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O przemieszczeniu gatki krdliczej do torebki Tenona
dla celéw protezy.

Podat
PROF. WICHERKIEWICZ.

Sztuczne oko ma nietylko zadanie nalezyte zachowac
powiekom potozenie, by sie one nie podwijaty i do zapalen
brzegéw i spojowki nie dawaty powodu, ale nadto, a moze
gtownie, by tworzyly pozér oka prawidtowego. Ten cel osig-
gamy przez Scisty dobor protezy, a zwiaszcza, jezeli umozli-
wimy galce sztucznej nalezyty do prawidtowego podobny ruch.
Najtatwiej i najlepiej to przychodzi do skutku, gdy proteze
na zmniejszonej niebolesnej osadzi¢ mozemy gatce. Niezawsze
atoli udaje nam sie bez sztucznego zmniejszenia gatki proteze
zastosowaé, gdyz na gatce, ktérej rogéwka jeszcze zachowana
proteza takowa drazni. Zmniejszone przez zapalenie oko row-
niez rzadko pozostawi¢ mozemy z powodu obawy o0 sympa-
tyczne podraznienie drugiego. Dobrg w celu protezy ustuge
oddawajg kikuty powstate po wypaproszeniu gatki, a wyko-
nujac operacye te bardzo czesto w naszej klinice niejedno-
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krotnie przekonac¢ sie mozemy, jak znakomicie protezy na tak
pomniejszonem oku sie osadzajg. Atoli w tylu innych przy-
padkach zniewoleni jesteSmy gatke w celach leczniczych usunaé
zupetnie, wiedzac, ze zawierajg narosle lub stanem zapalnym
grozg drugiemu oku. Jezeli przytem operacye wykonujemy
Scisle oszczedzajac jak najwiecej spojowke, a zwiaszcza odci-
najac miesnie tuz przy twardéwce, by zachowac je w catosci,
i jezeli stosownym szwem spojowkowym staramy sie 0siggnac
rychto-zrost, w ten sposob powstaty kikut przy do$¢ znacznej
tkance tluszczowej oczodotu i powiek wystarcza, by protezie
zabezpieczy¢ swobodne ruchy i przyczyni¢ sie do naturalnego
wygladu. Ten naturalny wyglad zaleznym jest w przewaznej
czesci od tego, czy gérna powieka ma dostateczng podpore.
Tej za$ brak przy matych kikutach, a zwlaszcza takze w przy-
padkach braku tkanki ttuszczowej.

Wiadomo, iz zabiegi Mulesa, Adamsa, Frost-Langa,
W ebster-Foxa jako tez zaszywanie wegla, gabek, jedwa-
biu, zwoju katgutowego, kul celluloidu, kosci stoniowej, ztota,
srebra, nie zyskaty zwolennikéw. Nie zyskaty sobie réwniez
prawa obywatelstwa zabiegi wprowadzajace parafine do worka
Tenona, ani tez przemieszczenie tkanki tluszczowej, ani na-
wet Agar-Agar.

Rollet (Revue gencrale d’ophthalmologie) wycina z oko-
licy mieSnia naramiennego (deltoides) skrawek skory z tkanka
podskdrng i wszywa do woreczka Tenona.

W ogoélnosci powiedzie¢ atoli mozna, ze czeSci czy to
organiczne czy nieorganiczne, jak szklo, przemieszczane do
worka Tenona po niejakim$ czasie zostajg wyeliminowane,
czesci za$ tkanki zwierzecej $wiezo po odcieciu z podstawy
macierzystej przemieszczone, wchodzg wprawdzie w potgcze-
nie Sciste z nowg podstawa, ale z biegiem czasu tak sie kur-
czg, ze z nich nie pozostaje czesto ani $ladu.

Nowa byta mysl rzutkiego okulisty z Glermont-Ferrand
dr Chibreta, ktory postanowit catg gatke przemiescic w miej-
sce wyjetej. Nie posiadajac ku temu oczywiscie gatki ludzkiej,
postanowit ja zastgpi¢ gatka do niej najpodobniejszg t. j.
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Swinska. Byfa to proba S$miata, tem wiecej, iz tu chodzito
0 przemieszczenie calego organu, a tem Smielsza, iz Chibret
liczy¢ sie musiat z trudnosciami, jakie przedstawia heteropla-
styka. Ale audaces fortuna adjwoat. Préba sie udata, oko trans-
plantowane miato wyglad dobry, a to tak zachwycito operatora,
iz dat sie fantazyi unie$¢ i wypowiedzial nadzieje, ze moze
kiedy$ dojdziemy do takiej perfekcyi techniki, ze nietylko oko
Swinskie sie przyjmie, ale nawet wszystkie funkcye swe petic
t. j. widzenie umozliwia¢ bedzie. Na wyttumaczenie tego po-
gladu na przyszto$¢ doda¢ tu winienem, ze $miate to stowo
entuzyasty o krwi potudniowca, umieszczono nie w piSmie
Scisle naukowem, ale w piSmie beletrystycznem, przeznaczonem
dla publicznosci chciwej wrazen. Zapat atoli widocznie ostygt,
bo ani nasladowcow nie znalazt autor pomystu, ani sam o dal-
szych doswiadczeniach nie donidst Swiatu.

Prof. Rohm er z Nancy, ktéry wprowadzat do jamy
peritonealnej gatki zwierzece z dobrym wynikiem, przeszedt
nastepnie do praktycznego zastosowania wynikéw doswiadczen
i przemiescit oko krolicze do jamy oczodotowej u cztowieka,
po wyjeciu z powodu zapalenia teczoOwko-rzeskowego gakki
o$leptej, a spojowke ponad kroliczem okiem zeszyt. Atoli oko po
dwoch tygodniach zostato wyeliminowane. Sprawa zdawata sie
dla Rohm era przesadzong. Prof. Lagrange nie wiedzac
0 doswiadczeniu ujemnem Rohmera sam podjgt doswiad-
czenia nad tg sprawg, a wyniki tychze podat w roku 1901
w Annales d’oculistique, M ars (Heteroplastie orbitaire par la
greffe d’un oeil de lapin dans la capsule de Tenon) zaznacza-
jac tamze jakotez w la Clinigue ophthalmologigue 1901 (A propos
de I'heteroplastie etc.), ze wynik zaleznym jest jedynie od spo-
sobu wykonania operacyi. W kilka lat pozniej, bo w r. 1905
wystepuje Lagrange z nowym przyczynkiem i to w towa-
rzystwie francuskich okulistbw w Paryzu, gdzie miatem spo-
sobnos¢ widzie¢ przypadki przez Lagrangea przedstawione.

W dyskusyi nawigzanej do rozprawy i demonstracyi
przypadkow robiono zarzut z jednej strony, iz przemieszczone

gatki predzej czy pozniej ulegajg zupetnemu wessaniu, a zatem
T
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zamierzony i oczekiwany Skutek unicestwia sie. Ten zarzut
zrobit przedewszystkiem Rohm er, ktory mniemal, ze La-
grange zniewolonym bedzie rozsta¢ sie ze swemi iluzyami
i powrdci¢ do parafiny. Wobec zdan tak przeciwnych dwdch
powaznych reprezentantow tejze specyalnosci postanowitem
sam wyprobowa¢ metode.

Operacye te wykonatem dotychczas na oczach zrazu
wedle sposobu Lagrange’a a w nastepnych przypadkach mo-
dyfikujac ja tak, jak to poOzniej zaznacze.

Spos6b Lagrangea polega na tem, ze w czasie opera-
cyi wytuszczania gatki pojedyncze miesnie proste ujmuje sie
szwem jedwabnym lub katgutem, aby one nie zgubity sie
w glebi. Po wytuszczeniu gatki tamuje sie kompresami lodo-
wemi krwotok, wktada gatke krolika, stosownie wielka, ro-
gowka ku tylowi t. j. w strone nerwu wzrokowego, zeszywa
parami miesnie proste nad gatkg a potem nad temi szwami
spojowke. Ot6z wykonanie tego zabiegu jest do$¢ zmudne,
a niejednokrotnie nadzianie mie$nia na nitke utrudnione a nadto
pozniej nieraz nitka ginie. Niebawem wiec zmienitem to po-
stepowanie operujgc w sposob nastepujacy:

Poniewaz operacya nieco zmudna i bolesna, o ile tylko
mozna najlepiej chorego u$pi¢; gdy temu powazna staje na
zawadzie przeszkoda, zastrzykuje nowokaine i adrenaline naj-
pierw podspojéwkowo w kierunku czterech miesni prostych.
W kilka minut pdzniej zwyklym sposobem obcina sie spo-
jowke naokoto rogéwki i podcinam spojowke ku tylowi. Na-
dziewam miesien prosty wewnetrzny na haczyk, podnosze go,
przeprowadzam od nosa igte z katgutem przez torebke Te-
nona, przez przyczep migénia, a ujgwszy teraz po usunieciu
haczyka oba ramiona nitki, lewg reka odciggam miesien od
twardéwki i odcinam go tuz przy twardowce. Oddaje teraz te
dtugg nitke asystentowi a w ten sam sposéb postepuje z prze-
ciwnym prostym przeprowadzajgc atoli nitke w odwrotnym
kierunku t. j. najprzéd przez cieciwe i torebke Tenona a od-
tozywszy haczyk ujmuje petlg tej samej nitki miesien i odci-
nam od twardowki jak poprzednio. W ten sposob postepuje
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z miesniami prostymi, goérnym i dolnym, przyczem zawsze
uwaza¢ trzeba na to, by nitka katgutowa byta dos¢ diuga
i przez asystenta nalezycie obie chronione przy nastepnym
akcie t. j. w przecieciu od nosa nerwu wzrokowego i obu
miesni ukos$nych. Gdy to uskuteczniono, wyptukuje pozbawiong
gatki torebke Te non a zimnym fizyologicznym rozczynem ste-
rylizowanym soli, drugi asystent podaje mi gatke kroélicza
Scisle z przestrzeganiem warunkow aseptyki poprzednio wyjetg
i do chwili potrzebnej przechowywang w cieptym rozczynie
soli i wklada jg rogéwka ku tylowi do otwartej torebki T e-
nona, a sam S$ciggam nitke obejmujacg brzeg miesni prostych
wewnetrznego i zewnetrznego a zawiazujac je zblizam takowe
do siebie. Tosamo robie z druga parg miesni prostych. Naste-
pnie zaktadam szew kapciuszkowy ponad przemieszczong gatka
krélicza przez brzeg odcietej spojowki. Po dokonaniu operacyi
zaktadam natychmiast obuoczng opaske zwojowg. Po trzech
dniach zmieniam opaske, a po pieciu wyjmuje szew jedwabny
spojowkowy, poczem juz tylko monoculus bywa zaktadanym
przez kilka dni.

W przypadkach, gdzie operowano po znieczuleniu przez
wstrzykniecie nowokainy zaktadam opaske mokrg, a na nig
oktad Leiter a stosujgc zimno przez kilka godzin dla ogra-
niczenia zwykle silnej reakcyi, ktorej w innych przypadkach
nie widujemy wcale albo bardzo nieznaczng. Podnosze, ze gdy
Chibret, a za nim Rohmer, Terrier, Bradfort, gatke
obcg wprawiali w naturalnem potozeniu t. j. rogébwka ku przo-
dowi, niejednokrotnie nastepowato zropienie rogéwki, wypadnie-
cie ciatka szklistego a tern samem unicestwienie zabiegu ca-
fego. Lagrange nie ubiegajac sie wcale o osiggniecie zbyt
wygorowanych celéw, a mianowicie nie kuszac sie 0 przywro-
cenie czynnosci oka przemieszczonego uznat powdd niepowo-
dzenia w narazeniu rogéwki na zniszczenie wskutek niedosta-
tecznego odzywienia, szkoput ten omingt przez przemieszczenie
gatki w odwrotnym kierunku.

Ogolna liczba operacyi, wykonanych przewaznie przeze-
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mnie, czeSciowo przez asystentow, wynosi 35, a mianowicie:
u 16 mezczyzn, 6 kobiet i 13 dzieci.

Choroby, dla ktérych wykonano operacye byty: Staphy-
loma permagnum corneae (3), Phthisis bulbi (8), Tumor (6),
Iridocyklitis (2), Buphthalmus (3), Atrophia dolorosa (8), Hae-
mophthalmus internus et degeneratio bulbi (1), Uveitis purulenta (3),
Corpus alienum in bulbo (1).

Przebieg operacyi byt prawidtowy w 24 przypadkach,
w kilku przypadkach nitki przecieto, tak, ze trzeba byto po-
nownie odszuka¢ miesien i takowy zeszy¢, w jednym przy-
padku dla silnego krwotoku po przecieciu nitek zaszyto tylko
spojowke nad gatka, w 2 przypadkach wystapit silny exoph-
thalmus z powodu krwotoku.

Przebieg gojenia w 22 przypadkach byt zupeinie gladki
bez komplikacyi, w 11 przypadkach zanadto silny obrzek spo-
jowki, w 1 przypadku nastgpito zropienie gatki i w 1 poja-
wita sie recydywa narosli, ktora wymagata wypaproszenia
oczodotu wraz z przemieszczong gatka.

Narkoze ogélng zastosowano w 32 przypadkach, a w trzech
miejscowe znieczulenie.

Wielko$¢ gatki pozostata prawidtowg do chwili wypusz-
czenia chorego i poézniej w 29 przypadkach, zmniejszona 0 %
w 3 przypadkach, o 72 w 2 przypadkach, w innych przy-
padkach nie zarejestrowano nic. W jednym przy-
padku juz po niespetna 4 miesigcach zmniejszyta sie gatka na X5.

Ale w wyjgtkowych razach zmniejszenie gatki moze
w krotkim wzglednie czasie wysokich dojs¢ stopni. | tak nie-
dawno zglosit sie po proteze 17-letni chiopak, ktoremu 14. IV.
b. r. zrobit asystent dr B. wyluszczenie gatki 1 wprawienie
krdliczej z powodu ropnego zapalenia jagodéwki po urazie.
Przebieg operacyi, jakotez pooperacyjny miat by¢ dobry, a gdy
chory w 13 dni po operacyi opuszczat klinike gatka byta nie-
zmieniona, ruchoma. Dn. 17-go lipca, gdy zgtosit sie po pro-
teze juz zaledwo gatka krélicza jest wyczuwalna, zmniej-
szona do *B bolesna na dotyk silniejszy. | proteza dobrana
robi wrazenie protezy osadzonej po zwykiej enukleacyi, takze
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i sulc. orb.-palp. wiecej po stronie operowanej anizeli po dru-
giej sie znaczy.

Operacye dowiodty:

1) ze gatka cata doskonale zrasta sie z miesniami i jest
poruszalna w réwnym stopniu co i druga,

2) ze zagojenie nastepuje wzglednie szybko przy nalezy-
tem zachowaniu sie operowanego,

3) ze zwigzek z tkanka pierwotng gatki przemieszczonej
jest tak Scisty, ze tam, gdzie po wytuszczeniu gatki dla narosli
nastapit nawrdt, naro$l przerasta gatke przemieszczong tak
samo jak wiasng tkanke chorego,

4) ze nawet w Scisle przeprowadzonych operacyach gatka
z czasem maleje i to mniej wiecej do ¥2 a nawet do % czesci
pierwotnej,

5) ze im starszym jest osobnik, na ktérym operacye wy-
konano, tem silniejszym jest ten zanik a moze nawet dojs¢
do tego stopnia, iz gatke przemieszczong po diuzszym czasie
zaledwo sie wyczuwa,

6) ze gatka przemieszczona nawet kurczgc sie nie daje
powodu do sympatycznego zapalenia drugiego oka, przynaj-
mniej wedle dotychczasowych spostrzezen.

Zachodzi pytanie, kiedy na przemieszczonej gatce osadzi¢
proteze? Tu winienem zaznaczy¢, iz nie powinno to nastgpi¢
wczesniej, dopdki wszelka reakcya pooperacyjna nie ustgpi,
a zazwyczaj bedzie to po uptywie czterech tygodni, jezeli
operacya wykonang byta w narkozie, pozniej za$, jezeli zro-
biong byta ze zastowaniem znieczulenia przez nabieg Schlei-
chowski.

Jakie, zapytamy, wynikaja korzysci z postepowania co
dopiero opisanego? Wszakze ruchliwos¢ gatki, o ktérg nam
chodzi, osiggamy rowniez osadzajgc proteze na zmniejszonej
gatce. Prawda, ale tutaj nie jest wykluczonem draznienie dru-
giego oka na drodze sympatycznej. Gatke przemieszczong tak



212

doskonale miesnie odpreparowane od chorej gatki obejmuja,
iz tamta zupetnie z prawidtowa réwne wykonuje ruchy, ktore
udzielajg sie osadzonej na niej protezie. Najgtéwniejszg jednak
korzyscig tego postepowania jest unikniecie tak szpecacego
i fatwo sprawe zdradzajgcego zapadniecia sie w oczoddt gor-
nej powieki i wzmozenie rowka powiekowo-oczodotowego.

Dr Coulomb w znakomitem dzietku po$wieconem wy-
tacznie protezie pod tytutem: L'oeil artificiel Paris J. B. Bail-
I¢re et fils pisze:

»Nous concluerons en disant que, en nous plagant au
seul point de vue de ZToculariste et des rcsultats esthotigues
que nous recherchons, nos preférances se portent nettement
vers les cas ou nous avons a placer un oeil arteficiel sur un
glébe qui en ddhors de Taspect plus ou moins deplacant qu’il
prosente a gard¢ intacte toute samobilit¢ et offre par son volume,
le soutien idfeal a la coque d¢mail. p. 91«.

Oczywiscie, ze ze stanowiska okularysty t. j. technika
starajgcego sie o wzgledy czysto estetyczne, zapatrywanie to
najzupetniej jest racyonalnem, ale okulista -lekarz uwzgledni¢
winien jeszcze inny moment, ogladajac sie na przysztos¢ swego
klienta. Jemu chodzi¢ powinno i o to, czy rekoczyn obrany
dla osiggniecia dobrej protezy nie jest potaczony z niebezpie-
czenstwem zapalenia sympatycznego dla drugiego oka.

Ot6z na podstawie naszej statystyki niebezpieczeAstwa
takiego nie byto lubo nie $mielibysmy pod tym wzgledem
ostatniego wyda¢ wyroku wobec niedostatecznego jeszcze ma-
teryatu.

Ale sg jeszcze inne korzysSci, ktdre przez przemieszczenie
gatki zwierzecej osiggamy, a mianowicie:

U dzieci matych, ktérym nie zawsze mozna proteze ema-
liowg zaaplikowaé¢, przemieszczona gatka na diuzszy czas za-
stgpi sztuczne oko pod wzgledem utrzymania powiek w nale-
zytem polozeniu, a czeSciowo takze pod wzgledem kosme-
tycznym.

Dalej chory, wedle mego doswiadczenia, daleko predzej
godzi sie na wyjecie gatki sympatyg grozacej, gdy mu sie
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powie, ze w miejscu jej dostanie inng wzglednie lepiej wygla-
dajacg gatke.

Tak wiec konczac moje wywody $miem zabieg ten,
aczkolwiek zmudny, do nasladowania poleci¢, a mianowicie
w przypadkach:

1) gdzie chodzi o wzgledy kosmetyczne,

2) gdzie chodzi nam o naktonienie chorego do wyjecia gaiki,

3) gdzie nie predko, jak u matych dzieci, proteze osa-
dzi¢ bedziemy mogli.

Natomiast unikamy przemieszczenia gatki zwierzecej
w przypadkach wytuszczenia gatki z powodu narosli, jezeli
wyrastajgca po za gatke narosl daje powdd do obawy nawrotu.

Dopisek. z drukiem niniejszego artykutu wstrzymatem
sie umyslnie, aby obserwujac po diuzszej przerwie przypadki
operowane modz sobie wyrobi¢ zdanie o wartosci zabiegu ope-
racyjnego na dalszg mete. Otéz pod tym wzgledem zaznaczyé
winienem, ze gatki przemieszczone ulegajg z czasem tak zna-
cznemu zanikowi, ze czesto zaledwo $lad gatki pozostaje
zwiaszcza u osob starszych, gdy u miodszych i po dwu latach
pozostaje kikut niebolesny, dobrze ruchomy, na ktérym gatka
wybornie porusza sie a proteza doskonale zamaskowana.

Wobec tego ograniczytem w ostatnich czasach transplan-
lacye gatek i uwazatbym jg za wskazanag gtdwnie u dzieci,
a dalej ze wzgledow praktycznych dla naktonienia upartego
chorego do koniecznej enukleacyi.

Rysunki zatgczone przedstawiajg oczodoty z przemiesz-
czonemi gatkami fig. 1, 3 i 6, jako tez takowe po pokryciu
tychze protezg fig. 2 i 5, dalej uwydatnia rysunek fig. 4, jak
w takich przypadkach sulcus orbito-palpebralis przybiera wgte-
bienie prawidtowe rownajace sie takiemuz drugiego oka i to
po wiozeniu protezy, a bez protezy rysunek fig. 7. Tu oczy-
wiscie wida¢ lekkie zapadniecie lewej gornej powieki, ale da-
leko stabsze anizeli w przypadkach, gdzie wyjetej gatki nie
zastapiono zwierzeca.
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Il. STRESZCZENIA.

Przeglad czasopism.

Archiv fur Augenheilklinde. T. LIX. Z. 2. (Referent Dr Bat-
taban).

Badania nad widzeniem i nad oddziatywaniem Zre-
nicy u dziennych i w nocnych ptakéw. (Untersuchungen iiber
das Sehen und die Pupillenreaction von Tag- und Nachtvogeln).
C Hess.

W facznosci z opisanemi juz dawniej, w tem samem piSmie,
badaniami nad wzrokiem u gotebi i u kur, autor pogtebit swe spo-
strzezenia przez badanie 6cz u drapieznych ptakéw dziennych i noc-
nych. | tak spostrzegat Hess u sokofa, ze przy karmie postuguje
sie on tylko zmystem twarzowym. Jezeli pozawiesza sie na ciemnej
ptaszczyznie kawatki miesa, to ptak ich nie rusza, a dopiero wowczas
je chwyta, gdy ptaszczyzne te sie oswieci. Drobnowidowo dajg sie
spostrzega¢ na siatkowce sokota zoke i czerwone kule, podobnie
jak u kury, aczkolwiek mniej liczne. Obok stupkéw znajduje sie
wiele precikbw. Jezeli rzuci sie na jaka$ ptaszczyzne widmo
Swietlne i przesuwa sie po niem kawatkiem miesa, to zwierze
chwyta za mieso, gdy ono sie znajduje na barwie czerwonej, z6iej
i zielonej. Na barwie fiotkowej pozostawia migso nietkniete. Przy
badaniach co do adaptacyi $wiellnej wynika, ze zwierzeta adapto-
wane w jasnosci, widzg przy zmniejszaniu sie o$wietlenia gorzej,
anizeli czlowiek, a adaptacya zwieksza sie powolniej.

Dalej przeprowadzat aulor badania nad nocnymi ptakami,
przyczem pokazato sig¢, ze omawiany u nich czesto S$wiattowstret
nie istnieje, a zrenice ich zwiekszajg sie przy oddziatywaniu z 3
na 9 mm. Przy badaniu drobnowidowem pokazato sig, ze na siat-
kowce sowy znajduje sie mniejsza ilos¢ zotych kul, jak u sokota.
Oprocz tego wida¢ tam dos¢ liczne kule brunatne, mniej za$ liczne
zielone. Précz tego bardzo liczne czopki, dochodzace do miliona.
Badanie z sowami zapomocg widma pouczyty, ze adaptowane w jas-
nosci sowy widza czesci widma, o krotkich falach dalej, jak
ptaki dzienne, adaptowane za$ w ciemnosci sowy chwytajg pewniej
w okolicy niebieskiego i fiotkowego. Nastepnie przeprowadzat autor
badania nad zwierzetami adaptowanemi w ciemnosci, i przekonat
sie, ze u ptakéw dziennych odczyn jest najsilniejszym przy barwie
z06Mtej, natomiast przy barwie biekitnej i zielonej jest on stabszym.
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O widknach pierwotnych w cylindrach osiowych ner-
wu wzrokowego i o0 wartosci zylakowatych cylindrow osio-
wych. (Uber Primitivfibrillen in den Axencylindern des Nervus
opticus und uber die Werthung varicoser Achsencylinder). Dr
Bartels.

Po opisie sposobu w jaki sie te wiokna otrzymac i barwic¢
dadzg przychodzi autor do nastepujacych wynikow:

1. Kazdemu czopkowi z6tej plamki odpowiada wieksza ilos¢
widkien, ktére stuza do jego draznienia.

2. Kazde wiokno stuzy jako przewodnik dla wiekszej ilosci
czopkéw i precikdw, znajdujacych sie na obwodzie siatkdwki.

Patologicznie moga sie na cylindrach osiowych znajdywac
zgrubienia, jezeli one nie przekraczajg grubosci widkna nerwowego.

Na prawidtlowym nerwie moga powsta¢ zgrubienia zylako-
wate sztucznie przy utrwaleniu preparatu. Powstajg one przez zmar-
szczenie i odpowiadajg wiecej stanowi prawidtowemu, anizeli cienkie
miejsca, tamze spostrzegane.

Przypadek xeroderma pigmentosum powiktany z cier-
pieniem ocz. (Ein Fali von Keroderma pigmentosum mit Augen-
leiden). Dr Cuperus.

U bardzo wattej dziewczynki pojawita sie w 4-m roku zycia
choroba skéry, przyczem wystgpity na niej brunatne plamy, ktére
coraz bardziej grubiaty. Nastepnie skdra zciefczata i powstaty bro-
dawki. W rodzinie nie spostrzegano podobnej choroby, a takze
brak bylo u dziecka piegbw. Na catej skorze, ktéra byta zanikig
i tuszczyta sie, znajdywaty sie barwikowe plamki, podobne do pie-
gow i teleangiektazye. Wolng od tych zmian byta tylko skéra na
podeszwach i na dtoniach. Na prawej twarzy znajdywat sie rozpa-
dty i krwawigcy nowotwor, ktory zajmywal przestrzen od granicy
wlosow az do kacika ust i od nosa do ucha. Przerzutéw nie byto.
Kita i skrofuloza byly wykluczone. Gorna powieka byta pokrytg
rakowatemi wybujatosciami, powiktanemi z xeroderma pigmentosum.

Badanie drobnowidowe uwidocznito raka z bardzo duzemi
i bardzo matemi komorkami, wiele ognisk nekrotycznych i niepra-
widlowg koryokineze. W zétawo-zabarwionej tkance byly komorki
barwikowe bardzo nieliczne.

O glejowatem zwyrodnieniu szlaku nerwu wzroko-
wego. (Uber gliomatose Entartung der Opticusbahn). Dr Fischer.

Dotychczas opisywano w nerwie ocznym wiokniaki, S$luzo-
wiokniaki i $luzo-miesaki. Chcac zrobi¢ rozpoznanie glejaku nalezy
sie w tym celu postugiwa¢ specyalnym sposobem barwienia.
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Autor miat sposobno$¢ bada¢ pozagatkowy guz, przyczem
postugujac sie metoda G oltriego wykazat znaczne bujanie tkanki
glejowatej, ktéra znajdywata sie jednak w stanie nieprawidtowego
rozwoju. W czesci $rodczaszkowej byly przegrody utrzymane, ktore
stawiaty zapore nadmiernemu bujaniu komorek. Bujanie tkanki
glejowatej ograniczato sie po wiekszej czesci na podtoze, na kto-
rem nowotwor powstal, pochwy nerwowe nie byty jednak catkiem
wolne od nowotworu. W4okna nerwu wzrokowego zmarnialy cat-
kowicie. Wida¢ wiec z badania, ze w glejakaeh moze wybujata
komorka pozosta¢ w stadyum catkiem obojetnem, wybujatosci za$
glejowale moga spowodowac nacieki w pochwach nerwu wzrokowego.

~ Nowy przypadek wrodzonego nitkowatego zrostu po-
wiek. (Ein neuer Fali von Ankyloblepharon filiforme adnatum).
W intersteiner.

U urodzonej w 7-m miesigcu dziewczynki znalazt autor po-
dobne zmiany, jakie to niedawno Reis opisywat. Pomiedzy nale-
zycie rozwinietymi rzesami znajdywata sie nitka, zezwalajgca otwo-
rzy¢ szpare powiekowg tylko na 2 mm. Badanie tej nitki wraz
z ograniczajacemi jg powiekami wykazato zrogowaciaty przybtonek
i tkanke faczng unaczyniona. Autor jest zdania, ze zmiana ta jest
wyrazem zapalenia brzegu powiekowego powstatego przez drapanie
w zyciu $roédptodowem.

Badania nad powstaniem i rozwojem jaglicy. (UnLer-
suchungen iiber die Entstehung und Entwickelung des Trachoms).
Greff, Frosch i Clausen.

Czes¢ 1l. Szczepienia i dalsze doswiadczenia na jagtami.

U 42-letniego mezczyzny zaszczepit autor spojowke wydzie-
linami jaglicy, wzietemi ze spojowek 13-letniego chiopaka. Jaglica
sie nie przyjela, moze by¢ ze dla braku sktonnosci.

U 22-letniego mezczyzny szczepiono spojowke licznemi  za-
barwionemi jagtami, przyczem wynik byt dodatnim po 3 dniach.

Po uptywie 15—20 dni wystapit obrzek i przerost spojowek,
po miesigcu jagtly.

Szczepienia u zwierzat.

1. Kroliki i swinki morskie sg catkowicie odporne, przyczem
nie pojawia sie nawet niezyt spojowek.

2. To samo u psow.

3. U malp nizszego rzedu pojawia sie niezyt, ale nigdy nie
powstaje jaglica.

4. U malp zblizonych do ludzi (antropoidowych) powstaje
schorzenie podobne, ale nie bedace jaglica.
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U pawiana dat sie uzyska¢ dodatni wynik, przyczem jednak
brak byt typowych szarych jagiet.

Halberstadter i Provazek osiegli przy swoich do-
Swiadczeniach takie objawy, ktore sg tylko zblizone do objawow
u cztowieka, a sadza oni, ze podobnie jak przy kile jest wrazli-
wos¢ u zwierzat mniejsza.

_ Archives (TOpllthalmologie. R. 1908. Nr 3. (Referent K. w.
M ajewski).

Zatkanie tetnicy Srodkowej siatkowki, migsienie uci-
skowe, wyleczenie. (Obstruction de lartere centrale de la retine
massage-pression, guerison). Van Duyse.

Embolia tetnicy Srodkowej siatkowki w tem znaczeniu, w ja-
kiem pojmowat Graefe, nie zostala jeszcze anatomicznie dowie-
dziong. W ostatnich czasach coraz wiecej zwolennikdéw zyskuje za-
patrywanie, ze nawet w przypadkach zupetnie nagle wystepujacej
$lepoty zachodzi nie zator, lecz zakrzep (thrombosis). Swiatto na-
czynia zweza sie stopniowo, co powoduje chwilowe, przemijajgce
zamglenia wzroku (obnubilacye), az wreszcie przychodzi chwila
ostatecznego i zupetnego zamkniecia tetnicy, co pocigga za sobg
natychmiastowg utrate wzroku. Zdarzajg sie jednak przypadki,
ktére na podstawie przebiegu klinicznego trudno uwaza¢ za co$
innego, jak za embolie. Do takich nalezy spostrzezenie opisane
przez autora. Zostat on wezwany do 72-letniej staruszki w godzine po
nagtem wystgpieniu S$lepoty na oku lewem. Stwierdzit nierucho-
mos$¢ Zienicy miernie rozszerzonej, brak poczucia Swiatla, tetnice
siatkowkowe nitkowate, puste, zyly rowniez zwezone. Zyta skro-
niowa gorna wypetniona stupkami krwi naprzemian wodojasnej
i ciemno-czerwonej, poruszajagcymi sie zwolna za kazdym skurczem
serca. Autor przystapit natychmiast do wykonania energicznego
miesienia gatki, potaczonego z dos¢ silnym uciskiem (massage-pres-
sion). Bezposrednio po tym zabiegu wzrok powraca, chora zrazu
widzi niewyraznie, dostrzega palce, ale ich nie moze policzyé. Ba-
danie wziernikiem wykazuje, ze tetnice i zyty odzyskaty prawidtowg
szeroko$¢, nadto w Swietle tetnicy nosowej gornej, w obrebie tar-
czy wida¢ wyraznie czop ciemno-czerwonej barwy. Nazajutrz wzrok
znacznie sie poprawit, a 3-go dnia oko odzyskato bystros¢ prawi-
dtowg i prawidtowe pole widzenia. Jak sie w dalszym przebiegu
zachowywat czop wyzej wymieniony, autor nie wspomina. Rozbiera
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natomiast szczegotowo przypadek pod wzgledem patogenetycznym,
zwhaszcza za$ kiadzie nacisk na zapatrywanie Schnabla, ze
w razie nawet czeSciowej embolii lub trombozy skurcz $cian na-
czyniowych wywotany podraznieniem zajmuje nieraz wszystkie roz-
gatezienia tetnicy siatkowkowej i moze spowodowaé zupeing Slepote,
ktéra jednak moze by¢ przemijajacg, o ile zatamowanie krazenia
nie przeciagnie sie zbyt dlugo i nie doprowadzi do obumarcia wra-
zliwych sktadnikoéw siatkdwki. W swoim przypadku autor sktonny
jest przypusci¢ prawdziwg embolie, mimo, ze w sercu zadnych
zmian nie mozna byto wykaza¢, ale z wihasciwg sobie przedmioto-
woscig rozwaza tak w tym, jak wogole w podobnych przypadkach
mozliwo$¢ zakrzepu czyto z powodu sklerozy, czy z powodu en-
darteriitis, mozliwos¢ skurczu naczyniowego, wywotanego czesciowym
zatorem lub zakrzepem, a wreszcie nie wyklucza takze wspotczes-
nego wytworzenia sie tych réznych zboczen w jednym i tymsamym
przypadku.

Warunki skutecznosci iridosklerektomii (operacyi La-
grange’a). (Les conditions d'efficacite de ZIiridosclerectomie (ope-
ration de F. Lagrange/ Rochon-Duvigneaud.

Autor w zasadzie jest zwolennikiem operacyi Lagrange’a,
twierdzi jednak, ze twdrca jej sam sie przyczyni do jej zdyskre-
dytowania, jesli miedzy sposobami jej wykonania dopusci takze
wycinanie powierzchownego rabka twardéwki bez wytworzenia
okienka podspojowkowego, obejmujacego catg jej dtugosé. Autor
zwraca uwage na zupeitng bezskutecznos¢ sklerotomii Weckerow-
skiej, ktéra dowodzi, ze zamknieta blizna twardéwkowa nie moze
sta¢ sie blizng przesaczajacg. W przypadkach, gdzie sama iryde-
ktomia nie wystarcza, tembardziej wystarczy¢ nie moze sama skle-
rotomia, operacya stanowigca pierwszy tylko akt irydektomii.
Taksamo wystarczy¢ nie moze w przypadkach jaskry przewlekiej
i t zw. prostej operacya Lagrange'a, jeSli sie przy niej nie
wytnie kawatka twarddwki w catej grubosci. W takim bowiem
razie dziata ona tylko jako zwyczajna irydektomia. Twierdzenie to
popiera autor spostrzezeniami z wiasnej praktyki. Tylko w tych
przypadkach jaskry przewlektej lub prostej uzyskiwat trwatg po-
prawe, w ktdérej udato mu sie utworzy¢ przetoczke podspojowkowg
czy to z ptaskiem, czy z pecherzykowatem zabliznieniem. Tak wiec
jesli operacya Lagrange’a ma zdoby¢ sobie prawo obywatelstwa
w chirurgii ocznej, to musi polega¢ na stworzeniu prawdziwej
blizny przesaczajacej. Z trzech rodzajow blizn, jakie w swej pracy
Lagrange wymienia tylko drugi i trzeci rodzaj do tego sie na-
daje. Pierwszy z nich nalezy, zdaniem autora, stanowczo odrzucic.
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Sparzenia przez ciata zrgce, kwasy i zasady. Ope-
racya zrostu powiek z ptatem skoérnym uszyputowanym.
(Bruinres par les eaustiques. acides et bases. Operation du sym-
blepharon total par lambeau cutane a pedicule). G. Sous.

W 2 przypadkach sparzenia oka, w jednym wapnem niega-
szonem, w drugim stezonym kwasem solnym przyszto do rozlegtego
zrostu powieki gornej z gatka. Autor zastosowat w obu przypad-
kach plastyke, polegajagcg na wszyciu w miejsce zniszczonej Spo-
jowki phatu skoérnego wzietego z powieki dolnej, wzglednie ze skroni
celem wytworzenia zatamka. Plat jest uszyputowany, szypute prze-
cina sie dopiero po kilkunastu dniach, gdy zrost jest juz zupetny
i zapewniony. Skoéra cienka, prawie nieposiadajgca wcale wioskow
(lanugo) zastepuje bardzo dobrze spojowke, nie drazni i pozwala
na swobodne ruchy. Nawigzujgc do pierwszego przypadku sparzenia
wapnem wypowiada autor nastepujace uwagi:

1) Istnieje pewien Sredni stopien sparzenia oka wapnem, gdzie
rogéwka kilkakrotnie sie »tuszczy< t. j. zrzuca jedne warstwe przy-
btonkowa zniszczong po drugiej, pozbywajac sie w ten sposob
stopniowo soli wapniowych.

2) Nawet w najtagodniejszych wypadkach sparzenia wapnem
trzeba by¢ w rokowaniu bardzo ostroznym z powodu czestych
a niespodziewanych pogorszen, jakie w przebiegu wystepuja.

Nr 4. Zatlamki zastawkowe przewodzikow tzowycli
i przewodu nosotzowego ze stanowiska anatomii i (izyologii.
(Les replis valvulaires des canalicules et du conduit lacrymo-nasal,
au point de vue anatomiijue et physiologique). Au bar et.

Jak wiadomo opisano caly szereg t. zw. zastawek w prze-
wodzie nosotzowym: tuz koto punktow #zowych w kanalikach jest
zastawka Bochdaleka, u wejscia kanalikow do worka tzowego
zastawka Huschkego, u dolnego konca worka tzowego zastawka
Berauda (Krause'go). W potowie dlugosci przewodu +zowego
zastawka Taillefera, a u dolnego ujscia przewodu zastawka
Ha ssnera. Scisle biorac z wyjatkiem tej ostatniej wszystkie inne
nie zastugujg na nazwe zastawek. Sg to tylko zmarszczenia, za-
famki btony S$luzowej nie mogace w zadnym razie zamkna¢ Swiatta
przewodu. Tylko zastawka noszaca imie Hassnera, ktorg jednak
po raz pierwszy opisat Bianchini, jakkolwiek okazuje u poszcze-
go6lnych oséb znaczne réznice indywidualne, to jednak w wiekszosci
przypadkow stanowi rodzaj wentyla, nie pozwalajagcego powietrzu
lub wydzielinie wciska¢ sie od strony jamy nosa do przewodu
nosotzowego. We wielu jednak przypadkach mozna mowi¢ o nie-
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domykalnosci tej zastawki. Badania w tym kierunku przeprowadzit
Bert, wstrzykujac od strony nosa pod pewnem cisnieniem plyny
zabarwione. Autor powtorzyt te badania postugujac sie kaniulami
szklanemi, potgczonemi z balonem kauczukowym i z manometrem
rteaiowym. Zapomocg takiego urzadzenia starat sie na preparatach
ze Swiezych zwiok wttaczaC powietrze ze strony jamy nosa do
przewodu nosotzowego. Badania takie wykazujag we wielu razach
niedomykalnos¢ zastawki Hassn era. Za istnieniem takiej wady
przemawiajg dawno juz znane spostrzezenia, ze dym tytoniowy
przy zaci$nieciu nozdrzy i ust dostaje sie przy odpowiedniem parciu
przez przewod tzowy do worka spojowkowego. Taksamo wedruje
czestokro¢ tabaka z jamy nosa do oczu.

Wydobywanie odpryskéw zelaza z oka zapomoca ol-
brzymiego elektromagnesu Haaba. (L’extraction des eclats de
fer de Toeil a Taide de IT6lectro-aimant geant de Haab). Baslini.

Na podstawie doswiadczenia zdobytego w 10 operowanych
przypadkach wnioskuje autor:

1) Elektromagnes Haaba jest najlepszym S$rodkiem rozpo-
znawczym dla wykrycia ciat obcych zelaznych w oku.

2) Dla wydobycia ciata obcego nalezy czestokro¢ zetknac
biegun elektromagnesu z rang przez cialo oku zadana.

3) Odprysk wychodzi zazwyczaj przez te rane. Niekiedy po-
trzeba wykona¢ operacye przedwstepng, jak: rozszerzenie rany lub
irydektomia.

4) Sideroskop nie zawsze odpowiada swemu celowi. Czesto-
kro¢ nie mozna nim wykry¢ obecnosci zelaza w oku.

5) Rokowanie co do przysztosci oka musi byé ostrozne na-
wet w przypadkach, gdzie sie udato ciato obce wydobyc.

Zwichniecie urazowe gruczotu tzowego. (Hernie trauma-
tiqgue de la glande lacrymale). Constentin.

Gruczot tzowy ulega pod dziataniem urazu zwichnieciu, przy-
czem dostaje sie albo pod skére, albo przez rane skdrng na zewnatrz
wypada. O wiele rzadziej do wypadniecia gruczotu izowego daje
powod rana w spojowce. Taki wypadek spostrzegat autor u 14-mie-
siecznej dziewczynki, ktora upadia na hak wbity w Sciane. Za-
krzywiony koniec tego haka wsunat sie pod gorng powieke, nie
uszkodziwszy gatki ocznej i zranit gteboko spojowke w zatamku
goérnym. Przez rane te wypadt gruczot tzowy. Z niematym trudem
zdotat autor gruczot wprowadzi¢ z powrotem na wihasciwe miejsce
i zaszyC spojowke czterema szwami katgutowemi. Wynik operacyi
byt zupetnie pomysiny. Obrzek ustgpit, powieka gérna dobrze sie
podnosi, oko nie fzawi.
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Nr 5. Wyniki kliniczne antepozycyi. (Resultats clinigues
de l'avancement musculaire). Landolt.

Autor jest, jak wiadomo, stanowczym przeciwnikiem teno-
tomii i juz od szeregu lat prowadzi kampanie przeciwko tej ope-
racyi. Obecny artykul posSwiecony jest rowniez tej sprawie.
Na podstawie calego szeregu przypadkdw zeza towarzyszacego,
wzglednie porazennego wykazuje L. wyzszo$¢ antepozycyi nad te-
notomig, przytem powtarza znane juz z poprzednich prac argu-
menty. Dodaje do nich nowe zarzuty skierowane przeciw tenotomii,
mianowicie twierdzenie jej obroncéw, jakoby przeciecie i ostabienie
miesnia »zezujgcego* (Schielmuskel) mogto w jakiejkolwiek mierze
przyczyni¢ sie do wzmocnienia dziatania jego antagonisty. Potepia
dalej jak najostrzej wykonywanie tenotomii w przypadkach zasta-
rzatych niedowtadéw i porazen miesni ocznych, stan bowiem, jaki
stwarzamy tenotomig nie rdzni sie zewnetrznie wcale od niedowtadu
miesnia. Tak wiec np. operowany z powodu porazenia miesnia
prostego zewnetrznego otrzymuje po operacyi niedowtad miesnia
prostego wewnetrznego, do jednego niedowtadu dodajemy zatem
drugi. Jedynie uzasadnionym zabiegiem przy niedowtadzie lub po-
razeniu miesnia, gdy inne bezkrwawe sposoby leczenia zostaty bez-
skutecznie wyczerpane, jest wzmocnienie ostabionego miesnia, a za-
tem jego antepozycya. Nie trzeba sie przytem obawia¢ nadmiernego
wyniku t. j. zeza przeciwnego w razie gdyby wbrew przewidywa-
niom pierwotne porazenie ustgpito lub sie zmniejszyto. Miesien
bowiem przeszczepiony ku przodowi posiadatby tylko wtedy pewien
dodatkowy zapas sity, z ktorej operowane oko korzysta¢ bedzie
tylko o tyle, o ile tego wymaga pojedyncze widzenie obuoczne.
Inaczej moéwigc z nadmiarem sity miesniowej oko w kazdym wy-
padku sobie poradzi; szkodliwym moze by¢ tylko niedostatek sity
spowodowany ubytkiem jej z winy tenotomii. Autor opisuje szereg
przypadkéw, w ktérych antepozycya jednostronna, wzglednie obu-
stronna wystarczyla bez tenotomii do trwalego usuniecia zezdéw
roznego rodzaju i stopnia.

Postacie kliniczne zmian kilakowych teczowki. (Formes
clinigues de la syphilis gommeuse de Iiris). Roli et.

Autor rozroznia 3 postacie kliniczne kilakowych zmian te-
czéwki : 1) Iritis gummosa circumscripta, 2) Pseudohypopyon
gummosum, 3) Infiltratio gummosa diffusa.

Pierwsza postaC jest najbardziej znana. Niektdrzy autorowie
zaliczaja ja do zmian kitowych drugorzednych, uwazajac guziczek
na teczébwce nie za kilak, lecz za papule. Autor jednak twierdzi
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stanowczo, ze zmiana ta mimo, iz wystepuje we wczesnych okre-
sach kily, jest zmiang trzeciorzedng, dajacg sie z tatwoscig wyle-
czy¢ zapomocg energicznie stosowanych Srodkéw swoistych: wecie-
rania i jod. Druga posta¢ klinicznie nie rézni sie prawie wcale od
zwyczajnego hypopyon, tylko wywiady, brak wrzodu na rogowce,
wreszcie réwnoczesne zmiany kitowe w innych okolicach ciata
moga nas naprowadzi¢ na wiasciwe tto cierpienia. Energicznelecze-
nie swoiste i tutaj Swieci tryumfy. Iritis gummosa diffusa zdarza sie
w przypadkach kity wyjatkowo ztosliwej, gdzie ustroj zatruty i osta-
biony rteci ani jodu nie znosi wzglednie nie odnosi z ich zastoso-
wania zadnej korzysci.

Wypadek taki miat autor w swej praktyce. U miodego czio-
wieka w 14 miesiecy po zarazeniu powstat kilak na teczéwce,
ktory jednak mimo leczenia zaczat sie powiekszac i rozpadaé, zaj-
mujac twardéwke, rogéwke, naczynidéwke, i rozpadajac sie szybko.
W krdtkim czasie gatka oczna byta' zniszczona i musiata byé wy-
jeta. Niedtugo wystapity takiesame zmiany na oku drugiem i nie
doprowadzity do zniszczenia oka tylko dla tego, ze chory tymcza-
sem umart wskutek rozpadowych zmian kitowych w ptucach, wa-
trobie i nerkach.

Mumps, zapalenie nerwéw wzrokowych i zapalenie
opon moézgowych. (Oreillons, nevrite optigue, meningite simple).
Van Duyse

Autor opisuje przypadek mumpsa u 8-letniej dziewczynki.
We dwa miesigce po ustaniu gorgczki wystgpita Slepota. Chora
rozrozniata zaledwie silniejsze Swiatto. Badanie wykazato obustronne
zapalenie nerwéw wzrokowych potem przytagczyly sie objawy ze
strony opon mozgowych: boéle glowy, wymioty, niedowtady. Wysta-
pienie tych objawow przypisuje autor dziataniu toksyn, zarazka
wywotujacego parotitis epidemica.

Izotoniczny rozczyn soli do przeptukiwan i kapieli
ocznych. (Solution chloruree isolonigue aux larmes pour lavages
et bains de ZToeil). Cantonnet.

Rozczyn soli 14°/,, jest izotonicznym z wydzieling tez. Autor
przeprowadzit caty szereg badan aby wyposrodkowac stezenie izo-
toniczne rozczynu soli wzgledem fez. Postepujac czescig empirycznie
(proby na oczach ludzkich, a wiec in vivo), czeScig metodg po-
Srednia Hamburgera, a czeécia metodg bezposrednig, badajac
zachowanie sie Swiezo zdjetych przybtonkéw rogéwki w réznych
rozczynach solnych, a wiec iw vitro. Badania te doprowadzity go
wiasnie do wniosku, ze wiasnie rozczyn 14°/0 jest ze wszystkich
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najbardziej obojetnym i powinien by¢ w stanie wyjatowionym, uzy-
wanym do kapieli ocznych do wyptukiwania przedniej komory po
operacyi zaémy, do optukiwania oka po operacyacb, do hydrodia-
skopu Lohnsteina etc. Na koncu zapowiada autor, ze wkrotce
ogtosi wyniki swych badan nad izotonicznemi wynikami réznych
Srodkow, jakich sie uzywa w postaci réznych kropli ocznych (collyria).

Gruzlica rogowki. (Tuberculose de la cornee). Villemon-
de de la Clergerie

O ile gruzlica oka wogdle przydarza sie dos¢ czesto, to
jednak do rzadszych nalezg przypadki, w ktoérych sprawa gruzlicza
ogranicza sie do samej tylko rogoéwki Podobny przypadek spo-
strzegat autor u 14-letniej dziewczyny, u ktérej na jednem oku
pojawito sie typowe ognisko gruzlicze z brzegu rogowki i mimo
starannego leczenia miejscowego i o0g6lnego zniszczyto stopniowo
catg rogowke tak, ze o owalcowaniu wzroku nie mozna juz byto
mysle¢. Aby wiec usuna¢ ognisko niebezpieczne dla ustroju (wol-
nego zreszta od zmian gruzliczych) dokonat autor enukleacyi. Na
koncu artykutu podaje wyniki badania mikroskopowego.

Powiktania rogéwkowe przy odrze. (Des complications
corneennes de la rougeole). Cosmettatos.

Osutka odrowa zajmuje niekiedy takze irogowke. Trantas
opisat zaémienia punkcikowate na rogéwce, utozone zazwyczaj pier-
Scieniowato, a wystepujace réwnoczesnie z wysypkg na skorze.
Zmiany te sg przemijajace i zazwyczaj nie trwajg diuzej jak osutka
skérna. W niektdrych razach sprawa przybiera jednak obrét po-
wazniejszy, powstajg nacieki i owrzodzenia czasem z przebiciem
rogéwki i wypadnieciem teczoéwki. Autor przytacza 5 takich spo-
strzezen. Wedtug Hertla powikfania rogéwkowe w przebiegu odry
majg byC nastepstwem przeniesienia zarazkéw za posrednictwem
palcow ze skory na oko. Autor skiania sie jednak do zapatrywa-
nia, ze przechodzg one do skutku na drodze krwiobiegu, ze wiec
sq zmianami przyrody przerzutowe;.

Die Ophthalmologische Klinik. R. 1908. Nr. 9. (Referent K. W.
M ajewski).

Przypadek drucika miedzianego w oku. (Ein Fali von
Kupferdraht im Auge). E. W eiss.

Dziecko bawito sie strung z cytry opleciong miedzianym dru-
cikiem, przyczem doznato zranienia w oko. Autor stwierdzit napozor
0*
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powierzchowng ranke rogéwki, a w przedniej komorze obecnos¢
btyszczacego drucika miedzianego opartego jednym koricem o tylng
Sciane rogowki, a drugim tkwigcego w teczéwce. Niezapuszczajac
atropiny, ani pilokarpiny, aby przez zmiane potozenia teczowki
nie spowodowac przemieszczenia drucika. rozszerzyt ranke ro-
gowkowg i szczypczykami ciato obce wydobyt Po druciku po-
zostat w komorze tylko wysiek ropny, ktéry go pokrywat,
ulegt jednak w kilku dniach wessaniu. Poniewaz oko nie okazy-
wato znaczniejszego zadraznienia, utrzymuje autor, ze ciato obce
nie wprowadzito do przedniej komory zadnych zarazkéw, a do na-
gromadzenia sie wysieku ropnego (bezgnilnego) dato powdd tylko
chemiczne zadraznienie ze strony miedzi, co potwierdza zapatry-
wania Hirschberga i Lebera o znaczeniu miedzi jako ciata
obcego w oku.

Przypadek $luzoropotoku spojowki wyleczony sposo-
bem podanym przez Adama. (Ober einen nach der von C.
Adam (Berlin) angegebenen Methode behandelten Fali von Blen-
norrhoea). Scheuermann.

Autor podaje przypadek ropnego zapalenia spojowki u 8-mie-
siecznego dziecka wyleczony w stosunkowo krotkim czasie przez
Adama z Berlina, ktéra nazywa sie mascig blenolenicetowa, ale
ktorej sktad w pracy wcale nie jest podany.

Przypadek zapadnigecia sie twardowki przy operacyi
zaémy. (Uber einen Fali von Kollaps der Selera bei einer Kata-
raktoperation). Roux.

0 ile zapadniecie rogowki, jako objaw hypotomii jest przy
operacyi zatmy, zwilaszcza u o0sob starszych zjawiskiem dos¢ po-
spolitem, o tyle rzadko sie widzi zapadniecie twardowki zwiaszcza
w takim stopniu, w jakim spostrzegat autor w swoim przypadku.
Operowat on 32-letniego mezczyzne z powodu zacmy miekkiej
obustronnej, ktdrej etyologia pozostata niewyjasniong. Operacye wy-
konat tylko na prawem oku Ciecie rogdwkowe i irydektomia od-
byly sie prawidtowo, ale bezposrednio po rozcieciu torebki zapadta
sie nieekowato najpierw rogéwka, a wnet potem mimo, ze nie
byto najmniejszego wyptywu ciata szklistego, zapadta sie takze
i pomarszczyta cata twardéwka, tak, ze tylko z trudnoscig dato
sie przez nacisk zrenice z kory oczyscié¢. Wsrdd tego gatka oczna
w catosci zapadata sie coraz bardziej mimo, ze ciato szkliste nie
wyptywato wcale i autor zaktadajgc opatrunek uwazat oko to juz
za stracone. Tymczasem whbrew przewidywaniu juz przy pierwszej
zmianie opatrunku okazato sie, ze gatka zupetnie sie wypehita,
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rana sie zamkneta, komora przednia gteboka, zrenica regularna
czarna, a napiecie prawidtowe. Operowany po kilku dniach opuscit
zaktad z dobrym wynikiem optycznym. Autor wspomina o podob-
nych spostrzezeniach Chodin’a, ktéry tlumaczy takie zapadanie
sie twardowki wrodzonym brakiem w niej wiokien sprezystych.
Tlumaczenie to nie zadawalnia autora, ktory podnosi potrzebe gro-
madzenia dalszych spostrzezen i przeprowadzenia dalszych badan.

O dziataniu promieni Roentgena na rozwdj oka.
(Die Wirkung der X-Strahlen auf die Entwickelung des Auges).
Tribondeau i Bellay.

Autorowie robili doswiadczenia na nowo-narodzonych kotach
w pierwszych 5 u dniach po urodzeniu, zatem jeszcze przed otwar-
ciem powiek, a wiec w okresie, kiedy rozwoj gatki ocznej jeszcze
nie jest ukonczony. Przez wystawienie oczu tych na dziatanie sil-
nego Swiatta Roentgena wywolywali oni rézne zmiany i zabu-
rzenia w rozwoju. Niektore z tych zmian byty takiesame, jakie
powstajg u dorostych zwierzat, inne sg tylko noworodkom wiasciwe
i na nie aulorowie pierwsi uwase zwrdcili.

Do pierwszej kategoryi naleza:

1) Radiodermatitis palpebrarum et alopecia ciliorum.

2) Conjunctwitis purulenta.

3) Keratitis drffusa. (Przemijajace za¢mienie rogdowki).

4) Zmiany chemiczne i mikroskopowe w cieczy wodnej.

Do drugiej kategoryi naleza nastepujace zmiany:

1) Weczesniejsze otwarcie powiek o kilka godzin po stronie
naswietlonej niz po drugiej. Autorowie przypisuja to szybszemu
obumarciu komorek przybtonkowych warstwy sklejajacej brzegi
powiek.

2) Opobznienie w prawidtowej pigmentacyi teczowki i blony
migawkowej. TeczOwka na oku naswietlonem jeszcze po otwarciu oka
zachowuje barwe szaro-tupkowa, gdy w tymsamym czasie na dru-
giem oku teczOwka przybrata juz prawidtowg zfoto-zota barwe.

4) Juz 35 dnia stwierdzi¢ mozna z tatwoscig zaCmienie so-
czewki, zaczynajgce sie od rownika i obejmujace poOzniej kore
i jadro. Oko wystawione na promienie Roentgena wolniej rosnie
niz drugie, stad po pewnym czasie stwierdzi¢ mozna wyrazng réznice
wielkosci obu gatek, a zatem microphtalmus po stronie naswietlo-
nej, jest to objaw t. zw. hypobiozy.

5) Pewna szczeg6lna, mikroskopowo tylko dajgca sie stwier-
dzi¢ zmiana w siatkbwce. Miedzy innymi powstajg w zewnetrznej
warstwie ziarnistej twory przypominajace zywo gwiezdziste rozety,
ktére W intersteiner opisat w przypadkach glejaka siatkowki.
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6; Pewnego rodzaju zwidknienie ciata szklistego, oraz zgru-
bienie btony szklistej membrana hyaloidea.

Autorowie wskazujg na wielkg rozmaitos¢ zmian, jakie dzia-
tanie promieni Roentgena, wywoluje w rozwijajgcem sie oku
kociem, widocznie oko noworodka mniej jest odporne na szkodliwe
dziatanie promieni Roentgena niz oczy zwierzat dorostych. Nie
chcac przenosi¢ wnioskdw wysnutych z doswiadczen na zwierzetach
wprost na ludzi, ograniczajg sie autorowie tylko do przestrogi, zeby
przez prostg ostrozno$¢ energiczniejszej radioterapii nie stosowac
u matych dzieci, z wyjatkiem przypadkéw, gdzie wzrok oka jest
juz niepowrotnie stracony, a po niszczacem dziataniu promieni X
mozna sie spodziewac pewnych, przemijajacych przynajmniej skutkow
np. w przypadkach glioma retinae.

Nr 10 i 11. O wydeciu wzglednie zaniku obwodowych
czesci rogowki. (Uber periphere Ectasie bezw. Atrophie der Horn-
hautj. Fleischer.

Istnieje juz caty szereg opisanych spostrzezen tej na ogot
rzadkiej i co do swej istoty niedostatecznie jeszcze poznanej zmiany.
Autor przytacza 6 nowych spostrzezen, z ktorych 4 odnoszg sie
do os6b w miodocianym wieku, a dwa do oséb starszych.

W przypadkach tych rozwineto sie w stosunkowo krotkim
czasie najpierw lekkie za¢mienie obwodowych czesci rogéwki, od-
dzielone od $rodkowych czesci przezroczystych zottawo-biatg, ostrg
linig deinarkacyjng, a potem cze$¢ zac¢miona ulegata mniej lub wie-
cej znacznemu wypukiemu, przyczem rogéwka w tern miejscu sta-
wata sie ciensza, a temsamem przezroczystsza, a zatem zaémienie
stabszem. Nareszcie cata czes¢ wypuklona pokrywata sie zrzadka
nowo-wytworzonemi drobnemi naczyniami. Wypuklenia te powsta-
waty w roznych miejscach obwodu rogowki, czasem na obu oczach
symetrycznia zajmowaty czesSci dolne rogowek, ktére zwisaty wor-
kowato. Zmianom tym towarzyszyty zwykle objawy pewnego po-
draznienia, a nastepstwem ich bylo ostabienie wzroku wywotane
zmiang krzywizny rogéwkowej, ktéra stawata sie najczesciej nie-
regularnie niezborna.

Co do patogenezy tego cierpienia to cze$¢ autoréw, ktorzy
sie niem zajmowali uwaza je za nastepstwo sprawy zapalnej.
Fleischer nie podziela tego zapatrywania i przypuszcza raczej,
ze co do swej istoty sprawa polega na pierwotnem zaniku rogowki,
a przyczyny tego zaniku upatruje w zaburzeniach krazenia, w wiencu
naczyniowym, oplatajacym rabek spojowkowy. Objawy zapalne, ja-
kie czestokro¢ towarzysza tej zmianie uwaza autor za nastepowe.
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O sposobach zapuszczania kropel ocznych. Przyczy-
nek clo sprawy ocznego odczynu na gruzlice. (Zur Instlila-
tion von Augentropfen, gleichzeitig ais Beitrag zur Minderung der
Gefahren der Conjunctivalreaction). Hans Hans.

Aulor uwaza, ze zapuszczanie kropel ocznych odbywa sie
zazwyczaj w sposob zbyt szablonowy i nie dos¢ Scisle odpowiada-
jacy celowi. We wielu razach zalezatoby na tem, zeby krople za-
puszczone zadziataty tylko na pewne ograniczone miejsce spojowki,
np. kokaina, gdy chodzi o przeciecie gradéwki. Innym razem wo-
lelibysmy, zeby krople zetknety sie ze samg tylko rogdwka, np.
gdy chcemy zwezi¢ lub rozszerzy¢ zrenice. | przy zapuszczaniu
rozczynu tuberkuliny sposobem C alm ette’a sposobem rozpoznaw-
czym nalezy, zdaniem autora, ograniczy¢ dziatanie odczynnika do
mozliwie najmniejszej czesci spojowki, najlepiej do miaska Jzowego.
Wyrazisto$¢ odczynu nic na tem nie straci a natezenie jego nie
spoteguje sie nigdy do tego stopnia, zeby mogto sie sta¢ przykrem
dla chorego, lub niebezpiecznem dla oka. W celu udoskonalenia
techniki stosowania zapuszczanych kropel na rdézne czeSci oka
i ograniczania ich dziatania do pewnych tylko czesci podaje autor
szczegdtowo rozne sposoby wpuszczania kropel i poleca je uwadze
praktykéw. Zastanawia sie lez nad rozmaitymi rodzajami zakrapla-
czy, a w szczegoOlnosci omawia dobre i zle strony zatopionych
rurek, w ktorych sprzedajg wyjatowiony rozczyn tuberkuliny i ktére
przez odtamanie obu koncow i zatozenie gumki moga by¢ na za-
kraplacz zamienione. Jatowos¢ wkroplonego ptynu jest w ten spo-
sob zapewniong, ale nalezy bardzo uwazaé, zeby ostrg krawedzig
przetamanej rurki nie zadrasng¢ spojowki, bo moznaby w ten spo-
sob mimowoli zamiast odczynu Calm ette’a sprowadzi¢ odczyn
Pirquet'owski i spowodowa¢ wytworzenie sie zapalnego guzka
w miejscu tak wrazliwem i nieodpowiedniem, jak worek spojéwkowy.

Dtuzej trwajgce znieczulenie ludzkiego oka zapomocg
oliwy akoinowej. (Eine liinger dauernde Unempfindlichkeit des
menschlichen Auges herforgerufen durch Akoinol). Darier.

Dziatanie kokainy jest, jak wiadomo szybko przemijajgcem,
przytem usuwa ona tylko powierzchowng wrazliwosé, nie jest
jednak w stanie, nawet w silniejszych rozczynach, usunaé bolow
z gtebi oka pochodzacych, jak bol przy jaskrze, przy zapaleniu
teczowki, bol rzeskowy etc. Kokaina ma zatem warto$¢ jako anae-
stheticum, ale nie moze uchodzi¢ za ancilgeticum. Lepsze ustugi, gdy
chodzi o zmniejszenie bolow wsrédgatkowych oddaje dionina. We-
dle doswiadczen autora, oraz badan Pflugk’a wybornym srodkiem
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przeciwbélowym jest akoina badz w roztworze oliwnym, badz w po-
staci masci. 1°/0 oliwa akoinowa zapuszczona do worka spojow-
kowego nie sprawia znaczniejszego pieczenia, a jest w stanie usu-
na¢ niejednokrotnie bolesno$¢ na przecigg 12, a nawet 24 godzin,
poniewaz za$ nie jest wecale trujgca nie wplywa ani na akomo-
dacye, ani na szerokoS¢ zrenicy, przeto w razie potrzeby moze
by¢ zapuszczana czeSciej. Jeszcze lepiej od 1°/0 oliwy akoinowej
usuwa bole 5°/0 mas¢ akoinowa, ale zastosowanie jej jest o tyle
nieprzyjemne, ze w pierwszej chwili sprawia do$¢ silne pieczenie
i zadraznia oko. Nad kokaing ma akoina jeszcze i te wyzszos¢, ze
nawet w silniejszych rozczynach nie uszkadza przybtonka rogow-
kowego.

Zapadniecie sie twarddwki przy operacyi zacmy.
(Der Kollaps der Sklera bei Staroperationen). Sirieys.

Nawigzujgc do pracy Le-Roux'a streszczonej powyzej, oraz
do dawniejszych spostrzezen Ghodin’a opisuje autor dwa wiasne
spostrzezenia bardzo znacznego zapadniecia sie Scian gatki ocznej
w przebiegu operacyi zaémy. Obie operacye wytonane byly u osob
starych (69 i 59 lat). Bezposrednio po cieciu pojawita sie tak
znaczna hypotomia, ze twardéwka zupetnie sie zmarszczyla, a ro-
géwka do tego stopnia zapadia, iz soczewki nie mozna bylo zwy-
czajnym sposobem wydoby¢, lecz trzeba byto uzy¢ petli Snellel
nowskiej. Ani w jednym ani w drugim przypadku nie przyszto
do najmniejszej utraty ciata szklistego. Przebieg pooperacyjny i wy-
nik optyczny tu i tam zupetnie byly prawidtowe. Po zamknieciu
rany oczy predko sie wypetnity, a wziernik zadnych zmian w gtebi
oczu nie wykazywat. Doda¢ nalezy, ze do znieczulenia uzywa autor
5°/0 rozczynu kokainy i zapuszcza ja przed operacyg pie¢ razy
w odstepach pieciominutowych. Autor sam to uznaje, ze wobec
tego silnego roztworu kokainy i podesztego wieku operowanych
nie nalezy sie zbytnio dziwi¢ tak znacznej hypolomii i postanawia
na przysztos¢ uzywaé¢ 4°/0 kokainy i zapuszczaC jg tylko trzy
razy. Nie mniej jednak mechanizm tak znacznego zapadania sie
calej gatki ocznej, a zatem zmniejszenie sie jej zawartosci bez wi-
docznego wyptywu czyto ciata szklistego, czyto jakiej cieczy wod-
nistej pozostaje nadal zagadkowym i niewyjasnionym. To pewna,
ze ttlumaczenie Chodin’a, ktéry przyjmuje brak wzglednie niedo-
statek wiokien sprezystych w twardéwce jest zupetnie niewystar-
czajace.
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. Zz TOWARZYSTW LEKARSKICH.

Paryzkie Towarzystwo oftalmologiczne.
Posiedzenie z dnia 4-go lutego 1908.

Lapersonne: Operacya Lagrangca.

Prelegent przedstawia chorego, u ktérego wykonat przed ro-
kiem irydosklerektomie. Przypadek byt niekorzystny: Prawe oko bez
poczucia Swiatta, na lewem wzrok bardzo upo$ledzony, a zwezenie
pola pola widzenia siegato prawie do punktu S$rodkowego. Obecnie
w rok po operacyi bystros¢ nie o wiele tylko lepsza, natomiast
pole widzenia znacznie rozszerzone. Napiecie prawidtowe bez pilo-
karpiny i bez ezeryny. W ostatnich miesigcach blizna cokolwiek

sie wydeta.

Trué przedstawia dwa przypadki: w pierwszym odprysk
szkta zadat rane rogéwce, przez ktérg wypadta teczowka. W go-
dzine po wypadku autor odprowadzit stylecikiem wypadnietg te-
czOwke. Zupetne wyleczenie. W drugim przypadku przy peknieciu
syfonu zostata zraniong twardowka i przyszto do utraty ciata szkli-
stego, Zeszycie rany katgutem. Zagojenie z bystroscig wzroku 0,5.

Dyskusya. Poulard: Rany dragzace oka nalezy leczy¢ w ten
sam sposob, jak rany skory, t. j. starannie oczysci¢ i zeszy¢ nie
czekajgc do jutra.

Sauvineau opowiada o 2-ch przypadkach, ktérych gatka
oczna byka szeroko rozdartg, ubytek ciata szklistego bardzo znaczny,
wypadnieta teczowka i naczynibwka. U obu chorych zabieg opera-
cyjny polegat, na odprowadzeniu wypadnietych czesci, zeszyciu
twardowki i spojowki. Mimo tego w jednym wypadku przyszio do
zaniku gatki, ktora musiata by¢ wreszcie wyjeta, w drugim jednak
wynik tak pod wzgledem optycznym, jak i pod wzgledem kosme-
tycznym byt znakomity.

Antonelli zgadza sie na zachowawcze postepowanie wobec
wypadnietej teczowki t. zn. jej odprowadzenie tylko w tych razach,
gdy rana rogéwkowa nie przekracza rabka spojowkowego, i gdy
niema zadnych objawéw zakazenia. W przeciwnym razie doradza
stanowczo odciecie.

Terrien przytacza jeszcze jeden szczeSliwie operowany
przypadek przenikajacej rany twardowkowej z wypltywem ciata
szklistego.
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J. Gatezowski: Lymphangiectasia conjiinctwae.

Autor przedstawia chorego z bardzo znacznem rozdeciem na-
czyh chitonnych spojowki gatkowej. Zmiana ta robi wrazenie silnej
chemozy biatej. Chory 28-letni dotkniety jest tem zboczeniem od
drugiego roku zycia. Miato ono wystapi¢c po jakiem$ zapaleniu
spojowki.

J. Gatezowki: Fibromyxoma conjunctivae.

Autor wyciat z gornego zatamka spojowkowego guzek wiel-
kosci orzecha laskowego. Badanie mikroskopowe wykazato budowe
Sluzaka widknistego. O takim nowotworze na spojowce niema dotad
wzmianki ani w literaturze okulistycznej, ani w klasycznych podre-
cznikach okulistyki. Natomiast nowotwory o podobnem utkaniu
wyrastajg niekiedy z btony $luzowej nosa i jamy ustnej.

Posiedzenie z dnia 10-go marca 1908.

Lapersonne: Szczeg6lny rodzaj zanikli naczyniowki
w nastepstwie dawnej chorioretinitis.

U miodej kobiety stwierdzit L. szczegllny obraz zanikowy
jako nastepstwo dawno przebytej chorioretinitis. Od tarczy nerwu
wzrokowego okazujacej objawy czeSciowego zaniku rozchodzg sie
we wszystkich Kkierunkach promienisto ku réwnikowi smugi biate
lub zo6ttawo-biate, czeScig jednako szerokie i regularne, czescig sze-
rokosci zmiennej. Niektore taczg sie ze sobg anastomozami, inne
dzielg sie dychotomicznie. Pozatem wida¢ nieregularnie i od smug
biatych niezaleznie porozrzucane zlogi barwikowe, przybierajace na
obwodzie dna wejrzenie typowej chorioretinitis pigmentosa. W przy-
padku tym widocznie zanik naczynidwki zamiast, jak zazwyczaj
przybra¢ posta¢ plam o zarysach zatoczystych posuwat sie w spo-
s6b szczegblny, wzdtuz rozchodzacych sie gwiazdzisto od tarczy
rozgatezien, zyt i tetnic siatkdwkowych.

Chevalereanx: Goloboina nervi optici.

Autor przedstawia przypadek znacznego wrodzonego wzio-
bienia tarczy nerwu wzrokowego, ktdrego gteboko$¢ ocenia na 2 —3
mm. Jako szczegdt niezwykly zwracajg uwage biate prazki miedzy
nerwem wzrokowym a plamka z6#a. G. przypuszcza, ze s to
widkna nerwowe z zachowang ostonkg myelinowa.

Terrien przypomina, ze przed kilku laty ogtosit przypadek,
daleko gtebszej, bo 5—6 mm wynoszacej wrodzonej ekskawacyi
nerwu wzrokowego.
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Chevalereaux: Exophtalmus intermittens.

70-lelni chory doznat wskutek chwilowego wysitku przed
16 laty zupetnego zwichniecia gatki ocznej po przed powieki. Gatke
udato sie wowczas odprowadzi¢, ale od tego czasu zwichniecie
z byle powodu powraca. Chory jest takze w stanie sam je u siebie
wywotag.

Dyskusya: Landolt upatruje gtowna przyczyne zwichniecia
gatki ocznej w tern, ze przed wielu laty byla na tem oku wyko-
nana tenotomia musculi recti interni. Protruzya, jakg operacya ta
czestokro¢ za sobg pociaga, stworzyta w tym wypadku sktonno$é
do zupelnego zwichniecia gatki. Dlatego zamiast zamierzonej tar-
sorafii radzi L. wykonaC antepozycye niepotrzebnie przecigtego
miesnia.

Lapersonne i Terrien: Rana przenikajgca twar-
dowki w okolicy rzeskowej z utratg ciata szklistego. Ze-
szycie. Wyleczenie z peing bystroscig wzroku.

Przedstawienie operowanego ze wzgledu na wyjgtkowo ko-
rzystny wynik lak pod wzgledem optycznym jak kosmetycznym
w ciezkiem zranieniu, jakie w wielu razach pocigga za sobg zanik
i utrate gatki ocznej.

Pechin i Descomp: Uraz oczodotu z nastgpowem
porazeniem potowiczem.

Chory dostat uderzenie koncem parasola, ktéry zostat whbi-
ty miedzy gatke oczng lewa, a wewnetrzng S$ciane oczodotu i do-
stat sie koncem az do zatoki jamistej. Po tym urazie na prze-
ciag 2 dni stracit przytomno$¢, nastepnie stwierdzono porazenie
prawej potowy ciata, oraz prawej dolnej gatazki nerwu twarzowego.
Na lewem oku opadniecie powieki, zrenica lewa szersza od pra-
wej, rozdarcie naczyniowki w lewem oku na drodze, wzdluz ktorej
posuwat sie koniec parasola. Objawy oczne tlumaczg sie dosta-
tecznie bezposredniem dziataniem wurazu. Porazenie potowicze od-
nosi autor do prawdopodobnego uszkodzenia tetnicy mozgowej
Sredniej.

Poulard: Fibromatosis nodularis palpebrarutn.

Chora 1 25 cierpi oddawna na biatkomocz i okazuje w sko-
rze obu powiek dolnych po kilkanascie biatych, okragtych lub owal-
nych plam o $rednicy 2—5 mm. Plamy te lekko nad poziom
skory wystajg, powierzchnia ich jest gtadka, zbito$¢ znaczna. Bada-
nie mikroskopowe wykazato budowe zblizong do utkania wiokniaka.
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Marc Landolt: Powrotne krwotoki ciata szklistego.

U 32-letniej kobiety w ciggu ostatnich 4 lat po raz 9-ty
wystepuje juz obustrony krwotok wsSrodgatkowy, kazdym razem
w chwili rozpoczynajgcego sie peryodu. Stan ogolny zupetnie pra-
widtowy. Badanie krwi rdwniez nie wyjasnia przyczyny cierpienia
0Cznego.

Cerise: Estezyometr rogowkowy.

Jest to zmysIny przyrzad pomystu autora stuzacy do dokfa-
dnego badania czucia rogowkowego w chorobach samej rogowki,
oraz w zaburzeniach nerwu tréjdzielnego. Ucisk na rogowke wy-
wiera sie zapomocag delikatnego wioska, co nie powoduje zadnego
uszkodzenia przybtonka.

Ka1l: Ubytek pierscieniowaty w polu widzenia w na-
stepstwie urazu.

Autor przedstawia chorego, ktory ulegt wypadkowi kolejo-
wemu i okazuje w polu widzenia ubytek okrezny, otaczajagcy ma-
tym pierScieniem okolice plamki zo6tej. Bystros¢ wzroku naosiowa
prawidtowa.

Chevalereau: Wobec braku jakichkolwiek zmian przed-
miotowych i wobec tego, ze badany dazy do uzyskania znacznego
odszkodowania ze strony kolei, powatpiewa C. w wiarogodnos¢
jego podan.

Bourdeaux: Zez czynnosciowy i zez ograniczny. Przed-
stawienie szeregu operowanych przypadkow.

[Wedt. >Arch. d’Ophtalmologie]. K. W. Majewski.

IV. SPRAWY OSOBOWE.

Prof. Hoor z Klausenburga mian, kierownikiem nowej dru-
giej kliniki okulistycznej w Budapeszcie.

Dr Troistky nadzw. prof. w Charkowie mian, zwyczajnym.

Prof. Uhthoff we Wroctawiu wybr. rektorem uniwersytetu.

Habilitowali sie: Dr G. Freytag w Mnichowie, Dr Thor-
ner w Berlinie, Dr Krusius w Marburgu, Dr Benedetti
w Neapolu.

Od Redakcyi. Z powodéw od nas niezaleznych nastapito znaczne
opOznienie numeru niniejszego za co Szan. prenumeratoréw przepraszamy
zaznaczajac, ze przyszty numer wyjdzie podwdéjny, a mianowicie: za
Sierpieri i Wrzesieri. Celem unikniecia dalszych zwitok prosimy Szan.
Wspdtpracownikéw, aby streszczenia pism regularnie nadsyta¢ zechcieli.
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Postep Okulistyczny. Rocznik X. Tab. 10

Fig. 7.

Residua post iridocyclitidem sympatii. SecUisio occlusio
pup o.d. Atrophia bulbi dolorosa (post trauma) o.sin.
(z przemieszczong gatka).






