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Z KLINIKI LEKARSKIE] PROF. D-RA KORCZYNSKIEGO W KRAKOWIE.

Wotyw zelaza na wydzielanie soku zotckowego

Podat d-r ZLZCil*Citaj EUZdygan, b. | asystent tejze kliniki.

Zelazo jako lek poszczyci¢ sie moze wiekowem zastosowaniem, ale rzad-
ko o ktorym S$rodku istnieje tyle zdan sprzecznych, rzadko ktory ma tylu
zwolennikow, lecz i nie mniej przeciwnikow.

Nic w tern nie byto dziwnego, dopdki w stosowaniu zelaza kierowano
sie tradycya, hipotezami mniej lub wiecej zrecznemi, a nie znano dobrze
dziatania chemicznego i fizyologicznego. Przyszedt wreszcie czas, kiedy dzie-
ki licznym doswiadczeniom na zwierzetach poznano i wskazano narzady,
w ktorych zelazo bywa wessane po zastosowaniu wewnetrznem, po zastrzy-
knieciu pod skore lub wprost do zyly i przez ktére wydala sie nazewnatrz
z ustroju.  Trudno byloby wyliczaé wszystkich badaczy, ktorzy fizyologiczne
znaczenie i dziatanie zelaza znacznie rozswietlili, ze wspomne tylko: KoBERTa,
BuNGE'gO, TIEDEMANN;a, GMELINea, DAMASKIN'a, MuLLER’a, ZalLESKIEGO, Bu-
SCH’a, QUINCKE’gO, KOLLIKER a i t. d.

Po dosSwiadczeniach na zwierzetach jeszcze wiecej i doktadniej rozjasnity
sprawe zelaza badania drobnowidzowe i mikrochemiczne krwi, rozbiory ja-
koSciowe i ilosciowe wydzielin i wydalin po zastosowaniu przetworéw zelaza.

Mimo tylu naukowych zdobyczy i dzi$ jeszcze istniejg dwa sprzeczne za-
patrywania pod wzgledem praktycznym: jedni widzg w zelazie Srodek zupet-
nie obojetny, bez wartosci leczniczej, drudzy natomiast upatrujg w niem pa-
naceum dla wielu stanéw chorobowych. Niektdérzy nawet utrzymuja, ze
ustréj przyswaja sobie dostateczng ilos¢ zelaza ze spozytych potraw, zbyte-
czne wiec jest podawaé je osobno jako lek. Zdaniem mojem mimo wszel-
kich rozumowan teoretycznych, przetwory zelaza dtugi co najmniej czas po-
zostang w szeregu $rodkow, do ktérych lekarz-praktyk z doswiadczenia be-
dzie sie uciekat.
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Spor ten caty pomine, a w niniejszej pracy porusze sprawe zupetnie in-
ng. Doswiadczenie poucza, ze przetwory zelaza nie wszyscy chorzy znosza
jednakowo, ze u niektorych wystepuje szereg zaburzer ze strony przewodu
pokarmowego, ktore zmuszajg do zaprzestania dalszego podawania tych
Srodkdéw. Wyjasnienie tej sprawy przez zbadanie wptywu zelaza na czyn-
noS¢ zotgdka wydato mi sie rzecza pozyteczng, a to tern bardziej, ze w tym
kierunku z wyjatkiem kilku prac: Giuzinski-Jaworski, (Zeitschrift fur Klin.
Medic. Bd. XI. H. 2 u 3), Giuzinski: O blednicy, (Przegl. lek. 1892 N. 22—
24) | Buzdygan-Gluzinski: Zachowanie sie trawienia zotgdkowego w biednicy
(Przegl. lek. 1891 N. 34), ktore to wszystkie prace wyszty z kliniki lekarskiegj
prof, d-ra Korczynskiego, w literaturze dostepnej nic nie napotkatem. W tym
to celu wykonatem w klinice szereg doSwiadczerh w sposob nastepujacy: u cho-
rych dotknietych przewaznie btednicg lub niedokrewnoscia wydobywatem
zapomocg pompy zotadkowej Jaworskiego zawarto$¢ zotgdkowa. Czyni-
fem to pierwszego dnia naczczo; drugiego wykonywatem prébe lodowg; na-
stepnych dni prdébe biatkowg i to co dzienh o | kwandrans pozniej po zjedze-
niu biatka tak, ze w 8-ym dniu badania wydobywatem zawarto$¢ dopiero
po 2 godzinach, wreszcie probe befsztykowa, a zawarto$¢ wydobywatem
po 7-miu godzinach. Otrzymang zawartos¢ zotgdkowsg badatem mikrosko-
powo i chemicznie oraz poddawatem biatko sztucznemu trawieniu z przesa-
czem w termostacie. oS¢ i jakoS¢ wydobytej zawartosci pouczata mie
0 czynnosci mechanicznej zotagdka. Oznaczatem wiasnosci fizyczne przesaczu,
pqlcizia+ywanie, stopien  kwasnosci, kwas solny wolny, peptony, propeptony
I Sluz.

Po tern zbadaniu mechanizmu zotadka i chemizmu trawienia u tych sa-
mych chorych powtarzatem zndéw w tym samym porzgdku wszystkie proby
trawienia z dodatkiem przetworéw nieorganicznych zelaza, podanych do we-
wnatrz, a w szczegolnosci: ferrum hydrogen. reduct., ferrum carbon. saccharat.,
ferrum jodat. po 0,20 na dawke Dawka ta, jak sie samo przez sie rozumie,
nie jest rownomierna co do ilosci zelaza czystego. Wydobytg zawartos¢ ba-
datem w sposob powyzej podany, nadto odczynnikami chemicznymi badatem
obecnos¢ lub brak w niej zelaza Jezeli przesacz nie zawierat wolnego
HC1, to odczyn na zelazo otrzymywalem po zakwaszeniu zawartoSci na sacz-
ku kwasem solnym.

W ten sposob przeprowadzitem na 16 chorych, dotknietych przewaznie
blednicg lub niedokrewnoscia, 333 do$wiadczer z trawieniem Zotgdkowem
i tylez wykonalem rozbioréw zawartosci zotgdkowej. Przypadki te pod
wzgledem trawienia zotagdkowego mozna podzieli¢ na trzy grupy:

I-a grupa: 3 chorych (52 doswiadczen) wykazywato fizyologiczne wy-
dzielanie soku zotgdkowego podczas trawienia—secretio physiologica. Zelazo
nie wywierato wptywu na wydzielanie wolnego HC1. W wydobytej zawar-
tosci stosownie do okresu trawienia znajdowaty sie kawatki lub strzepki
biatka nadtrawionego; po probie befsztykowej tresci brak. Pod drobnowidzem
liczne komorki okragte z duzem jadrem, nieraz wida¢ otoczke komérki nad-
trawiona, wiele jader wolnych oraz jaderek drobnych zottych. Biatko z ja-
ja w sztucznem trawieniu znika po 2, 3 do 6 godzinach. Zelazo jeszcze po 2
godzinach znajduje sie w zotadku, po 7 godzinach juz go wykry¢ nie mozna.

liga grupa: 7 chorych (146 doswiadczen). Insufficientia secretoria
et motoria ventr. W 5 przypadkach zelazo nie wywierato wptywu na wy-
dzielanie wolnego HC1. W tej grupie chorych przy kazdej prébie wydobyto
zawsze pokazng ilos¢ zawartosci zotgdkowej metnej, zawierajacej duzo biatka,
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$luzu, komorek nabtonkowych owalnych, okragtych, komérek matych z du-
zem jadrem, wolne jadra, niekiedy $limacznice i pytek zelaza. W przypad-
kach, w ktérych wolnego HC1 nie byto, przy sztucznem trawieniu biatko i po
24 godzinach pozostawato niezmienione. W dwu ostatnich przypadkach,
gdzie zelazo dopiero pobudzito ukazanie si¢ HC1 wsréd trawienia, w ter-
mostacie biatko trawito sie w przeciggu 2 — 4 godzin bez dodania HC'l.  Ze-
lazo wykaza¢ mozna byto jeszcze i po 6 godzinach w zotgdku po zakwaszeniu
zawartosSci, na saczku. _

Il gru pa: 6 chorych (135 doSwiadczen). Hypersecretio digestiva. Ze-
lazo stale u wszystkich podwyzszato stopienn kwasnosci zawartosci zotadkowej
a réwniez i ilos¢ wolnego HC1. Zawartosci iloS¢ bywata mierna, kwasnos¢ jej
wynosita od 20 do 47, dosiegata maximum po 4 kwandransach, pozniej ma-
lata. Wszedzie HC1 bardzo wyrazny, trawienie sztuczne szybkie, od 2 do 4
godzin. Zelaza po 6 godzinach w zotgdku wykaza¢ nie mozna. Pod dro-
bnowidzem komdrek juz nigdzie nie wida¢, gdyz otoczki szybko sie trawig,
a cate pole widzenia zastane drobnemi, zotemi jaderkami. Te zOke jaderka,
na ktére pierwszy zwrocit uwage Jaworski (Gazeta Lek. 1886), sg charakte-
rystyczne, bo tak licznie ukazujg sie tylko w zawarto$ci zawierajgcej wolny
kwas solny.

Zestawiajac te 3 grupy doSwiadczen, wyciagngé mozemy praktyczne
wskazowki dla stosowania zelaza w celach leczniczych. | tak w przypadkach,
gdzie juz podczas trawienia tres¢ zotgdkowa jest zbyt kwasna, zelazo pod-
nosi jeszcze kwasno$¢ soku zotgdkowego. Osoby blednicze, niedokrewne,
zZ hypersecretio acida digestiva skarzg sie stale na dolegliwosci zotgdkowe, jak
gniecenie, nudnosci, wymioty, zgage, nieraz na silne boleci zazwyczaj w 1—-2
godzin po jedzeniu. Zelazo podane w tych przypadkach, zwiekszajac bo-
dziec, powiekszy i przypadtosci zotadkowe. Lekarz praktyk - musi pierwej
odpowiednimi $rodkami, jak dyetg, Srodkami alkalicznymi usung¢ lub zmniej-
szy¢ ten nieprawidtowy stan zotgdka, nim takiej osobie dotknietej biednica
poda zelazo.

Jezeli wydzielanie kwasu solnego jest prawidtowe lub uposledzone, prze-
twory zelaza przyniosg rzeczywistg korzys¢, przedewszystkiem w tych przy-
padkach, gdzie zelazo dopiero pobudza btone Sluzowg zotgdka do wydziela-
nia HC1, tak niezbednego w trawieniu.

Praca niniejsza, lubo miata za cel wykaza¢ na podstawie metod, uzywa-
nych oddawna w klinice lekarskiej krakowskiej, oddziatywanie trawienia
zotadkowego na przetwory zelaza w postaciach btednicy i niedokrewnosci,
rowniez wykazuje, ze nie kazdy przypadek btednicy lub niedokrewnosci na-
daje sie do leczenia zelazem i ze wskazania co do uzywania zelaza muszg sie
w pierwszym rzedzie liczy¢ ze stanem zotgdka.

Chcac wiec na pewnych podstawach leczy¢ niedokrewno$¢ lub  biednice
zapomocg przetworow zelaza, nalezy przedewszystkiem poprzednio przekonaé
sie, jak sie zachowuje sita wydzielnicza btony Sluzowej zotadka, a w przy-
padkach wydzielania upo$ledzonego stwierdzi¢ kilkorazowem badaniem za-
wartosci zotgdkowej, czy przetwory zelaza wptywajg korzystnie na pojawie-
nie sie lub powiekszenie ilosci HC1 w zawartosci zotagdkowej, zanim sie je cho-
remu poleci do dluzszego uzywania.

Doswiadczenia te powinny zacheci¢ takze balneoterapeutow do czynie-
nia doswiadczen dalszych nad wptywem wdd zelazistych, alkalicznych i ziem-
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nych na stany niedokrewnosci, ktére, jak wiadomo, przebiegajg badZ to z upo-
$ledzona, badZ nadmiernie wzmozong sprawnoscig wydzielnicza zotadka i na
rozmaite postacie chorob zotgdka, ktérym tak czesto towarzyszy niedokrew-
nos¢ lub blednica. W szczegdlnosci, o ile to dotyczy przypadkdéw ze wzmo-
zong kwasnoscig zotadka, nalezatoby bra¢ w rachube mozebnos¢ korzystnego
dziatania soli alkalicznych lub ziemnych w zdrojach tych obok zelaza sie znaj-
dujacych. Do takich doswiadczen nadawatyby sie takze nasze rodzime zdro-
je zelaziste jak: Krynica, Wysowa, Zegiestow.









