia ło :  , ,Cor b o vinum . Zac ienienie  lew ego  pola  p łu c ­
nego pocho d zen ia  p raw d o p o d o b n ie  p leu ry ty cz n e g o .  P r z e p o n a  nie 
d a ła  się  d o k ładn ie  obe jrzeć  spow odu  n iem ożności  u s taw ien ia  c h o ­
rego. W y r a ź n e  z g ęszczen ia  w oby d w ó ch  s z c z y ta c h  z w łaszc za  
w le w y m “ .

P o n ie w a ż  jednak  nie by ło  ż a d n y c h  o b jaw ó w  w a d y  se rca ,  ani 
p rz e ro s tu  se rca ,  jak  rów nież  nie by ło  ob jaw ó w  n iew ydo lnośc i  
k rążen ia ,  nie m o g liśm y  się zgodzić  na  ro zp o zn an ie  „cor b o v in u m "  
i d o k o n a l i śm y  w  IV p rz es t rz en i  m ię d z y że b ro w e j  p rz y  m o stk u  po 
s t ro n ie  lewej nak łuc ia .  Z ap o m o cą  a sp i rac j i  w y d o b y l i śm y  700 cm'1 
p ły n u  p r z e j r z y s te g o  o z ab a rw ien iu  c iem nej  h e rb a ty ,  poczem  w p u ­
szczo n o  do j a m y  40 c m 3 pow ie trza .  P o d  koniec  w y p u szc ze n ia  
p ły n u  p r z y  p ionow em  us taw ien iu  ig ły  w y c z u w a ło  się uderzen ie  
s e rc a  o igłę. W  czas ie  w y p u szc ze n ia  p ły n u  tętno,  k tó re  poprzedn io  
b y ło  s łabo  w y c zu w a ln e  i n ierów ne,  s ta ło  się lepiej w y c zu w a ln e  
i równie jsze .  P o  t y m  zab iegu  s tw ie rd za ło  się  b a rd z o  n ieznaczne  
zm nie jszen ie  g ra n ic  stłumienia,. S to su n k o w o  na jw ięce j  p rzesunę ła  
się  p rz e s t r z e ń  T raubego ,  m ianowic ie  z VII na  VI żebro . R ów nież  
na  zd jęciu  ren tgenow sk iem  d o k o n a n em  z a r a z  po w y p u szczen iu  
p ły n u  w y m ia r y  se rc a  u leg ły  n iezn aczn em u  ty lk o  pom nie jszeniu .
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P t y n  o t r z y m a n y  z  w o rk a  os ie rdziow ego  zaw ie ra t  4,5% biatka. 
P ró b a  R iy a l ty  b y ta  doda tn ia ,  b ia łych  c ia łek  20— 30 w  polu wi- 
uzenia,  20 %  l im focytów , 80 %  neu trof i lów  w stan ie  s t łuszczen ia .  
W  c a ły m  p re p a ra c ie  z o d w iro w an eg o  osadu  znalez iono k i lka  p r ą t ­
ków  Kocha.

W  czas ie  p o b y tu  na oddz ia le  s ta n  chorego  s ta le  się  p o g a r ­
sza ł.  P o  5 ty g o d n ia c h  ch o ry  zm arł.

Na sekc ji  zna lez iono  w łókn ikow o-su row icze  g ruź licze  zapalen ie  
os ie rdz ia  (1500 cm 3). Z w yrodn ien ie  m iąższow e,  częśc iow o t łu szczo ­
we se rca .  O b u s tro n n e  w łókn ikow e  g ruź licze  zapa len ie  opłucnej. 
O gn iska  s e ro w a te  o torb ione  w  sz c z y ta c h  obu pluc. Gruź licę  guz-  
k o w o -g ro n ia s tą  m ałeg o  s topn ia  w płacie g ó rn y m  p raw y m . G ru ź ­
licę p ro só w k o w ą  obu płuc, w ą tro b y ,  nerek  i n ad n e rc zy .  O w rz o ­
dzenie  ty lne j  pow ie rzchn i  nagłośni.  P rz e k rw ie n ie  b ierne j a m y  
b rzusznej .  P rz y ć m ie n ie  m iąższo w e  i nacieczenie  t łu szczow e  p ro s te  
w ą t ro b y ,  a n em ię  ogó lną  i wyniszczen ie .

B a d an ie  m ik ro sk o p o w e  po tw ierdz iło  rozpoznan ie  sekcy jne .  
^  P re p a ra ta c h  m ik ro sk o p o w y c h  ze  śc iany  m ięśnia  se rco w eg o  w i­
d ać  na  n as ie rd z iu  g ru b y  n a lo t  w łókn ika  z ty p o w em i gruze łkam i,  
z a w ie ra ją ce m i  ko m ó rk i  o lb rzym ie,  nab ło n k o w ate  i l im focy ty .

Kol. M i k u ł o w s k i  W ł.,  czł. T -w a ,  omówił „ P rz y c zy n e k  do  
za g a d n ien ia  k o n flik tó w  p o szc ze p ie n n y c h  u d z iec i".

W  6 dni po  jed n o ra zo w em  szczepieniu  p o d sk ó rn em  przec iw  
durowi b rzu szn em u  z ac h o ro w a ła  Jan in a  P. lat  8, w ś ró d  nag łego  
Podniesien ia  c iep ło ty  do 40°. W  3-m dniu c h o ro b y  p r z y b y w a  do 
szp i ta la ,  gdz ie  p rz ez  5 dni w a h a  się  jeszcze  T° m iędzy  37.2n a  39.3° 
' n as tępn ie  zn ika  zupełnie.  G o rączce  to w a rz y s z y  p iz e z  c a ły  czas  
w y s y p k a  rum ien iowa,  podobna  do o d ry ,  ze zmiennem  u m ie jsco ­
wieniem, ale na jch ę tn ie j  p o jaw ia jąc a  się w okolicy  bo lesnych  s t a ­
wów. O p ró cz  tego  sp o s tr z e g a  się p r z y  ogólnej astenji ,  lecz zac h o ­
w an e j  p rzy to m n o śc i ,  w'ybitne obniżenie p a rc ia  tę tn iczego  i skąpe  
w y d z ie lan ie  moczu. B rak  w o ln y ch  sto lców, b rak  obrzęku śledz io­
ny. O d c zy n  W id a la  1:200. P o s ie w y  krw i i m oczu  u jem ne  pod 
w zg lęd em  bak te r io lo g iczn y m .  W  kale  nie w y h o d o w an o  pa łeczek  
d u ro w y ch .  W  czasie  go rączk i  rozw ija  się zapa len ie  miedniczek 
n e rk o w y ch .  Dziecko  w y k a z u je  z n ac zn ą  h ipotrof ję  i obniżenie  wagi, 
w y b i tn ą  chudość ,  m ikrocefa l ję ,  rozdw ojen ie  j ę z y cz k a  na  podnie­
bieniu ,różnicę  b a rw ik o w ą  tęczów ek i a sy m e t r i ę  pa lców. P r z y  
d o d a tn im  o dczyn ie  W a s se rm a n n a ,  mimo u jem n y ch  w y w ia d ó w  
ro d z in n y c h  — te o b jaw y  d y s tro f j i  n ab ie ra ją  c h a ra k te ru  s ty g m a -  
tó w  k iłow ych .  M n ie js za  w ar to śc io w o ść  w ą t ro b y ,  zak ażo n e j  k i łą  
w ro d z o n ą ,  s tan o w ić  m oże  s p r z y j a j ą c y  te re n  dla p o w s ta n ia  „ch o ­
r o b y  su row icze j" ,  k tó ra  b y ła  p rz ed m io te m  nasze j  obserw acji .
S c h o rzen ie  miedniczek n e rk o w y ch  jes t  ob jaw em  anafi laksj i ,  o p isy ­
w a n y m  p rz ez  R i c h e t a  ( sy n a )  i T  z  a n k  a.

Kol. L a s t m a u  H. w y g ło s i ł  o d c z y t  „O h o rm onach  serca".
W p ro w a d z e n ie  do  kliniki w y c iąg ó w  z n a r z ą d ó w  nie s tanow i 

is to tne j  z d o b y c z y  w  leczeniu chorób  układu  k rążen ia .  O p ie ra jąc  
się  na b oga tem  piśm iennictw ie  o raz  na  badan iach  p r z e p ro w a d z o ­
n y c h  w Klinice C horób  W e w n ę t rz n y c h  Prof .  W . O r łow skiego ,
dochodzi  A. do n a s tęp u jąc y c h  w n iosków :

i) W y c ią g i  z n a rzą d ó w ,  ta k  z w an e  h o rm o n y  k rążen ia ,  nie m ają  
Wpływu na  n iew ydo lność  mięśnia  se rco w eg o  i n iem iarow ość  zu ­
pełną.

Nie u c zu la ją  m ięśnia  se rca  na n apars tn icę .
-u !TU,E;l I,yć s to so w an e  w ty ch  p rz y p ad k a ch ,  w  k tó ry c h  

są  w s k az an ia  do s to so w an ia  n a p a r s tn ic y  lub innych  w y p ró b o w a ­
n ych  s ro d k o w  se rco w y ch .

, 'A y w ie i a j ą  w p ły w  ty lk o  na nadciśnienie  s a m o ro d n e  c z y n ­
nośc iowe p iz e d  us ta len iem  się, a więc w  o kres ie  u legan ia  c iąg ły m
zm ianom .

5) D a ją  p om yślne  w yn ik i  w sensie  p o p r a w y  s ta n u  p o d m io to ­
wego  w p e w n y m  ty lko  odse tku  d uszn icy  bolesnej i c h ro m an ia  
p r z e ry w a n e g o  i to ty lko  w s ta n a c h  kurczo w y ch .

6) M o g ą  w y w ie rać  w p ły w y  uboczne, jak  zaczerw ien ien ie  
tw a rzy ,  uczucie  p rz y p ły w u  k rw i  do g łow y ,  a  n aw et  o b jaw y  
Wstrząsu.

7) Nie m a ją  d z ia łan ia  zb iorowego.
8.) P rz e c iw w s k a z a ń  do ich s to so w an ia  niema.
9) N a jlepsze  w yniki  d a ją  s to so w an e  pozaje l i tow o,  najlepiej 

dożylnie .
W  r o z p r a w a c h  przem aw ia l i  kol. W  a 1 a w s k i J  i \ y  

O r ł o w s k i .
Kol. L i k i e r  A. om ówił  „S to so w a n ie  d u ży c h  d a w e k  kora - 

m n y  i s tim in o ln  w  za tru c ia ch  m o rfiną , w ero n a lem  i innem i śr o d ­
k a m i n a se tm e m i“ ( s t re szczen ie  w łasne).

R eferen t  zda ł  sp ra w o z d an ie  z w y n ik ó w  leczenia  dużem i d a w ­
kami k o ra m in y  i s t im inolu  o s t ry c h  z a t ru ć  ś ro d k a m i  nasennein i  
w  Ii-ej  klinice C horób  W e w n ę t rz n y c h  Uniwer.  W a rsz .  Od l is topada  
r. uh. do p a źd z ie rn ik a  r. b. leczył on w ten sposób 10 p r z y p a d ­
ków, w te in :  1 p rz y p a d e k  z a t ru c ia  m orfiną ,  5 w e rona lem ,  1 p r z y ­

padek  za t ru c ia  w eronalem  i luminalem, 1 luminalem  i 2 t lenkiem 
węgla. 1 ‘j

Niemal w szy s tk ie  p r z y p a d k i  b y ły  p rzyw iez ione  do kliniki 
w stanie  u t r a ty  św iadom ości.  W  zależnośc i  od c iężkości  za t ru c ia  
w s trzy k iw an o  doży ln ie  od 5 cm* do 15 cni3 obu leków dożyln ie  
i jako  pew ną’ reze rw ę  od 5 do  10. cm* domięśniowo, w  jednym  
tylko p rz y p ad k u  w s trz y k n ię to  70 cm* k o ra m in y  w  ciągu 2-ch dni. 
W e  wszys tk ich  p r z y p a d k a c h  sp o s trz e g an o  po każd em  w s t r z y k ­
nięciu pogłębienie oddechów, p o p ra w ę  tę tna  po chwilowem p o g o r ­
szeniu, niewielkie  w a h an ia  ciśnienia. C zęs to  po jeducm  w s t r z y k ­
nięciu z a t ru ty  o d zy sk iw a ł  p rz y to m n o ść .  Z ob jaw ów  ubocznych 
spos trzegano  po obu lekach d rgaw ki ,  a po s timinolu  ślinotok i ru ­
chy po łykow e i w ym iotow e.

Na 10 p rz y p a d k ó w  za t ru ć  b y ły  2 ze jśc ia  śm ierte lne ,  w tem 
jeden ch o ry  p rz y b y ł  do kliniki w s ta n ie  b ezn ad z ie jn y m  z obustron-  
uem zapalen iem  płuc. P ró c z  o b se rw acy j  k l in icznych  p rzep ro w ad z ił  
referent  k i lkanaście  dośw iadczeń  na psach, w y w o łu ją c  u nich n a r ­
kozę morfiną,  m orf iną  i e te rem  i w eronalem , a  później  ra tu ją c  je 
w strzyk iw an ia in i  od 4— 6 cm* dom ięśn iowo lub 2—3 cm* dożyln ie  
k o ram in y  lub st iminolu. G d y  w s t r z y k iw a ł  zby t  duże dawki obu 
leków 8— 10 cm* dom ięśn iowo i 4—C cm* dożylnie,  o t r z y m y w a ł  
si lne d rgaw ki u zw ie rzą t  i wkońcu  one padały,, a na sekcji  s tw ie r ­
dzał  w y le w y  k rw a w e  do mózgu.

W końcu  re feren t  p rzed s taw i ł  k rz y w e  oddechów, tę tn a  i c iśn ie­
nia krwi u psńv, w y m ó żd żo n y ch ,  z k tó ry ch  w ynika ,  że o bydw a 
leki pogłębia ją  oddechy ,  p rz y śp ie s z a ją  czy n n o ść  se rca ,  a na  ciśnie­
nie krwi w p ływ a ją  n ie jednakow o , a  m ianow ic ie :  k o ra iu in a  po 
chwilow ym  spadku  w y w o łu je  niewielki w z ro s t  ciśnienia, st iminol 
z aś  po niewielkim spadku  w y w o łu je  g w a ł to w n e  podniesienie  się 
ciśnienia.

R o z p r a w y :  Kol. W  a 1 a w s k i J. wniosku je  z  dośw iadczeń  
na zwierzętach , że  środki  te m a ją  d z ia łan ie  różne:  m ogą rz e c z y ­
wiście pobudzić  oddech  i p rz y p ro w a d z ić  cho reg o  do p rzy tom nośc i ,  
j ednak  podaw anie  d użych  daw ek  m oże  w y w o ła ć  zatrucie .  W s t r z y k ­
nięcie dużej dawki k o ra m in y  zw ierzęc iu  w yw ołu je  spadek  ciśnie­
nia krwi (niekiedy o 3/4 p oczą tkow ej  w ysokośc i) ,  k tó r y  zn ika  po 
przecięciu  n. błędnego. Z jaw ia ją  się  o s t re  d rg aw k i  toniczno-klo- 
niczne. W  za truc iu  m orf iną  m o żn a  chorego  dop ro w ad z ić  do  p r z y ­
tomności w s trz y k iw an ie m  d u ż y ch  daw ek  k o ra m in y ,  jed n ak  m o­
ż em y  przez  to w y w o ła ć  zabu rzen ia  w  ś ro d k o w y m  układz ie  n e r ­
wow ym. Śm ierć  n as tąp i  nie na  sku tek  z a t ru c ia -m o r f in ą ,  lecz z a ­
t ruc ia  koram iną.  Należy  prze to  s to so w ać  w y ż sz e  daw ki  k o ra m in y  
oględnie.

Kol. L i k i e r  A. s to so w ał  oględnie  w ysokie  daw ki k o ram in y  
i st iminolu, n igdy  nie p o d aw ał  tak  w ysok ich  d a w ek  (20 cnr’) z a ­
lecanych  w piśmiennictwie. Sądzi,  że  dz ia łan iu  k o ra m in y  na uk ład  
o ddechow y n a leży  p rz y p is a ć  nas tęp o w e  odosk rze low e  zapalenie  
płuc w tego rodzaju  zatruciach .

S e k re ta rz  D o ro c zn y :  Karol C h o d ko w sk i.
P r e z e s :  L u d w ik  P a szk iew ic z .

NEKROLOGJA.

Akademia ku czci ś. p. prof. Dra Adama K arw ow skiego.

Celem uczczenia  pamięci prof. A d a m a  K a r w o w s k i e g o ,  
k tó reg o  w wrześniu  roku ubiegłego śm ierć  bezli tosna  w y rw a ła  
z poste runku  p ra c y  naukow o-społecznej ,  św ia t  leka rsk i  w P o z n a ­
niu z łoży ł  hołd św iet lanej  tej postaci ,  u rz ą d z a ją c  u ro c z y s tą  aka-
demję żałobną  w dniu 18 lutego r. b.

P rz e d  rozpoczęc iem  a k ad em ii  odbyło  się odsłonięcie  tab licy  
pam ią tkow ej,  um ieszczonej  w  ścianie  domu Związku L e k a rz y  
P. P. p rz y  ul. Sk a rb o w e j  9, k tó reg o  jed n y m  z za łożyc ie l i  byt
ś. p. Z m ar ły .  P r z y  tej sposobnośc i  podniósł  Dr. R. K o n k  i e- 
w i c z, p rezes  Okręg. W ielkop. Zw. Lek. zas ług i  Zgas łego  p rz y  
zo rgan izow an iu  Związku L e k a r z y ;  od tąd  dom  Zw iązku  nosić
będzie n azw ę  „Dom prof. Dr. A d a m a  K a r w o w s k i e g o " .

A kadem ję  w Auli U n iw e rsy te tu  z o rg an izo w a ł  Rektor ,  Sen a t  
i W y d z ia ł  L ekarsk i  U. P. o raz  Tow. P rz y ja c ió ł  Nauk i Związek 
L e k a rz y  P. P. Na e s t rad z ie  w śród  zieleni i ży w eg o  kwiecia  
um ieszczono wielki p o r t re t  Z m arłego ,  z k tó reg o  p rz em aw ia ła  do 
uczestn ików p rzedziw nie  u jm u ją ca  tw a rz  ś. p. prof. K a r w o w ­
s k i e g o .  Tu po r a z  os ta tn i  mówił do nas Z m a r ły  całą  s i łą  swej 
indyw idualnośc i  i sz lachetnego  c h a ra k te ru ,  i tu po r a z  os ta tn i  
żegnali  Go ci w szy scy ,  k tó rz y  Go znali  i kochali  d la  Jego  nie­
z w y k ły ch  za le t  ko leżeńsk ich  i b ez in teresow nego  pośw ięcen ia  się 
dla  dobra  ogółu. R ozw inęły  się  raz  j e szcze  b a rw n e  s z t a n d a r y  
k o rp o rac y j  akadem ick ich  p o k ry te  k irem  ża ło b n y m . P o z a  rodziną
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Z m ar łeg o  zasiedli  d o s to jn icy  a k ad e m ic cy  w sw oich  p o w a ż n y c h  
togach ,  a  dalej  c a ła  e li ta  p o z n a ń s k a :  naukow a,  a r ty s ty c z n o -k u l -  
tu ra ln a  i wielkie rzesze  m ło d z ieży  ak adem ick ie j  i sp o łeczeń s tw a .

A k ad em ię  zag a i ł  J. M. R e k to r  prof. Dr. R u n g e ,  k tó r y  p o d ­
niósł z as ług i  spo łeczne  Z m arłego ,  n iezw y k łe  i owiane  z a w s z e  d u ­
chem n a jw zn io ś le jszy ch  z a s a d  h u m an i ta rn y ch .

Jako  p rzed s taw ic ie l  p o b ra ty m c z y c h  n a ro d ó w  s ło w iań sk ich  
p rz em aw ia ł  konsul  C zechos łow ack i  Dr. J. D o ł e ż a l ,  k t ó r y  p o d ­
k reśl i ł  z ap a ł  Z m ar łeg o  d la  w szy s tk ieg o ,  co p rz y c z y n ić  się  m ogło  
do k u l tu ra ln eg o  i n a u k o w eg o  zb liżen ia  się n a r o d ó w  słow iańsk ich .

D z iekan  W y d z ia łu  L ek a rsk ieg o  prof. I. H o f f m a n  w y s z c z e ­
gólnił  w a l m y  naukow e ś. p. prof. K a r w o w s k i e g o ,  dzięki 
k tó ry m  odpowiednio  rep rezen to w a ł  naukę  p o lsk ą  na  ro z l iczn y ch  
m ię d z y n a ro d o w y c h  z ja zd a c h  nauko w y ch .

]?rzez u s ta  sędz iw ego  p re ze sa  Tow. P rz y ja c ió ł  N auk  prof. B. 
D e m b i ń s k i e g o ,  w y ra z i ł a  Z m a r łem u  hołd  tak  wielce  z a s łu ­
żona  d la  nauki na  tu te j s z y m  teren ie  p lacó w k a  k u l tu ra ln o -n au k o -  
wa. Tow. P r z y ja c ió ł  Nauk zdo b y ło  w ie lką  czą s tk ę  um iłow ań  
ś. p. prof. K a r w o w s k i e g o ,  a lbow iem  p rz ez  d ługie  l a ta  p o ­
św ięcał  On jako  p rezes  duźkl czasu ,  p r a c y  i e iS -g j i  W y d z ia ło w i  
L ek a rsk iem u  tjjegoż T o w a rz y s tw a .  Szed ł  On ś lad am i  K a r o l a  
M a r c i n k o w s k i e g o ,  n a jw ię k sz eg o  duchem  z w s z y s tk ic h  
lek axzy-spo łeczn ików  i H e l i o d o r a  Ś w i ę c i c k i e g o ,  twóYcy 
U n iw e rsy te tu  Pozn ań sk ieg o .  S. p. prof.  A d a m  K a r w o w s k i  
za s łu ż y ł  na  to, b y  s ta n ąć  obok ty ch  wielkich pochodni  na  p ie ­
d es ta le  chw ały .

Doc. A. S t r a s z y ń s k i  w sp o m n ia ł  o p r a c y  Z m a r łeg o  na 
niwie ściśle fachowej,  j a k ą  je s t  Pól.  Tow. D erm ato lo g iczn e .  I tu 
p ra c a  Jego  w y d a ła  p o w ażn e  p lony ,  w  uzn an iu  czego  o b d a r jo h o  
Go n a jw y ż s z ą  godnośc ią ,  j a k ą  d y sp o n u je  T ow . D e rm a ta lo g icz n e  
t. j. c z łonkostw em  honorow em .

Do wieńca  p rzem ów iań ,  ' w y p ły w a ją c y c h  z sz c z e ry c h  i n ie ­
szab lonow ych  uczuć, w łą cz a l i  k i lka  se rd e c z n y c h  i p e łn y c h  u z n a ­
nia wspom nień  p rzed s taw ic ie le  śc iśle  z aw o d o w y c h  o r g a n iz a c j i  
lekarsk ich ,  a m ianow ic ie :  Dr. H. l e  B r u n ,  w icep rezes  Z a rz ą d u  
G łów nego  Zw iązku  L e k a r z y  P. P., Dr. R. K o n k i e w  i c z, p r e ­
zes W ie lkop .  O k ręg u  Zw. L ek a rz y ,  o ra z  w  imieniu O k ręg u  P o ­
m orsk iego  p rezes  Dr. Cz. W  i e c k i. Nie z ab ra k ło  rów nież  m ło ­
d z i c y )  k tó re j  g o r ą c y m  p rz y ja c ie le m  b y ł  ś. p. prof. K a r w o w ­
s k i  i k tó r y  .p rzez  n ią  tak  by ł  ko ch an y ,  jak  żad en  z p ro fe so ró w  
W y d z ia łu  L ek a rsk ieg o  U. P .  P rz e d s taw ic ie l  jej H. S o k ó ł  u ją ł  
w  sposób n a d e r  se rd e c z n y  c a ły  s tosunek ,  jaki  ł ą c zy ł  s tu d e n tó w  
z ukochań-ym p ro feso rem , k tó ry m  z ab ra k ło  t e r a z  n ie ty lk o  Jego  
w iedzy ,  ale  p rz e d e w sz y s tk ie m  ży w eg o ,  o io faęem  uczuciem  dla m ło ­
d z ieży  b ijącego  se rc a  P ro fe so ra .

Z prze jęc iem  o d e g ran e j  p rz ez  prof. Z. L i s i e c k i e g o  so ­
n a ty  b-moll C hop ina  w y s łu c h a l i  u czes tn icy  w  skupieniu ,  w zn ie ­
sieni m y ś lą  w z aśw ia ty ,  d o k ąd  p rzen ió s ł  sję  duch Z m a r łeg o  po 
n a g ro d ę  wiekuis tą .

Następnie  w pięknie  u ję ty m  re fe rac ie  prof. P .  O a n t k o w -  
s k i  p rzed s ta w i ł  sy lw e tk ę  ś. p. prof. K a r w o w s k i e g o  jako  
człowieka ,  lekaśza ,  sp o łeczn ik a  i uczpnego.

Na z akończen ie  ża łobnej  a k ad em ii  chór  „E cho"  pod d y re k c ją  
prof. W . R a c z k o w s k i e g d  odśp iew a ł  „ K o s ia rza"  J. G a l l a  
o raz  „ P r z y jd ź "  F. N o w o w i e j s k i e g o .

W ie lce  u r o c z y s ty  p rzeb ieg  tej a k ad e m ji  by ł  sz c z e ry m  w y ­
razem  hołdu i czci d la  p rzed w c z eśn ie  z g as łe g o  ś. p. prof. A d a m a  
K a r w o w s j i i e c o ,  k tó łe m i  c ie szy ł  się już  za  życ ia ,  a zas ług i  
Jego  pęgmsśawią n iez a ta r te  w spom nien ia  ich wielkości i t rw a ć  bę­
dą  po w sz y s tk ie  cza sy .  W a ler ia n  S p ych a ła .

W IA D O M O Ś C I  B IEŻĄ CE.

O dzn a czen ia  i w ia d o m o śc i o sob iste .

Dr. J a.n_ Ś  7f}\ m s k i zo s ta ł  d y re k to re m  Ubezpieczałn i  S p o ­
łec zn e j  we L wowie  z dniem  1 m a rc a  b. r.

R u ch  iv T o w a r zy s tw a c h  L e k a rsk ich  i Z ja zd y .

W  K r a k o w s k i e m  T o w .  L e k .  w y g ło sz o n o  n a s tęp u jące  
w y k ł a d y :  14. 11. b. r. Kol. W a c h t e l :  „O leczeniu ra k a  su tka" .  
2J.  II. P ro f .  .Dr. R e n ć e  R e d i n g  z  B ru k se l i  w y k ła d  w języ k u  
fran c u sk im :  „Po d ło że  i usposobienie  n o w o tw o ro w e" .

27 I. b. r. o d b y ło  się  W a l n e  Z g r o m a d z e n i e  S e k c j i  
L w o w s k i e j  P o l .  T o w .  O t o - l a r y n g o l o g i c z n e g o ,  na  
k tó rem  po p rz y ję c iu  sp ra w o z d a n ia  z ub. ro k u  w y b ra n o  z a rz ą d  
w n a s tę p u ją c y m  sk ła d z ie :  P r e z e s :  P ro f .  Dr.  Z a l e w s k i  Teofil.  
W ic e - P r e z e s :  P łk .  Dr.  S k r o w a c z e w s k i  P a w e ł .  S e k r e ta r z :  
Dr.  C e y p e k  T ad eu sz .  S k a rb n ik :  Dr. W  o 1 u e r  Getzel.

25. II. b. r. o d b y ło  się  LXX1V p o s i e d z e n i e  W a r s  z. K o ­
ł a  R a d i o l o g ó w :  1) K u lczyck i  J . :  S z p a t  u koni w  obrazie  
ra d io lo g ic z n y m  z p o d k re ś len iem  an a lo g icz n y ch  s p r a w  ch o ro b o w y ch  
w zak re s ie  pa to lo g i i  ludzkiej.  27" R u b in ro t  S . : W  sp ra w ie  po l­
skiego o d pow iedn ika  n iem ieck iego  te rm in u  HED. 3) C za jk o w sk i  
A.: P r z y p a d e k  z ia rn ic y  z łoś liwej.  4) Kalic iński W . :  P r z y p a d e k  
t ę tn iak a  se rca .  5) K rzep isz  J . : P r z y p a d e k  tę tn iak a  se rca .  6) S t a n ­
kiew icz  Z.:  Z k a zu is ty k i  p y e lo g ra f j i  doży lne j .  7) W erk e n th in  M.: 
P r z y p a d e k  c ia ła  obcego  w oskrzelu .

V p o s i e d z e n i e  L w o w s k i e g o  T o w .  L e k .  o dby ło  się  
2 m a r c a  b. r. Kol. D ąb ro w sk i  J . : H e rn ia  p a r a o e s o p h a je a .  Kol 
L enczow sk i  J . : F o l l icu lom a  ovarii .  Kol. W ic z y ń s k i :  O b r a z y  m o r ­
fo logiczne ja jn ik a  i p r z y s a d k i  m ózgow ej  j ak o  ź ró d e ł  p r o d u k u ją ­
cych  h o rm o n y  p łc iow e (yW kład).  Kol. L ie b h a r t :  F iz jo lo g ia  h o rm o -  
ngw  p łc io w y ch  (w y k ła d ) .

P o s i e d z e n i e  T o w .  L e k .  W a r s z a w s k i e g o  o d b y ło  
się  6 m a r c a  1934 r. M ac ie jew sk i  A.: N a rk o z a  ew ipanow a .  S ło n im ­
ski P. i B e r  A.: B a d a n ia  n ad  c ia łkam i Kurloffa. B lac l ie r  L.:  B a ­
dan ia  nad  p a to g ę n ez ą  m a ło p ły tk o w o śc i  sam o ro d n e j .  D on ies ie ­
nie L: M a ło p ły tk o w o ść  i c zas  d o św iad cza ln eg o  krw aw ien ia .

R ó żn e .

Z w ięk sza ją c a  się  s ta le  ilość z a k a ż e ń  p a ł e c z k ą  B a n g a  
(ronienia z a k a ź n e g o  k rów )  w śró d  ludzi w 1 1 a 1 j i zm u s i ła  Naj-  
wy^ s f f i W io s k ą  R a d ę  Z d ro w ia  do zalecen ia ,  b y  z w ró co n o  sp e ­
c ja ln ą  u w a g ę  n a  m e to d y  z w a lc za n ia  tego  schorzen ia ,  a w sz c z e ­
gólności b l iższego o k re ś lan ia  o b jaw ów  klin icznych ,  leczen ia  i róż- 
n ic tgcan ia  p o sz c ze g ó ln y c h  d ro b n o u s t ro jó w  z g ru p y  B rucella .

AMspaniała o rg a n iz a c ja  w a l k i  p r z e c i w  g r u ź l i c y  
w 11 a  1 j i, w s p a r t a  n a  wielkich w k ła d a c h  f in an so w y ch ,  da je  z n a ­
kom ite  wynik i .  U m ie ra ln o ść  sp o w o d u  g ru ź l icy  o b n iży ła  się 
w os ta tn ich  9 la tach  w  Italji  o 40°/|>._, R ów nież  w a lk a  z jag licą  
w  po łudniow ej I talji  da je  dobre  wyniki .

K o m u n ik a ty .

K u r s  m i ę d z y n a r o d o w y  c h i r u r g j i  o d t w ó r c z e j ,  
p l a s t y c z n e j  i e s t e t y c z n e j  o rg an izu je  prof.  B u r i a n  
(P ra g a )  i dr. C l a o n e  ( P a r y ż )  j ak o  p rz ed s taw ic ie l  F r a n c u s ­
kiego S to w a rz y sz e n ia  P rz y ro d n ic z o -m e d y c z n e g o .  Celem  jes t  z a ­
poznan ie  z  ty m  dz ia łem  m ło d y c h  l e k a r z y  w s zy s tk ic h  k ra jó w .  
W y k ła d y ,  p o k a z y  o p e ra c y jn e  i f i lmowe o d b ęd ą  się  w P a r y ż u  
(14— 18 m aja )  i w  P r a d z e  (19—26 m aja ) .  W p iso w e  300 fr. fr. 
S z c z e g ó ł?  dr. C l a o n e ,  P a ris  39, rue S c h c ffe r .

1 M i ę d z y n a r o d o w y  Z j a z d  E n d o k r y n o l o g ó w  
odbędzie  się  w  M a n e n b a d z ie  24— 26 m a ja  b. r. W y k ł a d y  zgło- 

i s z o n a . d o t y c h c z a s  z Austj i,  C zechosłow acj i ,  Holandji  F ranc ji ,  
Niemiec, S z w a jca r j i  i Szwecji .  W p iso w e  50 k. cz. M ieszkan ie  b ez ­
płatne .  In fo rm ac je  n au k o w e  u p re z e sa  Z ja z d u :  prof.  dr. J.
B a  m e r ,  W i e n  IX,  M a r i a n n e n g a s s e  15; inne In s ty tu t  
Ba lneo log iczny ,  M arienbad .

R ed a k c ja  o tr zy m a ła :

P. N o b eco u rt <ęt L. B a b o u n eix:  . J r a i t e  de m ćdecine  des en- 
fants .  T. III. M asson .  P a r i s .  1934.

C. P o lto w ic z :  L a  ren a is s an c e  physiąue .
G. H. R o g er e t L . B in e t:  T ra i t e  de physiolfcgie n o rm ale  et 

p a tho log iąue .  T. V. R esp ira t ion .  M asson .  P a r i s .  1934.
H. R e iss :  A lka lische  S ilberverb indungen  in de r  T h e ra p ie  des 

m ann l ichen  H a rn ro h re n t r ip p e r s .  Odb. „Acta  D erm ato -V en ero lo -  
g ica".  Nr. 2. 1933.

R . F. V a cc a re zza , D. V ivo li, J. P eru n c in i: Odb. „La  S e m an a  
Me-dica". Nr. 28. B ueiid§  Aires.  1933.

CENY O G ŁO SZ EŃ
okładki  i w tekście  m ie jsca  zas trzeżo n e

‘/i
zł 220.—

■L
zł 120.—

'U  
zł 65.—

'Ib 
zł 35.—

'U b P R E N U M E R A T A  K W A R T A L N A

w k r a j u .........................................................zł 14.—
z a g ra n ic ą  ................................................... zł. 20.—

Inne s t r o n y ...................................................

Załączenie  -do' nak ładu  pism a w k ładek

zł 180.— 
rek lam oy

zt 100.— 
/ych  od

żł(55.— 
t 220.—

zł 30.— z ł  20.—

A d re s  R ed a k c ji i A d m in is tra c ji:  L w ó w , u l , R n to w sk ie g o  9.


