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O fizyjologicznem i leczniczem dziataniu

siarkanu sparteiny (spart. sulf.)

PODAL.

Dr. W. ANTONI GLUZINSKI

Docent choréb wewnetrznych i I. asystent Kliniki lekarskiej Uniw. Jagiell.

(Z pracowni fizyjologicznej Prof. Cybulskiego i z Kliniki lek. Prof. Korczynskiego w Krakowie).

(Tablica IV, V i VI, i 17 rycin w tekscie).

Na posiedzeniu paryskiej Akademii umiejetnosci w d. 25 Listopada 1885 zwrdcit uwage
G. Sze ') na nowy Srodek w chorobach serca, t. j. siarkan sparteiny (sparteinum sulfwri-
cum\ okre$lajagc jego dziatanie w nastepujacych stowach:

,» 1rois effets caractéristiques et constants ressortent de ces observations: le premier, qui
est le plus important, c'est le relevement du coeur et du pouls; sous ce rapport, il équivaut
a la digitale ou a l'alcaloide du muguet appelé convallamarine, et son action tonique est infini-
ment plus marquée, plus prompte et plus durable. Le deuxiéme effet c’est la régularisation
immédiate du rythme cardiaque troublé; aucun médicament ne saurait lui étre comparé a cet
égard. Le troisieme résultat, c’est l'accélération des battements qui S'impose, pour ainsi dire,
dans les graves atonies avec relentissement du coeur et, par cela méme, le rapproche de la
belladone. Tous ces phénomenes apparaissent au bout d'une heure ou de quelques heures au
plus et se maintiennent trois a quatre jours apres la suppression du médicament............... Le
sulfate de spartéine semble donc indiqué chaque fois que le myocarde a fléchi, soit parce qu'il
a subi une altération de son tissu, soit parce qu'il est devenu insuffisant pour compenser les
obstacles a la circulation. Lorsque le pouls est faible, irrégulier, arythmique, le sulfate de

) Comptes rendus etc. t. Cl. r. 1885. str. 1046.
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spartéine rétablit rapidement le type normale. Quand enfin la circulation est ralentie, le mé-
dicament parait immédiament obvier a ce trouble fonctionnel, tout en mainténant ou augmentant
la force acquise du muscle.”

Doniesienie to z tak powaznej strony pochodzace, zwrdcito mojg uwage na ten Srodek
i skionito do przeprowadzenia szeregu doswiadczen na odpowiednich przypadkach Kliniki lekar-
skiej Prof. Korczynskiego, a w obec matego dotychczas zbadania farmakodynamicznego tego
Srodka, przeprowadzitem réwniez przy taskawej pomocy i radzie Prof. Cybulskiego W jego za-
ktadzie odpowiednie doswiadczenia na zwierzetach.

Nim przystgpie do zdania sprawy z otrzymanych wynikéw w krotkosci, zestawie szcze-
g6ty dotychczas znane.

Z rosliny Spartium scoparium nalezacej do rodziny Papilionaceae, otrzymat Stenhouse 1
w r. 1851 dwa ciata, alkaloid ptynny sparteine i ciato zdttawe krystaliczne scoparin. Gerhard
a nastepnie Miles & w r. 1863 potwierdzili badanie powyzsze i oznaczyli doktadnie skiad spar-
teiny (C3 H2% N2). Sparteina z kwasami tworzy sole, z ktérych nas obchodzi¢ bedzie tylko po-
taczenie z kw. siarkowym, t. j. siarkan sparteiny (sparteinum sulfuhcum).

Wedtug zestawienia Legrisa {), juz Hypokrates uzywat tej rosliny przeciw czerwonce.
Dioskorides, Plinius przepisywali ja jako Srodek przeczyszczajacy i moczopedny: Cardau,
Cullen, Pearson, Pereira polecali odwar z kwiatow i lisci w opuclilinach i biatkomoczach.
Christison, Bright uzywali naparu rosliny z 60 grm. na dzief, ktory miat zdwaja¢ iloS¢ moczu
i usuwa¢ z niego biatko. Farmakopea londynska polecata te rosling jako Srodek czyszczacy.
Uzywano ja w Anglii w postaci naparu w gosccach przewlektych, w dnie, obrzmieniach wa-
troby, przy przewlektych zmianach na skorze itd. Borellus stosowat nastdj tej rosliny w winie
przeciw zOltaczce. Marszatek de Saxe miat jej zawdziecza¢ wyleczenie z opuchliny. Sydenham
uwazat jg za silny Srodek moczopedny.

W Pamietnikach Akademii Umiejetnosci w Stokholmie jest wzmianka, ze wielka ilos¢
zotnierzy armii szwedzkiej proszkiem z tej rosliny wyleczong zostata z niezytu kiszek. Wedtug
Spielmanna nasienie rosliny ma sprawia¢ silne wymioty. W Rosyi uzywano Srodka tego prze-
ciw wsciekliznie.

Naukowe badania rozpoczeto dopiero po wykryciu przez Stenhousa sparteiny. Po ska-
pych prébach Mitschella i Schroffa, pierwszy Fick 4 w r. 1873 przeprowadzit caty szereg
bardzo sumiennych badan, chcac oceni¢, czy jest analogija w dziataniu miedzy sparteina a ni-
kotyng i koniing, dwoma alkaloidami, ktére podobnie jak sparteina w sktadzie swoim nie zawie-
rajg tlenu i sg lotne.

Wyniki, do jakich doszedt, ujgt sam Fick w nastepujacych 5 zdaniach:

1) Sparteina uposledza tak u zab (o ile to da sie oceni€) jak i u zwierzat ssacych
czynno$¢ mozgu i z tego powodu moze by¢ uwazang niejako za narcoticum; dziatanie to jednak
na mozg nie jest znaczne, gdyz nawet przy najwiekszym stopniu otrucia nie mozna zauwazy¢
zupetnej utraty przytomnosci.

') Annalen der Chemie u. Pharmacie 1851.

) Tamze 1863.

8) Dit sulfate de spartéine. Paris 1886.

4 Arch. f. exp. Path. u. Pharmacologie t. I. str. 397.
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2) Sparteina jest silng trucizng dla rdzenia pacierzowego, upo$ledza bowiem w znacznym
stopniu odruchy od niego zalezne.

3) Sparteina poraza nerwy ruchowe, ktére po zastosowaniu wiekszej dawki tracg swojg
pobudliwosc.

4) Sparteina w krotkim czasie i po dawkach stosunkowo matych znosi pobudliwos¢ nn.
btednych tak, ze draznienie tychze nie wywiera juz tamujgcego wptywu na ruchy serca. W wigk-
szych dawkach poraza sparteina same o$rodki tamujace serca i ani draznieniem zatok (sinus),
ani muskaryng nie mozna zatrzyma¢ serca w spokoju.

5) Przy otruciu sparteina $mier¢ zdaje sie nastepowa¢ w skutek porazenia osrodka od-
dechowego, a przez zastosowanie sztucznego oddechania mozna zycie zatrutych zwierzat przez
dtuzszy czas podtrzymac.

Na podstawie tych wynikoéw stwierdza Fick analogije w dziataniu miedzy sparteina a ni-
kotyng i koniina.

W r. 1880 Rymon ') w pracowni Vulpiana stwierdza analogiczne dziatanie sparteiny a jej
soli siarkami sparteiny. Potwierdza w znacznej czesci doSwiadczenia Ficka, podnosi jednak, ze
nerw). obwodowe zachowujg swojg pobudliwos$é, nie zgadzajgc sie w tym punkcie z Fickiem.

Dziataniem sparteiny gtownie na narzad krgzenia zajat sie Laborde i Legris & wr. 1885
podnoszac, ze ruchy serca, ktore u psa sg zwykle nieregularne, pod wpltywem sparteiny sta-
waty sie regularne, ze skurcz serca zyskiwal na sile a ilo$C uderzen zmniejszata sie. U zab
spostrzegali to dziatanie jeszcze wybitniejszem. Opierajgc sie na tern, twierdzg, ze sparteina wy-
wiera gtowny swoj wptyw na czynno$C serca, sprawiajac zwiekszenie sity i trwania pojedyn-
czego skurczu.

Na podstawie tych wynikéw, otrzymanych przez Labordea i Legrisa, rozpoczat G. See
swoje Kliniczne badania, ktére podatem wyzej.

Praca moja rozpada na dwie czesci: fizyjologiczng i Kkliniczng. O literaturze Klinicznej
wspomne przy czesci llgiej.

Czfso fizyjologiczna.

Wychodzac ze spostrzezen klinicznych, zalezato mi gtownie na stwierdzeniu zachowania
sie narzadu krazenia pod wptywem sparteiny 3) i w tym kierunku przeprowadzatem doswiad-
czenia na zabach i psach.

|. Doswiadczenia na zabach.

Punktem wyjscia catego dalszego postepowania byto doswiadczenie nastepujace:

Dos$wiadczenie. Zaba przypieta na grzbiecie. W zwykly sposob odkryto serce, zliczono
liczbe uderzen przed i po zastosowaniu 0-001 spart. sulf. wprost na odstoniety miesien sercowy.
Wynik byt nastepujacy:

Aby otrzymaé 14 uderzen serca, trzeba byto sekund 15 wedtug z trzech bezposrednio
po sobie zrobionych obliczen.

) Cyt. w pracy p. Legris.
2) Archw de Pliysiologie etc. r. 1886. str. 346.
3) Do doswiadczen uzywatem siarkanu sparteiny (spart. sulf.) Preparat sprowadzony byt z fabryki Mercka

z Darmstadtu.
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Nastepnie dano 0'001 grm. spart, suif. na odstoniety miesien sercowy i przekonano sie, ze

aby otrzyma¢ 14 uderzen serca
po uptywie minut: 2, 4, 5 6, 7, 8, 10, 16, 22, 27, 29, 31, 35,
potrzeba byto sekund: 17, 20, 23, 30, 35, 39, 36, 32, 37, 27, 28, 31, 31.

Po podaniu zatem sparteiny wprost na odstoniete serce, ilo$¢ uderzen malata. W pier-
wszym okresie serce energiczniej dziatato, w drugim jednak skurcze ostabty, gdyz serce nie
pozbawiato sie w zupetnosci krwi swojej, a przewazat rozkurcz.

Chcac dokfadniej zbada¢ zachowanie sie czynnosci serca, zapisywatem graficznie jego
ruchy za pomocg przyrzadu skonstruowanego na wzlr pince cardiaque Mareya, stosujgc spar-
teine a) wprost na odstoniety miesien sercowy, b) do worka limfatycznego lub do zyly.

A. Zachowanie sie serca przy zastosowaniu sparteiny wprost na odstoniety miesien sercowy.

Stosujac nawet daw’ke 0'0005 grm. na serce, otrzymujemy wybitne zwolnienie o0 fj a czesto
o 3/t pierwotnej liczby uderzen. Skutek ten przechodzi w przeciggu godziny, ilo$¢ uderzen serca
zwieksza sie stopniowo, lecz dopiero po Kilku godzinach wraca do pierwotnej liczby. W chwili uste-
powania dziatania, zastosowana powtorna dawka napowr6t zwolnienie sprowadza. Zwolnienie to
z poczatku nieznaczne w pierwszej linii pochodzi od przedtuzenia skurczu, ktory staje sie ener-
giczniejszym, potem od diugiego rozkurczu. Serce w rozkurczu nigdy nie staje. Z poczatku do-
Swiadczenia, mimo odpowiedniego ustawienia przyrzadu w przewaznej liczbie dos$wiadczen, fala
od skurczu przedsionkdéw pochodzaca, albo wecale albo bardzo stabo zaznaczona pod wptywem
sparteiny zaczyna wystepowac i to z biegiem doswiadczenia coraz wybitniej. Obok zwolnienia
spostrzegamy zwiekszenie sie wysoko$ci pojedynczych fal kardyjograficznych nieraz 0 5—6 mm.
rosngce w miare coraz wiekszego zwolnienia. Po pewnym czasie jednak, mimo trwajacego zwol-
nienia, fale coraz stajg sie nizsze, nieraz nizsze od pierwotnej wysokos$ci— dodatek sparteiny
chwilowo znéw podnie$¢ je moze.

Co dopiero opisane zjawiska udowadnia zatgczony obraz kardyjograficzny (Tab. IV. fig. 1)
i kilka protokotéw doswiadczen, ktore przytaczam.

DOSWIADCZENIE . )

2cx B8R £z 8oy §R £5
s8” Sz, 32E 8% @3z, Q2E
1S) z-c. k= s ) _é_EVE Uwvaga S} Z-C. = gé %?E Uwvaga
Egé i§ § 2c = § gé I§ § 28 =2
0osz = == oz = ==
N4 7 Fala przedsionkowa zaledwie za- 12 dpl 11 Fala przedsionkowa silnie zazna-
znaczona. czona. Czas skurczu ten sam.
u’7. 8 Rozkurcz jeszcze dtuzszy. Aryt-
Na serce dano 0'0005 grm. mija ta sama, po 2 — 3 ro-
40 u7? Fala przedsionkowa wyrazniej za- wnych falach, wystepuje fala,
znaczona — skurcz diuzszy. gdzie rozkurcz w.stosunku do
1' 40" 9 poprzednich dtuzszy.
21" D/} 8 Fala przedsionkowa juz stabo za-
4 Dano na serce 0'001 grm. zZnaczona.
26' *7. 6% Fali przedsionkowej juz nie ma.
4' 30" 6 10 Skurcz i rozkurcz diuzszy—rprze-
waza skurcz. 42 DA 67.
5' 30" 5-A Przewaza rozkurcz — wystepuje
lekka arytmija. 55' 473 4

) Linija odpowiadajgca rozkurczowi przed podaniem sparteiny jest prawie pionowa, po zadziataniu sparteiny
staje sie coraz wiecej pochylg, czyli rozkurcz odbywa sie wolniej.
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DOSWIADCZENIE II.

Uwaga

Fali przedsionkowej nie ma.
Na serce dano 0’0005 grm.

Fala przedsionkowa zaznaczona.—
Skurcz komorek dwa razy dtuz-
szy jak poprzednio.

Na serce dano 0’001 grm.

Fala przedsionkowa coraz wyzej
i diuzej trwa.
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Doswiadczenie przerwano.

DOSWIADCZENIE IIl.

Fali przedsionkowej nie ma.
n
Na serce dano 0’001 grm.
Skurcz dtuzszy, tak, ze s/4 fali na
skurcz a 74 na rozkurcz przypada.

Skurcz jeszcze przewaza, ale roz-
kurcz staje sie juz coraz dtuzszy.
Rozkurcz juz dtuzszy niz skurcz.
Zaczyna wystepowaé arytmija.

Wybitna arytmija.

Arytmija zmniejsza sie.

Na serce dano 0’001 grm.

Skurcz nieco silniejszy niz poprze-
dnio, a zwiaszcza dtuzszy, tak, ze
znbw przewaza nad rozkurczem.
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Doswiadczenie przerwano.
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w mm.
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Uwaga

Skurcz i rozkurcz dtugi. Skurcz
jeszcze przewaza, tak, ze s
przypada na skurcz a A calej
fali na rozkurcz.

Fala przedsionkowa coraz wy-
zej — stosunek kurczu do roz-
kurczu ten sam.

Rozkurcz zaczyna sie zwiekszac.
Rozkurcz juz b. dbugi, tak, ze zaj-
muje A cafaj fali-

Wystepuje arytmija.

Dano na serce 0’001 grm.

Rozkurcz nagle sie zmniejszyt —
skurcz wyrazniejszy. Wystapita
fala przedsionkowa.

Fala przedsionkowa wyrazniej za-
znaczona.

Dano na serce 0°001 grm.

Rozkurcz staje sie dluzszym tak,
ze znéw wynosi /3 calej fali.

Dano na serce 0’001 grm.

Dano na serce 0’003 grm.
Dano na serce 001 grm.

Fala przedsionkowa wybitnie za-
znaczona.
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B. Zachowanie sie serca przy zastosowaniu sparteiny do zyty lub worka limfatycznego.

Stosujagc siarkan sparteiny przez wstrzykniecie do zyty lub do worka limfatycznego,
otrzymujemy réwniez zwolnienie ruchow serca, silniejsze w pierwszym razie niz w drugim, jednak
niedoréwuywajace zwolnieniu wystepujagcemu przy daniu siarkami sparteiny wprost na serce.
Zwolnienie nosi na sobie te same cechy, jak otrzymane przy stosowaniu sparteiny wprost na
odstoniety miesien sercowy.

Wybitng réznice widzimy jednak ze wzgledu na wysokos$¢ fali kardyjograficznej, ktora
przy stosowaniu siarkanu sparteiny przez zyte lub worek limfatyczny zwieksza sie nieznacznie,
potem stale maleje. Dodatek sparteiny wprost na serce sprowadza wprawdzie energiczniejsze
zwolnienie ruchéw serca, ale nie podnosi juz prawie wysokosci fali, jak to ma miejsce gdy
sparteine od razu dajemy na odkryty miesien sercowy.

Na poparcie wyzej opisanych spostrzezen przytaczam jeden obraz kardyjograficzny (Tab.1V.
fig. 2) i Kkilka protokotéw doswiadczen, gdzie siarkan sparteiny stosowano przez zyte lub do
worka limfatycznego.

DOSWIADCZENIE 1.

S, So Su Ssy §g &u
SEE 5T 88 °53 51 98
@ B-§ S>E Uwaga 83 o ~sS3E Uwaga
ot 9 o= = oo
QSE 8BS 483 S g5 283
568z 22 2= 03z 2° ==
11 9 37 5 10
9 UA 44 6A 10
Wstrzyknieto do zyty 0’003 grm. 49' 7 9A
40" 8 11 Skurcz taki sam — rozkurcz 50 Wstrzyknigeto 0’003 grm.
dtuzszy. 52' 6A 8
2' 6 11A 54' 6 9 Zjawia sie fala przedsionkowa.
40" 5 io 72 Rozkurcz znacznie dbuzszy. 56' 6 9
Ef' 6A 11 59' Wstrzyknieto 0’003 grm.
i 6A 11 60’ eA 9
14' 7 11 65' eA 9
16' 67' 7
Wstrzyknieto 0'003 grm. 70 eA 9
16'40" 6 12 73 eA 9
19 4 12 76' eA 9
21 3?2 11A 88 8 8
24! 372 IT’A 91’ 8 8
27 4A 11A
30 4A 11A
DOSWIADCZENIE 1.
I5A 6 56' 8A 4A
16 6 58' 10 4 A
Do worka limf. dano 0’004grm. 62' 10A 4
1 16A 5 65' 11 4
5 15A 5 67' Na serce dano 0’006 grm.
17 15 5 68' 10 4
34" Do worka limf. dano 0’002 grm. 70 9 3A
35' 12 4A 75' 8A 3A
40' 12A 4A 80 7TA 3
44’ Na serce dano 0’001 grm. 83’ 8 3
45' 7A 4A Rozkurcz dhuzszy. 88’ 7TA 3A

52 TA  4A
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DOSWIADCZENIE lII.

L e & - .y
5% 18 98, Vs B9 3B,
5 22 B 5 3.8
82 TIXCOTE Uwaga o T X SBE Uwaga
w'g-E ~og"’8§; ~08m8§;
SSE 23 > 6sSa 3 © >~
ooz =9 ;: O-p = @ =
27 12 30 26 141/
Wstrzyknigto do worka limf. 0’003 40' 26 14 V2
8 29 11 grm. 48' 24/ 147..
12 29 11 Woybitna arytmija w skurczu przed- 61' Na serce dano 0001 grm.
16" 28 11 sionka. 66" 15 1572
200 2573 11 70" 13 17

Doswiadczenie przerwano.'

W niektérych razach, nawet do$¢ czesto, bez wzgledu na sposéb stosowania, mozemy
na obrazach kardyjograficznych stwierdzi¢ wybitng arytmije. Szczeg6t ten podnosze ze wzgledu
na podanie pp. Laborde i Legris ¥ Kktorzy szczegblnie u pséw, gdzie ruchy serca zwykle sg
nieregularne, widzieli znaczne uregulowanie rytmu sercowego. O doswiadczeniach na psach
wspomne nizej, tu przytocze wyjatek z obrazow kardyjograficznych, ktore najlepiej spostrzezenie
moje przedstawia.

Arytmija ta, jak widzimy, odnosi sie albo do obydwdch faz ruchéw serca (skurczu i roz-
kurczu) (Tab. V. fig. 3), albo tez do skurczu przedsionka, ktorego obraz kardyjograficzny przed-
stawia na Tablicy V przed podaniem sparteiny Fig. 4, a po podaniu tejze Fig.5. Wystepuje ona
zwykle po dtuzszem dziataniu sparteiny i prawie bez wzgledu na dawke, bo nawet przy poda-
niu 0’005 grm. siarkami sparteiny spostrzegtem takows.

Chcac zbadaé, gdzie lezy przyczyna zwolnienia rytmu sercowego przy dziakaniu sparteiny,
zwrdcitem w pierwszej linii uwage na nn. btedne. Dodatni otrzymany wynik (przy dawce
stosowanej) tak przy nietknietych jak i przy przecietych nn. btednych, kazat wykluczy¢ wptyw
osrodkow nn. btednych w rdzeniu przedtuzonym potozonych. Dowodem tego i doswiadczenie,
gdzie u zaby po zniszczeniu mozgu i rdzenia pacierzowego sparteina sprowadzita takie same
zwolnienie akcyi serca; dowodem i zatgczony protokot z doSwiadczenia, ze to samo dziatanie
wywarta sparteina na serce zaby wyciete i na szkietku potozone.

Doswiadczenie. Serce zaby wyciete i potozone na szkietku dawato w kazdym z dwdch
po sobie zrobionych obliczen uderzen 11. Na serce dano 0’001 grm.

Po uptywie czasu, od zastosowania sparteiny 1, 3,45, 8, 9, 10, 12', 14', 15', 17, 20', 22' 25

Byto uderzen w 10 sekundach . . 9, 7, 5,4, 4, 4, 4, 3, 234, 23«, 3, 374, 3U1i1,3l/z.

Przyczyny zatem zwolnienia rytmu sercowego szuka¢ nam nalezy w samem sercu
W tym kierunku zbadatem zachowanie sie osSrodkdéw tamujgcych samego serca. Takowe

* i c.
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rowniez jako przyczyne dziatania sparteiny musiatem wykluczyé, gdyz podobnie jak Fick prze-
konatem sie, ze po podaniu sparteiny draznienie pradem elektrycznym, tak obwodowych zakon-
czen nn. blednych, jak i osrodkéw w sinus nenosus potozonych, nie sprowadzato juz zatamowania
ruchow serca. Sparteina musi zatem, jak to Fick podniost, dziata¢ nawet porazajgco na
osrodki tamujgce. — O czem przekonatem sie i z nastepujgcych doswiadczen.

Doswiadczenie. Odkryto serce u zaby-—rzastosowano sparteine, wywotano zwolnie-
nie — zwolnienia tego atropina nie usuwata. Na serce dano 0’001 spart.

Po uptywie czasu od zastosowania spart. I~ 230", 330", 5, 7, 9,11, 13, 15.
llo$¢ uderzen serca w 1 min. . . 60, 44, 36, 32, 32, 28, 24, 24, 24,

Na serce dano 0’001 atropiny
17, 19° 25\
24, 24, 24.

Doswiadczenie. Odkryto serce — podano muskaryne—otrzymano zwolnienie, wzgle-
dnie zatamowanie ruchéw serca — sparteina podana zatamowanie to usuwala.

Po uptywie czasu llos¢ uderzen w 1 min.

80

76.

Na serce dano 0'002 grm. muskaryny.

30" 5
1 4,
Na serce dano 0’001 grm. sparteiny.

1 21
2'45" 27
g8 30.
Na serce dano 0'003 grm. muskaryny.
10' 30.

Trwanie zatem zwolnienia od sparteiny po zastosowaniu atropiny, zniesienie dziatania
tamujacego muskaryny przez sparteine, w obec poprzednich faktdw przemawiaja dostatecznie, ze
sparteina dziata porazajgco na osrodki tamujgce samego serca, a wiec ze nie
one sg przyczyng spostrzeganego zwolnienia. Doda¢ przytem musze, ze rdwnoczesnie przeprowa-
dzone do$wiadczenia poréwnawcze z atroping i sparteina przy poprzednio otrzymanem zatamo-
waniu ruchéw serca muskaryng pouczyly mie, ze serce zatamowane w swych ruchach muskaryng
nie odzyskuje pod wptywem sparteiny swego rytmu pierwotnego, jak to ma miejsce przy atro-
pinie, lecz w kazdym razie odbywato ruchy w tempie zwolnionym, odpowiadajgcym dziataniu
samej sparteiny, ktdérego podana atropina juz nie zmieniata. Fick podaje wprawdzie, ze sparteina
stabiej dziata niz atropina; ttomaczenie to wydaje mi sie w tym przypadku nieodpowiednie,
bo podana w takim razie atropina otrzymane zwolnienie powinna usung¢, gdyby ono pochodzito
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od niezupetnego zniesienia dziatania muskaryny przez sparteing, co nie ma miejsca. Trzeba
natomiast przypusci¢, ze sparteina, znoszac dziatanie muskaryny przez porazenie o$rodkéw tamu-
jacych serca, rownoczesnie wywiera swoje dziatanie na inne czeSci serca, sprowadzajgc zwol-
nienie rytmu.

Wykluczywszy w ten sposdb osrodki tamujace, wykazawszy zgodnie z Fickiem, ze ta-
kowe ulegajg nawet porazeniu, pozostato szukaé przyczyny zwolnienia ruchéw serca pod wply-
wem sparteiny albo a) w porazeniu os$rodkdw ekscyto-motorycznych; albo b) w wplywie spar-
teiny na sam miesien sercowy.

Nie kuszac sie o rozstrzygniecie tej kwestyi wprost, drogg posrednig staratem sie dojs$¢
do celu. W tym kierunku badanie ogdlnego wptywu sparteiny na organizm dato mi cenne wska-
zOwki. Punktem wyjscia byta w pierwszym rzedzie obserwacyja, jak sie zaby zachowujg pod
wptywem roznych dawek sparteiny. W tym celu szeSciu zabom rownej wielkosci zastrzykngtem
podskornie rézne dawki:

— 0001 grm.
— 0003
0005
- 0010 ,
— 0015 ,
— 0-020 .

TMoow>»
|

Po 15 minutach zaba A skacze swobodnie, B wykonywa niezgrabne usitowania ruchu,
u C i D sg usitowania ruchu objawiajace sie drganiami pojedynczych grup miesniowych, prze-
waznie jednak podobnie jak E i F pozostajg one nieruchome w nadanej pozycyi. E i F nie oddzia-
tywaja na zadne bodzce. Oddechy u C, D, E i F prawie niewidzialne, serce bije — odstoniete u F
wykazuje zwolnienie ruchdw, przewaznie przedtuzenie rozkurczu.

Po 24 godzinach F nie zyje, A, B, C nie okazujg zadnych zboczen, D wykonywa ruchy
ale niezgrabne, powolne, i ociezate; E lezy nieruchomo, na ucisk tapki nie reaguje, oddechy
jednak 1 bicie serca widoczne.

Po 48 godzinach A, B, C nie okazujg zboczen, D skacze ale ociezale, E mato sie po-
rusza, wiecej pozostaje nieruchoma. Najwazniejszym wynikiem tego doswiadczenia byt fakt, ze
przy ogolnem dziataniu sparteiny w pierwszej linii mozna byto stwierdzi¢ ostabienie narzadu
ruchowego przy utrzymanej $wiadomosci. Usitowanie ruchu dtugo sie utrzymywato, ruchy te
jednak wykonywane byty z coraz mniejszag sitg, coraz niezgrabniej, potem objawiaty sie
przy usitowaniu tylko drganiami pojedynczych miesni,- w koncu zupetnie ustepowaty. Objaw ten
z upoSledzenia ruchu trwat réwniez najdtuzej ze wszystkich, bo nawet po 48 godzinach.

Ta okoliczno$¢ zwrdcita mojg uwage na doktadniejsze zbadanie narzadu ruchowego, a
mianowicie na zbadanie zachowania sie pobudliwosci miesni, obwodowych nerwéw ruchowych
i odruchow.
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C. Zachowanie sie pobudliwosci miesni i nerwoéw ruchowych obwodowych.

Dla zbadania pobudliwosci miesniowej rozpigwszy zabe tgczytem izolowany podskoérnie
miesien tydkowy za Sciegno z przyrzadem graficznym, aby zapisa¢ sam skurcz migsnia, czas
za$ draznienia byt zapisywany za pomocg sygnatu elektrycznego Depkeza. Nastepnie draznitem
za pomocg pojedynczych uderzen pradu indukcyjnego (przy otwieraniu) albo sam miesien, albo
nerw, tak przed jak i po podaniu sparteiny, ktorg stosowatem juzto do zyly, juzto do worka
limfatycznego, juzto wprost na odstoniety miesien.

Kilka protokotéw (jakie otrzymatem po obrachowaniu obrazéw graficznych) przytaczam:

DOSWIADCZENIE |. Drazniono sam miesief.

Czas od wstrzykniecia Trwanie utajonego pobu- Wysokos¢ fali Odlegtos¢
w minutach dzenia w sekundach skurczu w mm. cewek w ctm.
6/680 22 34
®/b80 17
6/080 16

Wstrzyknieto pod skoére 0'005 grm. sp. sulf.

7/680 22 fala coraz dtuzsza,

7/680 20 . jakby skurcz migsnia leniwszy.
9/680 19 )

10/680 6

DOSWIADCZENIE II.

Drazniono sam migsien.

6/R80 30 34
®/R80 30
®/B80 30

w

Wstrzyknieto pod skoére 0'002 grm. sp. sulf.

5' ®Ifig0 33 )
10' 7/R80 28
15' 7/680 30

r

Wstrzyknieto 0'004 grm. sp. sulf.

20' 8/380 25’1 skurcz wiecej leniwy.

25' 8/fig0 22 0

30' 7/R80 21 i fala skurczu dtuga.

45' 13/380 a4‘Nn n

50' 17/R80 2

55' 21380 7 zaledwie skurcz zaznaczony,
60" 29680 P/ 28

65" ®IR80 27 25 skurcz energiczny.

70" ®I880 26
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od wstrzyknigcia Trwanie utajonego pobu-  Wysoko$¢ fali  Odlegto$é
w minutach dzenia w sekundach skurczu w mm. cewekwctm. uwvwvaga

Wstrzyknieto pod skére 0004 grm. sp. sulf.

75' 6/680 20 25
80" ®/680 19 .
85" 9/R80 1072 i
90" 12/R80 81/? .
95' 13/380 3'/? n skurcz bardzo dhugi.
100' 5/e80 10 20 skurcz do$¢ energiczny ale znacznie
mniejszy niz poprzednio.
105' 5/380 8 .
110" ®/e80 9 o
115' 51880 842 n
120" 12/380 8y? i
Wstrzyknieto 0004 grm. sp. sulf.
125' ““/eso I 20
130' 12/R80 5 B}
135’ 14/m 2 n fala skurczu bardzo dhuga.
DOSWIADCZENIE IIl.  Drazniono sam nerw kulszowy.
*/680 22 40
®/680 22y2 N

Wstrzyknieto 0’005 grm. sp. suit.

5' 6/680 20 .
7 ®/680 20'% i
10' 71680 227 .
15' "/680 21% .
20" "/680 21 .

Wstrzyknieto 0’005 grm. sp. sulf.

25' 10/680 15 fala skurczu dtuga.
30 117980 11% %

35’ 11/680 12 s s

40" 14/680 6 v fala bardzo diuga.
45' 14/880 A2 .

DOSWIADCZENIE V. Drazniono migsien, i spart, dano wprost na miesien.

9/R80 11 34
11/670 o5
10/680 9

55
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Czas od wstrzykniecia Trwanie utajonego pobu- Wysokos¢ fali  Odlegtos¢

w minutach dzenia w sekundach skurczu w mm. cewekwctm. Uwvwvaga

Whprost na miesien wkroplono 0-01 grm. sp. sulf.

5 16/680 3% 34 fala skurczu dhuga.

10’ 187650 3 fala bardzo dtuga.

15' **/680 3 .

20" 22/680 15 fala skurczu bardzo staba.

Doswiadczenia te pouczajg nas, ze pod wplywem sparteiny staje sie miesien coraz mniej
pobudliwym, gdyz coraz silniejszego trzeba uzy¢ pradu, aby takiej samej sity skurcz wywotac,
a okres utajonego pobudzenia coraz sie zwieksza. Skurcz mie$nia z poczatku nawet energicz-
niejszy, staje sie coraz stabszy i leniwszy, bo nakre$lona fala jest coraz nizszg i dluzsza. Mie-
sien jednak zachowuje swojg kurczliwo$¢ mimo obnizonej pobudliwosci, gdyz uzywszy silniej-
szego pradu, tak samo energiczny skurcz mozemy otrzymac. Jednem stowem sato cechy, jakie
daje nam w tych samych warunkach miesien znuzony (w naszych do$wiadczeniach znuzenia
jednak by¢ nie mogto, gdyz wywotywalismy tylko matg ilos¢ skurczow).

Co dopiero opisane zachowanie sie miesnia otrzymujemy, czy sparteinge stosujemy do
ogblnego krwi obiegu, czy wprost na badany miesien — czy draznimy sam nerw lub migsien.
Usprawiedliwione zatem jest przypuszczenie, ze otrzymane wyniki pochodzg od wplywu spar-
teiny wprost na miesnie (obnizajac powoli ich pobudliwo$¢), bo ze nie nerw posredniczy temu
obnizeniu pobudliwosci, przekonatem sie o tem, badajac pobudliwo$é nerwu samego, zanurzonego
wprost w rozczynie solnym sparteiny. Doswiadczenie przeprowadzitem w sposéb nastepujacy:

Odpreparowawszy nerw kulszowy na udzie zaby po podwigzaniu naczyn wycinatlem udo
cate tak, ze tapka z tutowiem potgczong byta tylko za pomocg samego nerwu.

Zbadawszy poprzednio pobudliwos¢ nerwu draznigc go pradem elektrycznym, zanurzatem
go nastepnie w 5°/0 rozczynie siarkanu sparteiny na 5- 10 minut. Przy tej samej sile pradu
jednakowy skurcz otrzymywatem tak przed jak i po zanurzeniu nerwu. Dla poréwnania prze-
prowadzone w ten sam sposéb doswiadczenie z rozczynem 5°/0 morfiny, wykazato zupetne znie-
sienie pobudliwosci nerwu juz po 5 minutach. Nerw wiec sam ruchowy nie ulega wiekszym
zboczeniom poct, wptywem sparteiny, a otrzymane obnizenie pobudliwosci elektrycznej przy dra-
znieniu miesnia lub nerwu przewaznie do zmian w samem miesniu odnies¢ nalezy.
Fick ¥ w pracy swojej twierdzi wprawdzie, ze nerwy ruchowe tracg swojg pobudliwo$é, mo-
wigc: ,,dawki sparteiny od 2—4 milgr. wywotujg rzeczywiscie po uptywie 15—20 minut osta-
bienie pobudliwosci elektrycznej nerwu kulszowego, a dawki 8—10 milgr. obnizajg w tym samym
czasie takowg tak znacznie, ze draznigc nerw nawet bardzo silnym pragdem, mozna tylko wy-
wotaC stabe skurcze w odpowiednich migeéniach, a w koncu i te ustajg.” Nie ulega watpliwosci,
ze opisanie zjawiska jest zupetnie wierne, tylko, ze przyczyng jego jest zmniejszenie pobudli-
wosci nie nerwu, ale samego miesnia, a pobudliwosci migsni Fiok wcale nie badat.

Za prawdziwoscig mego twierdzenia przemawiajg i wyniki badan nad zachowaniem sie
odruchéw rdzenia pacierzowego pod wptywem sparteiny.
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D. Wplyw na rdzen pacierzowy.

Do badania odruchow uzytem sposobu Turcka. Po odpowiedniem zawieszeniu zaby z prze-
cietym rdzeniem przedtuzonym podstawiatem pod wolno spuszczone ndzki naczynie wypetnione
rozczynem odpowiednim kw. siarkowego, i liczylem ilos¢ uptywajacych sekund od zanurzenia
fapek az do wystgpienia odruchu. Uczyniwszy to kilka razy, po poprzedniem kazdorazowem
optukaniu tapek w czystej wodzie, wstrzykiwatem siarkan sparteiny i postepowatem tak samo.
W ten sposéb przekonatem sie, podobnie jak Fick, ze po krotkotrwatem podniesieniu odruchéw
wkrotce zostajg one zniesione, tern szybciej, im wieksza dawka. — Aby przekonac sie, o ile rdzen
pacierzowy sam, a o ile obwodowe czeSci (miesnie i nerwy) posredniczg temu zniesieniu odru-
chow, postanowitem jedne tapke usung¢ z pod bezposredniego wptywu sparteiny, i poréwnac
odruchy jej z druga tapka zupetnie nietknieta. Postepowanie byto nastepujgce. Po odpreparo-
waniu u zaby na jednem udzie nerwu kulszowego i podwigzaniu naczyn, przecinatem wszystkie
czesci uda tak, ze tapka potgczong byta z tutowiem tylko za pomocg nerwu; druga tapke zo-
stawiatem nietknietg. Przyrzgdzong w ten sposob zabe zawieszatem i badatem odruchy sposobem
wyzej opisanym przed i po podaniu sparteiny. Wkrotce po zastosowaniu sparteiny na fapce
nieodcietej stwierdzitem upo$ledzenie odruchow, czego nie byto na tapce potgczonej z tutowiem
tylko nerwem. W dalszym ciagu dopiero dziatania sparteiny, upo$ledzenie odruchow rozwineto sie
rownolegle na obydwoch tapkach.

W obec tego uposledzenie na catej fapce (zaraz z poczatku) musi by¢ obwodowego po-
chodzenia, a w obec poprzednich doswiadczen o zachowaniu sie miesni, musi mie¢ swojg przy-
czyne w obnizonej pobudliwosci samych miesni. — W nastepnych fazach dopiero dziata sparteina
porazajaco na sam rdzen pacierzowy. Kilka protokotéw z doswiadczen dla objasnienia przytaczam:

DOSWIADCZENIE |.

Na tapce prawej odruch wystgpit Na tapce lewej (tylko nerwem potaczonej)
w sekund odruch wystapit w sekund
7 7
8 8
6 6
7 I
Czas od wstrzykniecia

w minutach Wstrzyknieto pod skore siark. spart. 0°003 grm.
1 8 8
2-5' 9 4
4' 13 5
S 9 5
6' 50 nie wyjmuje tapki. 5

7 . 6l/2
8 " 6

9 r 642

10" tylko silny kwas siarkowy daje odruch B8 2

11" . 36 nie wyjmuje tapki.

5?
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DOSWIADCZENIE |I.

Na tapce prawej Na tapce lewej (tylko nerwem potgczonej)
odruch wystgpit w sekund odruch wystagpit w sekund
5 6
4 4
S 7
4 6
4 6
4 6
Czas od wstrzykniecia
w minutach Wstrzyknieto 0-003 grm. siark. spart.
3 4 6
4' 7 8
5' 11 tylko drgania, tapki nie podnosi. 7 wyrazny odruch.
6 11 7 ;
r 19 ; 7 ;
9 7 } 7 .,
11' 7 ; 10 .
14' 9 , 10 :
15' 9 ; 11 .,
16' 9 : 11 .
17" 17 . 14 :
21" 14 ; 16 :
23' 7 . 32 tylko drgania, tapki
nie podnosi.
24 14 . 14 ;
25' 19 : 19 ;
26' 14 . 14
27" 16 v 15
28' 15 . 15 .
29' 9 ; 9 .,
30" 10 ) 10 }
32" 11 11 ;
33" 10 . 10 :
35' 60 ani drgan nie ma 60 ani drgan nie ma.
37

7 77

DOSWIADCZENIE lIl.
10

o U1 o U1 o
o —~4 00 oo oo
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Czas od wstrzykniecia Na tapce prawej Na tapce lewej (tylko nerwem potaczonej)
w minutach odruch wystapit w sekund odruch wystgpit w sekund

Wstrzyknieto wprost clo zyty 0'001 grm. sp. sulf.

1 51 stabe drganie 72 stabe drganie
3 odruch zniesiony odruch zniesiony
Po wiozeniu tapek do silnego rozczynu kw. siarkowego widzimy po 10—12 sek.
15' 32 stabe drganie, odruchu nie ma.
30’ 5 6
Odruchy po /s godziny wrocity.

Wychodzac ze znanego faktu, ze draznigc gorng cze$¢ rdzenia pacierzowego, mozemy
otrzymaé przyspieszenie ruchow sercowych, zbadatem i w tym kierunku wptyw sparteiny, do-
Swiadczajac wr nastepujacy sposob. Zakonczone ostro elektrody potgczone z sankami Du Bois-
Raymonda wbijatem wr gorng cze$¢ rdzenia pacierzowego zabie rozpietej na grzbiecie w zwykty
sposdb. Ruchy odkrytego serca zdejmowatem graficznie bez draznienia i wérdd draznienia rdzenia
pradem elektrycznym, tak przed, jak i po podaniu podskérnem sparteiny.

Doswiadczenia te wykazaty, ze pobudliwo$¢ mechanizmu przyspieszajgcego ruchy ser-
cowe zmniejsza sie pod wptywem sparteiny i zachowuje sie analogicznie do pobudliwosci mie-
$niowej, t. j. opada stopniowo; bo coraz silniejszego pradu uzy¢ trzeba, aby rownej sity przy-
spieszenie ruchdw serca wywota¢, a nareszcie i silne prady nie wywierajg zadnego wplywu.

Zbierajgc razem otrzymane wyniki, mozemy powiedzie¢, ze sparteina w pierwszym rze-
dzie dziata na same miesnie, obnizajac ich pobudliwo$¢, w drugim porazajgco na osrodki ner-
wowe, gdyz w nerwach ruchowych obwodowych nie mogltem zmian wykazaé. O zachowaniu sie
nn. btednych wspomne nizej.

Wré¢my obecnie do zmian w sercu, wzglednie do wytldmaczenia przyczyny zwolnienia
rytmu sercowego pod wptywem sparteiny.

Juz poprzednio podniostem, Zze w obec faktow stwierdzonych (zwolnienia rytmu sercowego
nawet po zniszczeniu moézgu i rdzenia pacierzowego, tak przy catych, jak i przecietych nu. ble-
dnych, wykazania wptywu porazajgcego na osrodki tamujace serca) wspomnianej przyczyny szukac
musimy (przy stosowanych dawkach) 1) albo w porazeniu o$rodkéw ekscytomotorycznych, 2) albo
w samym miesniu sercowym. W obec wykazania poprzednio zmniejszonej pobudliwo$ci migsnio-
wej % ogole pod wptywem sparteiny—skionny jestem przyjaé, ze zwolnienie rytmu ser-
cowego ma rowniez swojg przyczyne w zmniejszonej pobudliwosci samego
miesnia sercowego. — Tem wyttdmaczy¢ sobie mozemy silniejsze dziatanie sparteiny za-
stosowanej wprost na miesien sercowy, anizeli wstrzyknietej do zyty, a zwihaszcza do worka lim-
fatycznego, tem przedtuzony zwykle rozkurcz serca; bo miesien sercowy obnizony wr swojej
pobudliwosci potrzebuje wiekszego nagromadzenia podniet, aby wstan czynny, t. j. skurcz, byt
wyprowadzonym, ztad i pobudliwo$¢ mechanizmu przyspieszajacego ruchy serca podupada i po-
trzebuje coraz silniejszych bodzcéw, nie zeby nn. accélérantes tracity swojg pobudliwos¢, ale
czyni to sam miesien. Rowniez skurcz, ktéry nie jest w stanie wypedzi¢ catej ilosci zawartej

krwi (serce bowiem podczas skurczu nie jest blade), dowodzi. ze miesien jest ostabiony.
3
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II. Doswiadczenia na psach.

Uzupetnieniem i objasnieniem w niejednym kierunku co dopiero skre$lonego obrazu beda
wyniki, jakie otrzymatem przy badaniu wplywu sparteiny na psy, szczeg6lnie za$ dziatania
sparteiny na narzad krazenia utychze, zaleznie od wielkosci podanej dawki i zachowania sie nn.
btednych ’). Nadmieni¢ mi z géry wypada, ze wptyw na krazenie u psow okazat sie, jakkolwiek
widoczny, w kazdym razie znacznie mniej wybitny niz u zab.

Z licznego szeregu doswiadczen przytocze pierwsze, dokonane na psie niekuraryzowanym,
4060 grm. wazacym, przymocowanym w zwykly sposéb, u ktdérego zrobitem naprzéd trache-
otomije, aby wdanym razie rozpocza¢ sztuczne oddychanie; nn. bledne odstonitem, parcie mie-
rzytem w tet. szyjnej (A. caroiis), a siarkan sparteiny wstrzykiwatem do zyly szyjnej (v. jugu-
laris). Protokot z doswiadczenia tego podaje.

llo$¢ uderzen serca w 20 sek. Wysoko$¢ parcia.

1971 153-2
20 153-2
g. 6 min. 19 Wstrzyknieto 0'005 grm. sp. sulf.
L4y? 140
14 146-6
29 173-2 pies niespokojny,
g. 6 min. 37 1472 160
- 14 166-6
1472 166-6
17 186-6 pies niespokojny,
16 1666
g. 7 min. 5 Wstrzyknieto 0-005 grm. sp. sulf.
1874 160
20 153-2
2372 160
2P/2 173-2
183/4 173-2
g- 7 min. 25 Wstrzykieto 0-04 grm. sp. sulf.
1572 160
18 166%
15 166-6
1872 180 pies niespokojny,
g- 7 min. 32 Przecieto n. btedny lewy. Draznienie ob vodowego konca silnym pradem
elektrycznym wywotuje zwolnienie, ale nie zatamowanie.
18 206-6
22 160

>) Zaby uzyte do doswiadczen miaty nn. biedne mato pobudliwe,

btednych pod wptywem siarkanu sparteiny zbada¢ nie mogtem.

z tego powodu u nich zachowania sie nn.



g. 7 min. 47

g,

7 min. 54

. 8

wplyw stanu asfyktycznego
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Ilo$¢ uderzen serca w 20 sek.

Wstrzyknieto 0'04 grm. sp. sulf.
17

160

Wysoko$¢ parcia.

Przecieto n. btedny prawy. Przeciecie to pozostato juz bez wptywu na ru-

chy serca.

2172

2172
Wstrzyknieto 0'04 grm.

1772

1672

1772

19
Wstrzyknieto 0'04 grm.

1372

13

15

1572
Wstrzyknieto 004 grm.

122/4

14

1372
Wstrzyknieto 0'04 grm.

13

13
Wstrzyknieto 0'04 grm.

1372

1472
Wstrzyknieto 0'04 grm.

1374

133/4

1572

1372
Wstrzyknieto 0'04 grm.

13

1372

13
Wstrzyknieto 0-04 grm.

14

1274

1272

6

8 7i

5

Pies zdecht w 3 godziny 20 min

120
160

100
146
106-e
106’

73-2
80
15372
166'6

206-e
153-2
173-2

146°
140

1732
160

173
200
186-6
140

140
146
140

200
133
1337
140
80
60

sztuczne oddychanie
bez sztucznego oddychania

sztuczne oddychanie
bez sztucznego oddychania
sztuczne oddychanie

A\

bez sztucznego oddychania

57

sztuczne oddychanie
bez sztucznego oddychania

sztuczne oddychanie
a

sztuczne oddychanie
n

n
bez sztucznego oddychania

sztuczne oddychanie

57

bez sztucznego oddychania
sztuczne oddychanie

bez sztucznego oddychania
sztuczne oddychanie
bez sztucznego oddychania

. po rozpoczeciu do$wiadczenia,



20 DR. W. ANTONI GLUZINSKI.

Rozpatrzenie tego doswiadczenia, rownie jak innych mu podobnych, wykazuje nam, ze przy
matych dawkach wkrotce po zastosowaniu stwierdzamy zwolnienie akcyi serca i lekkie podnie-
sienie parcia, pulsacyje stajg sie za$ daleko silniejsze. — (Iszy okres dziatania).

Pod wptywem dalszych dawek zwolnienie pierwotne staje sie mniej wybitnem, niekiedy
nawet przyspieszenie stwierdzamy.. Pulsacyje juz nie tak silne, a parcie utrzymuje sie na tym
samym stopniu lub nawet sie podnosi. Przeciecie nn. btednych w tym okresie pozostaje bez
wybitnego wptywu na szybkos¢ ruchow serca (ligi okres dziatania).

W dalszym ciagu (Tllci okres dziatania) wystepuje znaczne zwolnienie, wybitniejsze nieraz
jak w I. okresie — parcie zwolna opada ¥ W tym okresie stwierdzamy rzeczywiscie ujedno-
stajnienie pulsacyi, zgodnie z p. Laborde. Graficznie rzecz te objasnia Tablica VI, Fig. I. Il
I IV, V i VI (Zob. str. 134).

Pierwszy okres stwierdzamy tylko przy dawkach bardzo matych: stosujac odrazu dawki
wieksze przechodzi on niepostrzezenie, jak o tern doktadniej wspomne nizej.

Aby przekonac sig, jakim zmianom ulegajg wsrod tych okresow nn. biedne, (tembardziej,
ze u zab nie mogtem tej okolicznosci stwierdzi€), przeprowadzitem doswiadczenie w ten sposéb
jak poprzednio na psie, wazacym 3800 grm., u ktérego przecigtem n. bledny prawy, a obwo-
dowy jego koniec draznitem najstabszym pradem przerywanym, wywotujgcym zwolnienie. Po
podaniu sparteiny, szukatem jakiej sity prgdu uzy¢ musze, aby ten sam skutek otrzymac, jak
przed podaniem.

Protok6t z doSwiadczenia otrzymatem nastepujgcy:

Ilo$¢ uderzen serca Wysoko$¢ 1lo$¢ uderzen serca Wysoko$¢
w 20" parcia w 20" parcia
29 113-2 Drazn. obw. V. d. 15. 2 2
o 29 132 2212 140
Draznienie obw. V. d. 15 2). ]2.2 22'/) 146+
yt 1268 17«/2 146-b
25 126'6
Wstrzyknieto 0°05 grm. Przecigto i drugi n. bledny (lewy)
26 146 3 24 153-2
81 2 126-6 Drazn. obw. V. d. 15. 1G
Drazn. obw. V. d. 15. 12>/4 21 153-2
18y? 146-6 Drazn. obw. V. d. 15, 1(>
Drazn. obw. V. d. 15. 9 21 153-2
19'/2 140 Drazn. obw. V. d. 15. 1G'/2 140
Wstrzyknieto 0'05 grm. Wstrzyknieto 0'05 grm.
20y? 140 22 166-6
21 146-e 203/4 146-c

') Poniewaz w tym okresie zwykle juz wystepuje asfyksija i zatrucie organizmu przez CO?, parcie krwi zatem
ulega silnym wahaniom. Podnosi sie znacznie, gdy nie robimy sztucznego oddychania, opada przy sztucznem oddy-
chaniu tak, ze stwierdzone bez sztucznego oddychania podniesienie sie parcia w tym okresie nie do dziatania spar-
teiny, lecz do wpltywu CO? odnie$¢ nalezy.

j Liczby te oznaczajg odlegtos¢ cewek przyrzadu Du Bois-Raymonda w ctm.



Drazn.

Drazn.

Drazn.

Drazn.

Drazn.

Drazn.

Drazn.

Drazn.

Drazn.

Drazn.

Drazn.

Drazn.

Drazn.

obw.

obw.

obw.

obw.

obw.

obw.

obw.

obw.

obw.

obw.

obw.

obw.

obw.

V. d. 15.

V d. 15.

V. d. 14.

V. d. 15.

V. d. 15.
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1lo$¢ uderzen serca Wysokos$¢

w 20"

20
19y?
20
2072
20
20
1972
1972
147<
1972
1872
20
18
12
207»

Wstrzyknieto 0'005 grm.

1972
19
1972
1972
1272
2072
12

19
ir/2
19
1172
19
1272
1872

Wstrzyknieto 0'005 grm.

V. d. 14.

V. d. 14.

1972
1772
18
12
18
13
1972

parcia

166'6
146'6
1532
146'6
146'6
166'6
146'6
146'6
1532
160
160
133-2
110
120
140

146'6
140
140
146'6
140
1332
1332
126'6
120
1332
13372
120
1132
126'6

126'6
126'6
126'6
1132
106'6
106°
106'6

21

1lo$¢ uderzen serca Wysoko!

w 20"
Drazn. obw. V. d. 14. 1172
18
Drazn. obw. V. d. 14. 1172
15. 1872
19

Wstrzyknieto 0'005 grm.

1872
18 72
17
Drazn. obw. V. d. 14. I
1672
" , 14 10
17
" . 14 974
177-2
14. 10
17

Wstrzyknieto 0'005 grm.

17
" . w14 Oy!
1572
n m n 14 97'2
1672
v noo 14, 9
1672
Wstrzyknieto 0'01 grm.
15
Drazn. obw. V. d. 14. 1372
1472
n n . 14 1372
n n . 13 9
16
143/4
n 13- 14
n n .12 6

Wstrzyknieto 002 grm.
1272

parcia

106'6
106'6
100
1132
120

1132
120
100
106'6
100
932
100
932
106'6
100
1132

1132
100
106'6
100
106'6
100
120

120
106'6
106'6
106'6
106'6
100
932
86'e
732

100
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Ilos$¢ uderzen serca Wysokos¢ 1lo$¢ uderzen serca Wysokos¢
w 20" parcia w 20" parcia
Drazn. obw. V. d. 12. 10'/2 03-2 Drazn. obw. V. d. 6. 11 60
n n n 9 11 93-2 11 60
1174 86-e 11 6676
12 80 12 866
Ll 86'6 u7i 80
11 66’ 1074 73-2
u n n 6 1072 60 11 60
11 60 11 53-2

Pies zdecht. Doswiadczenie trwato 3 godz. 30 minut.

Wynikiem tego i podobnych doswiadczen byto, ze nn. btedne po matych dawkach
sparteiny stajg sie wiecej wrazliwemi na bodzce, ze ich pobudliwos¢ wzmaga sie (od-
powiada to I. okresowi) — po dawkach dopiero wiekszych pobudliwo$¢ ich zwolna bar-
dzo opada, a w koncu dopiero stajg sie nn. bledne zupetnie niepobudliwemi (Il. i Ill. okres).

Dawki za$ wieksze zastosowane od razu, zacierajg zupetnie okres Iszy, t. j. zwolnienie
ruchow serca z energiczng akcyjg serca przy podniesionej pobubliwosci nn. btednych, wtedy wiec
stwierdzamy tylko okres II. i Ill. z jego cechami odnoszacemi sie do iloSci pulsacyj, parcia
i zachowania sie nn. blednych, ktére odrazu zwolna tracg swojg pobudliwosc.

Dowodem tego jeden z protokdtow:

Pies wagi 4700 grm., niekuraryzowany. Nerw btedny prawy przeciety

1lo$¢ uderzen serca Wysokos¢ 11o$¢ uderzen serca Wysokosé
w 10 sek. parcia w 10 sek. parcia
2674 132 2372 84
26 74 124 2474 56
Drazn. obw. V. d. 14. 2072 23 40
26 120 Drazn. obw. V. d. 14. 22 44
n 3 n o 14 2174 20 72
267 132 n W . 14 21 72
Wstrzyknieto do zyty 0’10 grm. 20 64
26 124 P e 12 1674
14. 25 20 68
29 74 114 » n . 12. 20 sztuczne oddych.
> . 14 2372 157 96
2774 128 n N " 10. i0 sztuczne oddych.
14. 2272 n n » 10 1272
2672 128 1574 76
1574 74

Wstrzyknieto 0’15 grm.
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lo§¢ uderzen sercaw 10sek.  Wysokos¢ parcia

Draznienie obw. V. d. 10. 15’2 sztuczne oddychanie
18'/2 108
1472 94 [sztuczneoddyct

Po przestaniu sztucznego oddychania pies wkrotce przestat zyc€.

Porownywajac otrzymane wyniki badan krazenia u psow pod wplywem sparteiny z wyni-
kami otrzymanemi u zab, widzimy analogije dziatania: roznig sie one tylko ilosciowo, t. j.
dziatanie u zab jest daleko wybitniejsze niz u zwierzat ssgcych.

Pierwszego okresu u zab wiasciwie nie zauwazaliSmy, ale bo tez u nich 1l bledne nie
dziataty, a moze i dawka (0'001) byta za wielkg. Okres ten u zwierzat ssgcych wybitny, a zwol-
nienie akcyi serca i silniejsze jego dziatanie znajduje dostateczng przyczyne w podniesionej
wrazliwosci nn. btednych. Dla zwolnienia stwierdzonego w dalszych okresach, w obec obniza-
nia sie statecznego pobudliwosci nn. btednych, nalezy nam juz szukaé przyczyny gdzieindziej.

Biorgc analogije z doSwiadczen przeprowadzonych w tym kierunku na zabach, sklonny
jestem i u ssacych zwierzat szuka¢ punktu oparcia dla wyttdmaczenia tych objawoéw w dziala-
niu sparteiny na miesien sercowy. Dziafanie to, ktore rozpoczyna sie moze réwnorzednie z dzia-
taniem na 1l bledne, sprawia, ze w okresie Il. i I1l., mimo obnizenia pobudliwosci nn. ble-
dnych, przeciez ruchy sercowe (z wyjatkiem niekiedy przyspieszenia w Il. okresie) stale wol-
nieja, zwlaszcza w okresie Ill. Podniesienie parcia w okresie U., a obnizenie w Ill. byloby
dowodem, ze miesien z poczatku staje sie wiecej energicznym, a pézniej (w Ill. okresie) i po-
budliwos¢ jego i energija obniza sie — analogicznie, jak to stwierdziliSmy u zab, mowiac
w og0le o zachowaniu sie miesni pod wptywem sparteiny.

Obserwujac dziatanie ogdélne u pséw po dawkach trujgcych, rowniez jak u zab stwier-
dzamy, ze pierwszym i najwybitniejszym objawem jest upo$ledzenie sfery ruchowej. Ruchy psa
stajg sie z poczatku niezgrabne, p6zniej mimo utrzymania zupetnej $wiadomos$ci prawie niemo-
zliwe. Pies usituje, stara sie wykona¢ ruch, zmieni¢ swoje potozenie; nie jest jednak w stanie
tego dokona¢. Wystepujacg w pozniejszym czasie dziatania sparteiny asfyksije przypisa¢ jesteSmy
sktonni w znacznej czesci rdwniez porazeniu przez sparteing miesni oddechowych — przemawia-
taby za tem ta okoliczno$¢, ze zastosowanie sztucznego oddychania asfyksije te moze znies¢
i przedtuzy¢ znacznie zycie zwierzecia. — Nie zaprzeczamy przytem dziataniu sparteiny na rdzen
przedtuzony, jak w ogéle na rdzen pacierzowy, ktére u zab sami badaliSmy, a i u psoéw stwier-
dziliSmy podwyzszenie odruchéw w pierwszych chwilach dziatania, w dalszych znaczne obnizenie.

Zbierajac razem, powiedzie¢ mozna:

1) Sparteina ma wybitny wptyw na narzad krazenia, wybitniejszy u zwierzat zimnokrwi-
stych niz u ssacych, wybitniejszy u pierwszych po zastosowaniu jej wprost na odstoniety mie-
sien sercowy niz przez wstrzykniecie jej do zyty lub pod skore.

2) Gtéwnym objawem dziatania jest zwolnienie akcyi serca — w mniejszym stopniu pod-
niesienie parcia.

3) U zwierzat ssacych mozna, powiekszajac stopniowo dawki, otrzymac 3 okresy dziatania.

4) Zwolnienie wil. i Ill. okresie jest najwybitniejsze, w Il. najmniej wybitne, a niekiedy
W nim i przyspieszenie znajdujemy.
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5) Wyttdmaczenie tycli objawow i okresow znajdujemy w zachowaniu sie nn. btednych
i miesni.

6) NN. btedne stajg sie z poczatku wrazliwsze na bodZce (l. okres) — pOzniej pobudli-
wos¢ ich zwolna ale stopniowo opada.

7) Miegsnie pod wplywem sparteiny traca na swej pobudliwosci, bo okres utajonego po-
budzenia staje sie coraz dtuzszy, przez pewien czas zyskujg jednak na energii, gdyz fala skurczu
staje sie dtuzszg (okres I. i Il.) potem energija podupada przy malejacej coraz bardziej pobu-
dliwosci (okres 111.).

8) OS$rodki tamujgce w samem sercu sparteina poraza.

9) Na nerwy ruchowe obwodowe sparteina zdaje sie prawie zupetnie nie dziatac.

10) Wplyw na rdzen objawia sie z poczatku podwyzszeniem odruchéw, poOzniej ich
obnizeniem.

11) Smier¢ nastaje przez asfyksyje, do ktérej przyczynia sie sparteina oprécz dziatania na
rdzen przedtuzony, zapewne i przez porazenie miesni oddechowych.

Cz S$Sc kIiniczna.

Wyszediszy z zatozenia praktycznego, t. j o ile sparteina moze mieC zastosowanie jako
Srodek leczniczy w chorobach serca, do tego przedmiotu obecnie nalezy nam wrdcic.

Ze sparteina dziata na narzad krazenia, ze w dziataniu zaleznie od dawki mozemy
odrozni¢ u zwierzat ssacych trzy okresy, przedstawitem poprzednio. Teoretycznie rzecz biorac,
wiasciwie tylko pierwszy okres moze by¢ korzystnym i wywrze¢ wptyw dodatni przy zaburzo-
nej kompensacyi, t. j. okres, w ktorym w skutek podraznienia obwodowych zakornczen nn. ble-
dnych akcyja serca staje sie wolniejszg a i parcie sie¢ podnosi (zdaje sie w skutek energiczniej-
szego dziatania miesnia sercowego), ani za$ okres Il., a tem bardziej Illci dodatnio na spro-

wadzenie kompensacyi nie moze dziataé, w okresach tych bowiem, zwiaszcza w Ill. wystepuje
juz powolne opadanie pobudliwosci nn. blednych, a zwlaszcza miesni, a wiec i miesnia ser-
COWeQO.

Okres Iszy otrzymywaliSmy przy dawce 0'004 na 4 klgr. wagi psa, co przenoszac na
cztowieka (60 klg.) wynositoby na dawke 006 czyli zblizona do dawki, jakg poleca i G. See,
t. j. 0'05. Ze tu indywidualno$¢ gra¢ moze pewna role, a wediug tego i wielko$é dawki zmie-
niaC sie musi, poja¢ tatwo (zwiaszcza wsrdd warunkéw patologicznych), a ztad pochodzi, ze
G. See podnosi dawke do 0'25.

Na poczatku rozprawy przytoczytem zdanie G. Seea o klinicznej wartosci sparteiny. —
Zapatrywanie to jeszcze raz znajduje potwierdzenie w rozprawie P. Legrisa '), wydanej rowniez
pod kierunkiem Seea. Mamy jeszcze jedne obserwacyje kliniczng Voigta & z kliniki Nothna-
gla — nie wiem jednak, na czem opierajac sie, stosowano tu dawki nadzwyczaj mate, bo 0’001
— 0'002. Wedtug Voigta, sparteina w matych dawkach dziata pobudzajgco na serce, sprowa-
dzajac energiczniejsze kurczenie sie migsnia, tetno staje sie petniejsze, a napiecie w tetnicach

N1l oc
2) Wien. med. Bldtter 1886. N. 25, 26, 27.
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wzmaga sie tak, ze sparteine obok digitalis postawi¢ mozna i podaje te same wskazania lecz-
nicze co dla tej ostatniej.

Przystepujac do zdania sprawy z moich spostrzezen, dokonanych na klinice Prof. Kor-
czynskiego wspomnie¢ musze, ze po zastosowaniu 0-05 — 0’10 u ludzi zdrowych, u jednych
zmian w uczuciach podmiotowych ani w tetnie nie zauwazytem, u drugich szybko, bo juz po
10—15 minutach, tetno stawato sie petniejszem i wiekszem, jak to zresztg widaC z zatgczonych
obrazéw, zdjetych sfigmografem Somerbrodta

Tetno normalne.

W 5 minut po podaniu 0’10 grm. spart. sulf.

W 10 minut po podaniu 0'10 grm. spart. sulf.

W 15 minut po podaniu 010 grm. spart. sulf.

Niekiedy zauwazylem, ze po podaniu sparteiny bardzo tatwo wystepowaty fale odde-
chowe na obrazach sfigmograficznych, n. p.:

Fig. 10.

St. G. Tetno normalne.

St. G. W 10 minut po podaniu spart. sulf.
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Przechodzac do spostrzezon Klinicznych, przytocze kilka historyj chordb, aby na ich
podstawie wysnu¢ odpowiednie wnioski.

I. J. W. lat 54. Do 24 r. zycia zupetnie zdrow. W 27 r. zycia miat przechodzi¢ zapa-
lenie ptuc. Obecng chorobe datuje od roku, gdy bez wiadomej przyczyny doznawat bicia
serca i spostrzegt obrzmienie konczyn dolnych. Stan z biegiem czasu pogorszat sie — puchlina
zwiekszala sie — wystgpita dusznos$¢, a przed kilku miesigcami silny krwotok ptucny. Przyjety
do Kliniki d. 6 Lipca 1886..

Rozpoznano: Insufflo. mitr, et stenosis ostii venosi sinistri subsqu. dilatatione et hypertrophia
cordis dextri; atheroma arteriarum subsqu. hypertrophia cordis sinistri in stad, incompens. (insuffic.
relativa valv. tricuspid. — hyperaemia passiva pulm., hepatis et renum — hydrothorax, ascites, anasarca).

Po zdjeciu zatgczonego sfigmogramu

Dnia 8 Lipca. Tetno nieregularne 96.

podano 0'10 grm. siarkanu sparteiny. Duszno$¢ podmiotowa w R godz. po podaniu zmniej-
szyta sie, a badane w pewien czas sfigmografem tetno przedstawiato sie jak nastepuje:

Dnia 8 Lipca. Tetno w 15 minut po podaniu OTO grm. spart. sulf.
-. MU H I

Dnia 8 Lipca. Tetno w 30 minut po podaniu spart. sulf.

Fig. 15.

Dnia 8 Lipca. Tetno w godzine po podaniu spart. sulf. 72 na 1 min.

Podawana przez dni nastepne sparteina kompensacyje przywracata, iloS¢ moczu wzrosta,
opuchlina zmniejszyta sie (utrata nawadze l.soklgrm.)— duszno$¢ znacznie mniejsza, a tetno stato
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sie petniejsze, jednak arytmiczne. — W dniu 12 Lipca zdjeto obraz sfigmograficzny naste-
pujacy:

Dnia 12 Lipca. Tetno po uzywaniu przez 4 dni spart. suit.

Dla poréwnania dziatania w dniu tym podano m/ digit. 1:200 a nastepnie w dniu 14
Lipca coff. natro-salicyl. Jak z zalgczonej nizej tabliczki widac, dziatanie tych Srodkéw okazato
sie energiczniejszem, bo ilos¢ moczu znacznie wzrosta, waga ciata szybko opadata w skutek
ustepowania opuchliny, a tetno stato sie jeszcze pelniejsze i rOwniejsze, jak z zatgczonego sfig-
mogramu widzie¢ mozna.

Dnia 17 Lipca. Tetno po uzyciu 2 dawek inf. digit. i 1'60 coff. natr. salicyl.

llos¢ losé Waga
Data  moczu C. g. tetna ciata Leczenie Uwaga

w ctm. w klgrm.

7 Lipca 800 1-021 96 72-50 w moczu $lad biatka

8 800 1-021 96 spart. sulf. 0-10

9 1300 1-021 72 — ;

10 1400 1-021 80 72 ;

11, 1500 1-018 90 — . ani $ladu biatka

12 1800 1-015 90 71 inf. fol. digit.

13 , 2000 1-014 90 70-70 ,

14 , 1800 — —  coff. natr. salicyl.

15 ., 3500 1-009 84 68 .

6 » 2500 82 67-40 ,

17, 2500 86 65-70 -

Chory na wiasne zadanie opuszcza d. 18 Lipca klinike w stanie znacznego polepszenia.

Il. K. P. 1 28. W 23 roku zycia przebyta silny gosciec stawowy. W dwa lata pOzniej
bicie serca, od dwoch miesiecy duszno$¢ i opuclilina na nogach.

Stan obecny. Na twarzy sinica. W narzadzie oddechowym objawy niezytu. Wstrza-
$niecie w okolicy serca na rozlegtej przestrzeni — uderzenie koniuszkowe w 5tym przestworze
miedzyzebrowym na wewnatrz linii sutkowej. Sttumienie siega od 3—6 zebra, od linii sutko-
wej lewej do prawego brzegu mostka. Nad komodrkg lewg skurczowy szmer, rozkurczowy ton—
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2gi ton nad tetnicg ptucng wzmocniony. Zyly szyjne zewnetrzne rozszerzone, tetnia. Tetno
mate, nieregularne, niedajgce sie policzyc.

K. P. Dnia 24 Stycznia. Tetuo zaraz po przyjeciu.

Watroba powigkszona, bolesna, tetni. W jamie brzusznej ptyn wolny. Konczyny dolne
obrzekle.

Rozpoznano: Insufic. valv. bicuspid. in stadio incompensationis.

Przebieg uzmystawia zatgczona tabliczka.

llos¢ Waga
Data moczu  ¢. g. ciata Leczenie Uwwaga
wctm. w klgrm.

24 Stycznia 1100 1-025 67

25 Y 750 1-035 — —

26 . 1000 1-021 — spart, sulf. 0-10

27 . 1100 .

28 Y 1100 . . Tetno petniejsze, nie da sie jednak poli-
czy¢. Arytmija utrzymuje sie. Podmio-
towo czuje sie chora lepiej. Watroba
nie tetni.

29 . 1000 . — . Rozmiar poprzeczny serca mniejszy.

30 . 1200 1-023 — . Opuchlina na nogach mniejsza.

31 . 1000 . 66 Y Dusznos¢ wieksza. Arytmija b. znaczna,

! Lutego 950 1-028 — .,

2 . 750 . — inf. fol. dig. 1 : 200

3 . 2200 1.021 —

4 i 3600 1014 . Podmiotowo czuje sie chora znacznie le-
piej. Tetno jakkolwiek arytmiczne, ale
petne.

5 " 3000 . 63 Da sie policzyé, wynosi 72 na minute.

Dalszego przebiegu nie przytaczam, nie odnosi sie juz bowiem do sparteiny, wspomne
tylko, ze wzglednie znaczng poprawe osiggnieto przez podanie digitalis, a nastepnie coffeiny
natro-salicyl. Wptywu dodatniego sparteiny zaprzeczy¢ niemozna, $wiadczyly o tern i podmio-
towe uczucia pacyjentki, mianowicie zmniejszenie dusznosci i petniejsze tetno, jak o tern Swiad-
czy sfigmograf zdjety dnia 29 Stycznia, t.j. po 4 dniach uzywania spart. sulf.

Fig. 19.

Dnia 29 Stycznia. Tetno po 4 dniach uzywania spart. suit.
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Skutek ten jednak byt przemijajacy, w poréwnaniu z otrzymanym przez nastepnie podang
digitalis znacznie stabszy. Arytmii sparteina nie usuneta.

I1l. M. E. lat 24. Przed 2 laty gosciec stawowy — od 1'/2 roku duszno$¢ i bicie
serca, od 6 miesiecy spostrzegt opuchline na nogach.

Rozpoznano: Insuffic. valv. mitr; stenosis ostii venosi sinistri, myocarditis fibrosa in stad,
incomp, (insuf. relativa vulv. tricuspid. — liyperaemia passiva pulm. hepatis, lienis et renum — hydro-
pericardium, ascites, anasarca.

Dalszy przebieg i leczenie podaje tabliczka:

1lo$¢ tetna » L. .
1lo$¢ moczu C. g Ciezar ciata

wie- w ctm. moczu w kigrm.
czor

Data Leczenie

rano

26 Maja 100 96 200 1-037 80-90 inf. fol. digit. 1:200

27 80 88 350 1-034 80-60 .

28 64 76 650 1-028 79-70

29 60 68 1100 1-021 78-70

30 60 78 1000 . 79-20 coff. natr. salicyl, p. die 1 grm.
31 68 72 1100 1-025 79 5

1 Czerwca 76 80 . 1-023 78-50 .

2 76 68 1650 1-016 77-70

3, 64 76 1600 1-016 78

4 80 84 950 1-027 78-50 spart, sulf. 0-10 p. die
5 68 76 1000 1-032 .

6 68 76 1550 1-025 78 i

7 . 72 80 1300 77-50 s

8 80 72 950 . 77-70 1

9 68 72 850(?) . 77 inf. fol. digit. 1:200
10 76 68 1150 1-028 76-50 .

1 68 72 2850 1-016 ,

12 5 72 2900 1-014 74-40 .

13 68 80 2900 72-90

14 60 64 3450 . 70 —

15 60 68 2150 1-016 70-40 —

6 - 68 80 2000 . 70 inf. fol. digit. 1:200
17 60 72 1850 . s

18 80 80 1950 69-50

19 64 —  1600(?) 1-014 69-40 o

W przypadku tym nie osiggngwszy pierwotnie nalezytego skutku przez podanie digitalis
i coff. natro-salicyl., podano sparteine w dawce (HO p. die.

Dodatnie dziatanie wystgpito, bo ilos¢ moczu sie podniosta, opuchlina sie zmniejszyta
a zmiane w jakosci tetna widzimy z zatgczonego obrazu sfigmograficznego:

Dnia 8 Czerwca. Tetno przed podaniem sparteiny.
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Dnia 9 Czerwca. Tetno po uzywaniu przez dwa dni apart, sulf.

W poréwnaniu jednak z nastepnie podang digitalis, dziatanie to okazato sie znacznie
stabsze. Dos¢ przejrze¢ w tym kierunku tabliczke, do$¢ spojrze¢ na zdjety z tego okresu
obraz sfigmograficzny:.

Dnia 15 Czerwca. Tetno po uzywaniu przez 3 dni digitalis.

Nie chce powieksza¢ dalej kazuistycznych opiséw obserwowanych przypadkow, lecz
opierajagc sie na nich moge powiedziec:

1) niezaprzeczenie siarkan sparteiny jest w stanie w niekompensowanych wadach serco-
wych wywrze¢ dodatni wplyw;

2) wplyw ten objawia sie szybko po podaniu sparteiny w polepszeniu jakosci tetna,
a zwiaszcza w podmiotowych uczuciach chorego;

3) szybkie wystgpienie dziatania stanowi najwazniejszg dodatnig ceche siarkanu sparteiny,
gdyz pod wzgledem sity dziatanie tegoz jest znacznie stabsze, niz dziatanie digitalis i prawie
w poréwnanie z niem iS¢ nie moze;

4) arytmii w obserwowanych przypadkach siarkan sparteiny nie usuwat.

W ustanowieniu wskazan leczniczych zastugiwatoby na gtéwng uwage szybkie wystgpienie
dziatania i opierajgc sie na tem, uwazatbym za odpowiednie stosowanie siarkanu sparteiny
w przypadkach:

1) gdzie grozne lub dla chorego dolegliwe przypady podmiotowe w skutek zaburzenia
kompensacyi nie pozwalajg czekac, nim rozwinie sie dziatanie digitalis, a wiec jako $rodek po-
mocniczy przy roéwnoczesnie podanej digitalis:

2) gdy digitalis nie dziata lub jej poda¢ nie mozna z jakiegokolwiek powodu;

3) moznaby prébowac, czy w dusznicy bolesnej (angina pectoris) dla szybkiego dziatania
nie bedzie sparteina dobrze dziataC. Przypadku odpowiedniego w obecnym czasie nie obserwo-
watem.
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Objasnienie tablicy VI.

Pies wagi 4-060 grm.

31

Parcie w tetnicy szyjnej przed podaniem siarkami sparteiny = 1532. Pulsacyj w 10 sek. 1974,

Linija A odlegta od linii O o 50 mm.

Parcie w tetnicy szyjnej w 20 minut po wstrzyknieciu do zyty 0-005 grm. spart. sulf.

Pulsacyj w 10 sek. 14 (lI. okres).
Linija A odlegta od linii O o 40 mm.

Parcie w tetnicy szyjnej po wstrzyknieciu 001 grm. spart. sulf. = 173-2. Pulsacyj w 10
(I1. okres). Linija A odlegta od linii O o 60 mm.

Parcie w tet. szyjnej po wstrzyknieciu 0'01 grm. spart. sulf. = 160. Pulsacyj 2372 w 10 sek.
Linija A odlegta od linii O o 50 mm.

Parcie w tet. szyjnej po wstrzyknieciu do zyty 0-20 grm. spart. sulf. = 133-2. Pulsacyj w 10
(okreslit). Linija A odlegta od linii 0 o 50 mm.

Parcie w tet. szyjnej po wstrzyknieciu 0-20 grm. spart. sulf. = 73’2, Pulsacyj w 10 sek. 13%
Linija A odlegta od linii O 0 25 mm.

= 166'6.

sek. 183/4.

(I1. okres).

sek. 12+2.

(okreslit).
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