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Wiadomg to powszechnie rzeczg, ze narosle ztosliwe
rogowki do najwiekszych zaliczane bywajg przez autoréw rzad-
kosci, a w niejednym podreczniku okulistycznym umieszczono
po prostu te tylko o nich wzmianke bez zaznaczenia wiasciwego
obrazu klinicznego, bez podania znamion wybitnych, ktére nam
umozliwiajg rozpoznanie zto$liwych nowotwordw, za ktdre nie-
rzadko i inne wytwory patologiczne, nieztosliwe, jak $luzaki,
kilaki, wiokniaki, uchodzi¢ moga.

Niewatpliwie narosle ztodliwe pierwotnie na rogdéwce
bardzo rzadko pojawiajg sie, ale i narosle, ktére ze sgsiedztwa
na rogowke przechodza, naleza takze do rzadszych zjawisk,
prawdopodobnie z tej prostej przyczyny, iz wczesnie rozpozna-
wane, bywajg usuwane. Nie majg wiec czasu nha wazniejsze
przej$¢ gatki ocznej czesci, przesungé sie na rogoéwke, lub
wnikna¢ w giab.

Zanim przedstawimy obraz kliniczny w ogo6lnosci, zanim
omoéwimy czestotliwos¢ tych narodli, jako tez rokowanie wobec
zachowania gatki, a nie mniej i zadanie nasze lecznicze, niechaj
nam wolno bedzie przedtem przytoczy¢ wigzanke wiasnych
spostrzezen, przewaznie z ostatnich czasow.

Przypadki, ktére zamierzam opisa¢, zastugujg, zdaniem
mojem, tern wiecej na uwage, iz narosl pokrywata czesto
w znacznej czesci rogoéwke, nie wnikajgc w glab, przez co
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udawato sie jg usung¢ doszczetnie bez wyjecia gatki, nierzadko
z przywrOceniem znacznego stopnia wzroku. W kilku przy-
padkach nawet niewyrazne tylko na rogéwce pozostaty po ope-
racyi Slady.

Pierwszy przypadek zdarzyto mi sie widzie¢ przed
kilku laty w czasie mej czynnosci w Poznaniu. Nie majac pod
reka zapiskow, nie moge, jakbym pragnat, przytoczy¢ szczego-
tow, a podaje tylko to, co mi w pamieci pozostalo. Moge jej
za$ tern wiecej w tym razie zaufac, o ile przypadek ten, jako
pierwszy tego rodzaju w mej praktyce spostrzegany, budzit
w wysokim stopniu mojg uwage.

Rzemieslnik 40—50 letni przybyt do mnie w roku 1893
czy 1894, skarzac sie, iz wyrostek, ktory pierwotnie powstat
przed kilku miesigcami przy kaciku wewnetrznym lewego oka,
coraz wiecej oko zastania, a od kilku tygodni reszte wzroku
zupetnie zniszczyt. Badanie wykazato, iz catg rogowke lewego
oka pokrywata wybujato$¢ szara, o nieréwnej powierzchni,
dajaca sie od gory i wewnatrz nieco od rogdéwki odsungé, zresztg
pozornie zupetnie z nig Scisle zkaczona. Narosl ta, miekka, dawata
sie odczepia¢ bez znaczniejszego krwawienia. Granica rogéwko-
twardowkowa prawie cata byla zastonietg przez te wybujatosé,
a spojowka gatki czerwong sie przedstawiata wskutek mocnego
nastrzykniecia tak naczyn powierzchownych, jako tez $redniej
warstwy i glebokich. Zatrzymawszy chorego w klinice mojej,
zabratem sie nazajutrz do usuniecia naro$li, co nie napotkato
zadnych trudnosci. Za pomocga nozyczek, a nastepnie ostrej tyzki,
usungtem catg mase, pokrywajaca, jak grzyb, rogowke, ktorej
btona Bowman’a byla wszedzie dobrze zachowang. Jedynie
nabtonek, z wyjatkiem gdrno wewnetrznej czesci rogowki, byt
zniszczony. Scislejszy zwiagzek naro$li mozna byto stwierdzi¢
w okolicy rgbka. Wzrok powr6cit do tego stopnia, iz, o ile sobie
przypominam, chory mogt czyta¢ sredni druk Sn ellen’a. Badanie
narosli wykazato wrzecionowato komorkowy migsak. Blizszych
atoli szczeg6tow z pamieci nie umiatbym podaé. Operowanego
widziatem jeszcze w pot roku pdzniej i przekonatem sig, ze



rogéwka wyjasnita sie wiecej, wzrok podnidst sie, zadnych za$
$ladéw nawrotu narosli nie. byto.

Drugi przypadek dotyczyt 44 letniego wyrobnika
z Chrostowy pod Bochnig.

Zgtosit sie d. 20 czerwca 1898 roku do tutejszej kliniki
okulistycznej. Z opowiadania dowiedzieliSmy sie, iz przed szeSciu
tygodniami utworzyta mu sie krostka w kaciku zewnetrznym
oka lewego, od ktorej zaczeto »zaciggaé« na zZrenice. Od tygodnia
czuje, ze mu w oku co$ zawadza, oko zczerwieniato i ropieje.
Byt u lekarza, ktéry mu zapisat jakie$ krople.

Badanie stanu obecnego wykazuje (Por. rys. powyzszy):

Spojowka powiek i gatki miernie przekrwione. Dokota
rogowki przekrwienie rzeskowe. Na rogéwce w dolno skronio-
wej potowie nowo wytworzona btona dos¢ silnie unaczyniona.
Od skroni i dotu dochodzg do niej mocno rozdete naczynia
spojowkowe. W dolnej czesci btony widac naro$l postaci owalu,
wielkosci ziarnka soczewicy, o powierzchni gladkiej, barwy
cielisto-rozowej, przechodzacg na twardowke 3—4 mm., kon-
systencyi péitwardej, zlaczong zupetnie z rogéwka i twarddwka.
Reszta rogéwki prawidtowa. Przednia komora tej samej glebo-
kosci, co prawa. Zrenica waska, regularna, oddziatywa dobrze
na $wiatto.

W. pr. 0. % Hyperm. 0’75.

W. L 0.6/12 (nc) % 12 do 8. Hp. 0'75.6/8 c+0'75qg + 1.5 0°.
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Rozpoznanie brzmiato: Tumor sclero-cornealis oc. sin.

Dnia 21 czerwca 1898 r. wykonatem operacye wyciecia
narosli z nastepujacym przebiegiem-, przeciecie spojowki nozem
Gr aefe’owskim w Kkierunku poziomym dotem, a pionowym
zewnatrz.

Po odtaczeniu naro$li rogéwka okazuje sie przezroczysta,
tylko w granicach narosli dolem i wewnatrz powierzchowne
zmetnienie.

Dotem zewnatrz na granicy rogéwko-twardéwkowej po
wytuszczeniu powstaje lekkie wglobienie.

Woyskrobatem dno rany tyzeczkg ostrg wsrod objawow
silnego bolu. Powstaty ubytek pokrytem naciggnietg spojowka
i zalozytem dwa szwy.

24 czerwca. Spojowka okazuje sie gtadko zablizniong,
miernie przekrwiong. Rogowka czysta, gtadka. Wyjeto szwy.
Wzrok niezmieniony.

Chorego puszczono do domu po zatozeniu opaski i prze-
pisaniu masci kseroformowej do naktadania do worka spojo-
wkowego.

Dnia 19 lipca. Przy zewnetrznym brzegu rogéwki blizna
spojéwkowa pokryta rozdetemi nieco naczyniami. Rogowka
czysta, tylko dotem wewnatrz zmetnienie okreslone, wielkosci
tepka od $pilki. Dno prawidiowe.

W. pr. 0. 6/6 Hprm. 0'75.

W. L o. 6/i2 (dc) ¢ + 0-75 g -j-0'5 40' Sn. 0'5 Ac. 20—40 ctm.

Rozbior mikroskopowy, dokonany taskawie w zakladzie
anatomii patologicznej Uniwersytetu Jagiellonskiego, wykazuje
utkanie facznotkankowe widkniste, pokryte przybtonkiem wie-
lowarstwowym, ktéry w wielu miejscach buja w gigb tkaniny,
na ktorej lezy; naokoto wypustek tego proliferujgcego przy-
btonka znajdujg sie dos¢ liczne nacieki drobnokomorkowe.
W pewnej czesci preparatu brak zupetny pokrywy przybton-
kowej, a za to widzimy w samem utkaniu tgcznotkankowem
wielkg ilos¢ ognisk przybtonkowych. Na tej podstawie nowo-
twor za rakowy (Carcinoma) uwazanym by¢ musi.

Trzeci przypadek dotyczyt 75 letniego Izraelity H. B.



z Warszawy. Zgtosit sie do Kliniki d. 18 lutego b. r., skarzac
sie, ze od roku zauwaza upo$ledzenie wzroku prawego oka,
wskutek zaciggajacej sie btony wyniostej.
Wywiady zreszta nie daty zadnej pewnosci, czy chory
kiedykolwiek przechodzit jakie cierpienie oczne, lub doznat urazu.
Badanie zas oka wykazato, co nastepuje: Przekrwienie

nieznaczne spojowki powiek, a takze i u spojowki gatki w dolno-
wewnetrznej czeSci kilka znaczniej przekrwionych, rozdetych
wida¢ naczyn. Rogowke pokrywa w jej wewnetrzno dolnej
trzeciej czesci guz, wyniosty okoto 3—5 mm. nad powierzchnie
rogowki, rézowy, dos¢ gtadki, zachodzacy na rogowke od spo-
jowki gatki, a raczej od rabka. Granica tej wyniostosci od dotu
wewnatrz jest zakryta, a z rogowkag naros$l Scisle ztgczona.
W otoczeniu za$ naro$li rogéwka wogole przedstawia sie lekko
zmetniona; zrenica w znacznej czesci zakryta koricem narosli,
zwroconej ku gorze zewnatrz. Do tej czesci przylega, wzglednie
z nig Scisle jest ziaczony, inny wytwdr, odmienny od poprze-
dnio opisanego. Jest to pas biato szary, dos$¢ gruby, twardy,
biegnacy od zatamka pédtksiezycowego, z ktérym nieodtaczng
stanowi calos$¢, pokryty nabtonkiem ISnigcym, jak przy xerosis
epithelialis. Pod pas ten daje sie podtozy¢ zgtebnik, jak przy
skrzydliku.

Wzrok prawego oka wynosit 6/60 Em. Jaeg. 13 przez -f- 3.



Z powodu zmian spojéwkowych w nabtonku w obrebie
owego pasa, przedstawiajgcego sie jakby dermoid, zrobiono
z jego powierzchni badanie bakteryologiczne, ktore wykazato
pratki pseudodyfteryczne.

Rozpoznanie nasze brzmiato na razie: tumor corneae,
pterygium cartilaginosum vel dermoidale, xerosis epithelialis
oculi dextri.

Dnia 24 lutego wykonatem operacye w ten sposob, iz po
kokainowaniu odcigtem za pomocg szczypczykow i noza Grae-
fOsowskiego naro$l rogdwkows, najscislej ztgczong dotem we-
wnatrz na granicy rogowko-twardéwkowej z gatka, gdy pota-
czenie z rogobwka byto tylko luzne; nabtonek rogéwkowy
przedstawial sie wprawdzie zniszczony, ale rogdwka zresztg
po zdjeciu narosli zupelnie byta przezroczystg. Pozostat 6w
pas szeroki dermoidalny, ktéry usungtem zaraz potem sposo-
bem, uzywanym przy usuwaniu skrzydlika wedtug Arlit'a, po-
czem dwa szwy spojowkowe ranke az do rogowki zamknely.

Zagojenie pod zwyklg opaska i przy zastosowaniu $rod-
kow odkazajacych odbyto sie doraznie, wzrok podniost sie
do 6/6; z bliska mégt chory tylko Jaeger'a préby Nr 10 czy-
ta¢, co sie niewatpliwie tern ttomaczy¢ powinno, ze przy zwe-
zonej w czasie akomodacyi zrenicy lekkie zmetnienie rogdéwki
w obrab waskiej Zrenicy przypadajac, nalezyte widzenie z bli-
ska utrudnia¢ musiato, gdy przy szerokiej Zrenicy, zwrdconej
w dal, cze$¢ jej miata rogowke czystg przed soba.

Chory, ktorego ogolny stan, mimo podesztego wieku, byt
zadawalniajacy, u ktérego nie mozna bylo zresztg wykry¢ za-
dnych innych zboczen, opuscit po kilku tygodniach Krakdw,
tak, ze trudno bylo Sledzi¢, czy stan oka, ktory chorego zu-
petnie zadawalniat, i nadal sie utrzymat.

Co do rodzaju narosli, to niestety nie byto mozna dro-
bnowidowo natury jego stwierdzi¢, gdyz, przez nieuwage stuzby,
odcieta naro$l, przechowana w ptatku ptociennym, ulegla ze-
schnieciu, nie pozwalajagcemu po6zniej badania nalezycie wyko-
nac. Obraz kliniczny jednak, jako tez wyglad makroskopowy
kazat domysla¢ sie, ze mieliSmy do czynienia z dwiema spra-



wami, a mianowicie z miesakiem, ktory poczatek wzigt, jak
w tylu innych przypadkach, z potgczenia rogéwko-twardowko-
wego, a dalej ze skrzydlikiem, ktéry moze wskutek przytaczenia
sie pratkéw pseudodyfterycznych odmienne od zwyktych przyjat
z czasem skupienie.

Jakiego$ wybitniejszego zabarwienia ciemnego nie bylo
mozna dostrzedz ani na wycietych kawatkach narodli, ani tez
na podstawie rogéwko-spojowkowej, ktdrg przed zatozeniem
szwOw jeszcze ostrag tyzka nalezycie z mozliwych pozostatosci
uwolnitem.

Przytoczone trzy przypadki, niestety z powoddéw od nas
niezaleznych nie badane jednolicie, z ktorych pierwszy mikro-
skopijnie jako miesak, drugi jako rak stwierdzony zostat, gdy
trzeci miesaka w potgczeniu z dermoidem domyslac sie kazat,
stwierdzajg nam to, co tylokrotnie wykazano, jak sie pozniej
o0 tern przekonamy, ie wprawdzie naro$l ztosliwa na rogowce po-
suwac sie moze, ale pierwotnie z niej nie wyrasta.

Gzestem to bywa zjawiskiem, ze przypadkirzadkie, budzace
pewne zajecie, czy to kazuistyczne, czy tez patologiczne, lub pod
wzgledem przebiegu, a wreszcie wptywu SrodkOw zastosowanych,
nie pojawiajg sie pojedynczo, ale gromadnie, lub przynajmniej
w krotkich odstepach czasu po sobie. | tak, wkrétce po dwoch
ostatnich przypadkach, nadarzyt nam sie czwarty, spostrzegany
dopiero w czasie pisania niniejszej pracy. Dotyczyt on J. K,
55 letniego gospodarza z Maly.

Chory zgtosit sie do kliniki tutejszej 18 maja, podajac,
€O nastepuje:

Dotychczas byt zdrow na oczy. Od matego chtopca miat
mie¢ zytke na oku prawem, biegngcg od kacika wewnetrznego.
Od jesieni zesztego roku na oku tem zaczat sie tworzy¢ guzek
i powiegkszat sie coraz bardziej.

Przed kilku laty przebyt chory zapalenie ptuc po lewej
stronie. — Z o$miorga dzieci troje zmarto, pozostate sa
zdrowe.

Badanie chorego oka wykazato, co nastepuje:



Powieka dolna zepchana na dot przez naro$l na gatce
rozprzestrzenionej. Spojowka powiek, tak gornej, jak i dolnej,
lekko przekrwiona; ciato brodawkowe przeroste. Spojowka gatki
przekrwiona gtéwnie w powierzchownych warstwach. Snop
naczyn rownolegtych biegnie od zatamka potksiezycowego na
rogobwke i konczy sie przy guzie, wielkosci jadra orzecha

laskowego, barwy brunatnej. Z wnetrza ciemniej przebija ta czesé
narosli, ktorej powierzchnia okazuje pagorkowate wyniostosci.
Pozornie zdaje sie SciSle przylega¢ do podstawy swe;j.

Guz ten zastania dolno-wewnetrzng potowe rogowki
i przylegajacg czes¢ twardowki; unies¢ nieco mozna go zaledwo
przy goérnym brzegu. Drugi guz, mniejszy, chrzastkowato-
twardy, wielkosci ziarna konopi, bledszy, zachodzi ze spojowki
gatkowej od dotu wewnatrz na rogéwke, a tylko na samym



rabku z poprzednio opisanym wiekszym guzem Scisle jest zrosty,
pozostata czes¢ rogdwki prawidtowa, czysta, ISnigca. Ponad
naro$lami wida¢ cze$¢ zrenicy, ktéra po homatropinie prawi-
diowo sie rozszerza. Wzrok tegoz oka ogranicza sie do rozpo-
znawania palcow na 3 metry, a po homatropinie na 4 metry,
gdy lewe oko ma wzrok prawidtowy.

Operacye wykonatem d. 20 maja w nastepujacy sposob:
Po kilkakrotnem kokainowaniu odaczytem najprzéd niniejszg
narosl, ktora sie okazata dosy¢ twardg i scisle z granica ro-
géwko-twardéwkowg zrosnieta, podczas kiedy z rogowka tylko
luznie byla ztgczong i bez obrazenia rogoéwki data sie odigczyc.
Wiegksza naro$l, przylegajaca jak meniscus do powierzchni
rogowki dosy¢ Scisle, z wyjatkiem $rodkowej, ubarwionej
czesci, dala sie za pomocg szczypczykéw bez trudnosci
odciaggna¢ od podstawy z pozostawieniem ubytkéw nabton-
kowych. Pod czescig Srodkowa narosli, najwiecej wypuklona,
a tern samem nie zupetnie do rogéwki przylegajaca, nabtonek
byt wprawdzie utrzymanym, ale za to zgrubiatym, wskutek
czego tutaj rogébwka zmetniong sie przedstawiata. Cze$¢ przy-
brzezna tej naro$li najscislej z podstawa zigczona, zwiaszcza
na samej znowu granicy rogéwko-twardowkowej przechodzita
na spojowke gatkowa w dos¢ znacznym obszarze, nieodlaczng
z nig stanowigc cato$¢. To tez celem zupelnego oddzielenia
narosli obcieto poprzednio nozyczkami spojowke. Po usunieciu
catej narosli, wyskrobano starannie wszelkie widome szczatki
na granicy rogoéwkowej ostrg tyzeczka, czemu do$¢ znaczne
towarzyszyto krwawienie, a ubytek spojowki, powstaty dotem
wewnatrz, pokryto przez $ciggniecie spojowki z otoczenia i za-
tozenie kilku szwow jedwabnych. Opaska, po zasypaniu do
worka spojéwkowego kseroformu, zakonczyla caly zabieg.

Dnia 23 maja wyjeto szwy, zastosowano jeszcze mascé
kseroformowg 5% i zatozono ponownie opaske.

Dnia 26 stwierdzitem, Zze zagojenie bylo bardzo dobre,
spojowka wszedzie przylegata dobrze az do samego brzegu
rogéwkowego, tylko od strony nosa i dotem nieco nabrzmiata,
silniej przekrwiona, nigdzie natomiast nie wida¢ Sladu pigmentu
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lub narosli. Rog6wka cala I$nigca, gtadka, tylko wewnetrzna
dolna cze$¢ lekko powierzchownie zaémiona.

Badanie wzroku wykazato 6/12, szkia nie poprawiaty.
Chory czyta T. Albr. 1,3 przez + 4D., na 25 cm. (po atropinie).
Pole widzenia tego oka okazato sie zupetnie prawidtowem. Wzrok
podnidst sie wiec znacznie; nie odpowiadat on pozornie prze-
zroczystosci rogowki, ale tez tylko pozornie, gdyz wiasnie lekkie
zmetnienie rogéwki, na sam $rodek zachodzace, musiato wzrok
uposledzac.

Badanie wziernikiem wykazato, co nastepuje: Na wewnatrz,
ponizej potudnika poziomego, wida¢ wielkg plame biatg o pi-
gmentowanym brzegu wielko$ci 2—3 tarczy, a wiecej ku ragb-
kowi zebatemu (ora serrata), druga, mniej pigmentdéwang, a je-
szcze nizej, matg, zupetnie czarng plamke, wielkosci % tarczy.

Badanie drobnowidowe odcietych kawatkow narosli wy-
kazato J) melanosarcoma. Pigmentowe komorki lezaty wiecej
w czesci Srodkowej wiekszej narosli. —

Chcac wyrobi¢ sobie pojecie, jaka role w powstawaniu,
wzglednie krzewieniu sie tych naro$li rogéwka przyjmuje, wy-
pada nam cho¢ pobieznie zlustrowa¢ znane z literatury przy-
padki, co zarazem i jasny promien $wiatla na pochodzenie tych
nowotworéw rzuci.

Pierwszy, ktory zajat sie przegladem tego, co dotychczas
w literaturze pojawito sie pod wzgledem naro$li przedniego
odcinka gatki, byt Henryk Noyes z Nowego Jorku. —
Nawigzujgc do przypadku wiasnego, streszcza krytycznie?)
127 przypadkoéw narodli, rozwijajacych sie z powierzchni gatki
i powiek. Statystyka Noyes'a dochodzi az do roku 1879.

Przypadek Noyes'a przedstawia sie w krétkosci naste-
pujaco:

Mezczyzna 48 letni radzit sie d. 4 pazdziernika 1878 r.
dla narosli, ktéra rozwijata sie na powierzchni lewego oka;

b Wedtug taskawego sprawozdania Doc. Dra Ciechanowskiego.
) W Arch. f. Augenheilk. IX., p. 127.
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ciemng plame na twardéwce w otoczeniu rogowki juz przed
7 laty chory spostrzegt.

Woziernik wykazat zupetnie prawidtowe dno. Narosl, po-
krywajgca dolno zewnetrzng potowe rogdwki, réwniez szeroko
twardowke zajeta. Na twarddwce przedstawia si¢ ciemno, na
rogéwce brunatno. Dwdch lekarzy radzito wyjecie gatki. Noyes
postanowit tylko odcigé naro$l. Scislejszy zwigzek naro$l miata
z gatkg tylko na granicy rogéwko-twardéwkowej.

Wzrok wynosit w tydzien po operacyi 2%0, a jeszcze
po 8 miesigcach nie stwierdzono Zzadnego nawrotu. Badanie
wykazato epithelioma melanodes.

Remak!) przytacza w roku 1886 z kliniki Jane’go
w Wroctawiu dwa przypadki sarcoma praecorneale i carcinoma
conjunctivae praecorneale.

Pierwszy przypadek dotyczyt chorej, ktdra przed trzema
laty zauwazyla naro$l na granicy rogowko-twardéwkowej,
kilka razy juz od tego czasu zdejmowang, ale zawsze znowu
do nawrotu sklonng. Gdy zatem naro$l szybko w ostatnim
czasie rosta i bol spowodowywata, wyjeto gatke.

Badanie mikroskopem wykazato guz skladajacy sie
z komdrek matych, okragltych i wrzecionowatych, powstaty
w tkance podspojéwkowej i w natwardéwkowej. | tu rogdwka
byta zupetnie wolng, a od guzu odgraniczona btong Bowman’a,
podczas kiedy nabtonek byt zniszczony.

Drugi przypadek dotyczyt chorego, ktOry po nieznacznem
zranieniu oka spostrzegt guzik maty na zewnetrznym brzegu
rogéwki. Guzik ten pod wplywem draznigcego leczenia prze-
szedt w ropien, ale mimo to powigkszat sie, a po roku zamienit
sie na guz silny, zastaniajacy rogéwke prawie calg, z wyjgtkiem
matego paska nosowego, podczas, gdy spojéwka gatki w dolnej
czesci zamienifa sie rowniez w mase, skiadajaca sie z licznych
matych guzow. Gatke poOzniej wyjeto, a badanie po przekroju
stwierdzito, ze guz byt li tylko powierzchowny, wewnatrz atoli

*) Zur Casuistik der epibulbaeren Tumoren. «Arch. f. Augenheilk.
XVL, p. 3.
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w dolnej czesci w jagodowce rozezna¢ byto mozna znamiona
zapalenia odczynowego.

Guz, mikroskopijniejakocarcinomarozpoznany, przechodzit
w dolnej granicy rogowko-twardéwkowej (Scleralbord) w postaci
czopkéw rakowatych (Krebszapfen) do kanalu Schlemm’a,
i do miesnia rzeskowego, a pod wplywem mnogiego nagroma-
dzenia komorek okragtych znikneta budowa warstwowa tych
bton w tem miejscu. Zniszczenie to nawet ku dotowi rozprze-
strzenialo sie w twardéwce az do zewnetrznej warstwy naczy-
niowki (suprachoroidea) prawie do rownika. Rogéwka ku goér-
nemu brzegowi w podobny sposob byta zmieniona: Guz, wnikajac
pomiedzy nabtonek a btone Bowman’a, pierwszy odczepit od
powierzchni, a drugg zupetnie zniszczyt. Zamiast niej widac
byto tkanke tgczng, nacieczong licznemi komorkami okragtemi
i w liczne zaopatrzong naczynia. W niektérych za$ miejscach
znowu widniaty czopki rakowate. W Zzadnem atoli miejscu
rogéwka nie byta przeniknieta przez narosl.

Tu wiec naro$l, ktérg juz po Ixa rocznem istnieniu usu-
nieto z gatka, okazata sie bardzo rozwinieta, a nawet w samg
gatke przez twardoéwke wnikta, a rogowke powierzchownie
w sprawe takze wplatala.

Juz w roku nastepnym, bo 1887, ogtasza Dr Heyder
z Mnichowy dwa przypadki nagatkowych rakéw z chirurgicznej
kliniki Prof. Tren delenburg’a w Bonnl). Poniewaz te przy-
padki budzg pewne zajecie, niech nam bedzie wolno w kré-
tkosci takowe tutaj strescic.

Pierwszy przypadek dotyczyt .niezameznej, 52 letniej,
ktéra przechodzita ospe, zapalenie egipskie, a w r. 1879 roze
prawej strony twarzy. W r. 1883 mata wyniostos¢ na prawej
galce, gdzie nie umiano stwierdzié, a juz w r. 1884 przy
przyjeciu chorej do Kliniki prawe oko zajete bylo guzem wiel-
kosci jaja kurzego, o budowie zrazistej, nierdwnej, o powierzchni
krwawigcej. Caly guz zakrywat gatke, ktorej ruchy znaczyly sie
przy wspotczesnym ruchu drugiej gatki. Nervus frontalis posre-

* Arch. f. Augenheilk. XVII., p. 294.
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dnio takze zajety. Gruczoty lymfatyczne nie nabrzmiate. Guz
wyjeto wraz z gatkg calg i zawartoscig oczodotu.

Na przekroju mikroskopijnie wida¢ guz, pokrywajacy catg
rogowke i przylegajacg twardéwke az po rownik gatki dobrze
zachowanej.

Utkanie twardéwki zdaje sie nie by¢ zmienione, a rogéwka,
nigdzie nie przebita, goérg przedstawia sie znacznie ciensza.
W samym za$ $rodku guz przechodzi w utkanie rogéwki.

Mikroskopijnie stwierdzono: Twardéwka wogdle niezmie-
niona, tylko liczne w niej naczynia, przewaznie wioskowate.
Na niej gruba warstwa tkanki facznej, w niektérych miejscach
nacieczona komdrkami okragtemi. Rogowka rozluzniona, po-
miedzy jej warstwami szerokie szpary, zwilaszcza na granicy
rogéwko-twardéwkowej, gdzie pomiedzy rogéwke a naro$l wsuwa
sie gruba warstwa tkanki facznej o znamionach blizny, ktéra
to warstwa, stajac sie coraz ciensza, konczy sie przed S$rod-
kowa czescig rogowki, gdzie nabtonkowe masy nowotworu
bezposrednio przylegajg do rogéwki, a nawet czeSciowo zapu-
szczaja w nig odnogi.

Jak sie zachowata btona Bowman’a, autor nie wspo-
mina. Co do punktu wyjscia narodli, to tego wykazac nie byto
mozna.

Drugi przypadek: Wiesniak 55 letni, juz przed dziesieciu
laty stracit wzrok na lewem oku w nastepstwie jakiej$ cho-
roby niebolesnej. Pdzniej powstata zastona na oku, jakby ko-
rzuch (Feli). Od dwdch lat wypuktos$¢, czasami otwierajgca sie,
z ktorej wyptywa ciecz jakas. W ostatnich dwdch miesigcach
narosl bardzo rosta, powodujac znaczne bole. Przyjety do kli-
niki w Bonn 4 stycznia 1886 r. Powieki rozszerzone nie po-
krywajg gatki, ale sg przesuwalne na narosli, pod niemi
znajdujacej sie. W szparze nie mozna gatki rozpoznaé¢, widaé
tylko naro$l o nierdwnej, saczacej powierzchni.

Bole rozprzestrzeniajg sie poza granice gatki i narodli,
a mianowicie w okolicy nerwu nadoczodotowego. Operacye
wykonano 9 stycznia, wycinajac gatke, czes¢ dolnej, takze
zajetej powieki i zawarto$¢ oczodotu.
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Naro$l wielkosci jaja kurzego obejmuje gatke zmieniona,
sptaszczong w kierunku pionowym, siega poza rownik, a zo-
stawiajgc twardéwke pozornie niezmieniona, rogéwke w Srodku
przenika, tak, ze takowa rozwartg jest, a przednia komoérka
zniesiona.

Mikroskopijnie stwierdzono budowe rakowata narosli,
a mianowicie szerokie pasy podtuzne komorek nabtonkowych,
ktére zdajg sie wychodzi¢ z rogéwki. Ostatnia na przekroju
strzalowym przedstawia sie w spos6b nastepujacy:

Obie potowy traca na grubosci, im wiecej wnikajg w na-
ros$l, w koncu zupetlnie tamze ging. W tylnych czesciach za-
chowujg prawidtowg grubosé, lecz sg wtloczone w przednig
komorke. W srodkowych czeSciach majg Scislejsza budowe,
ale za to tracg na grubosci. Im wiecej ku przodowi, tern bar-
dziej traci rogébwka posta¢ prawidtowa. Szpary stajg sie coraz
liczniejsze, a w koncu rozpada sie rogowka na kilka nielicznych
strzepkow.

Caly ukfad komorek, najliczniejszych wiasnie w miejscu
przebicia rogowki, przemawia za tern, ze stad naro$l powstata,
czemu tez odpowiada anamneza, wskazujac na obecnos¢ bli-
zny, w tern miejscu znajdujacej sie.

Podczas kiedy w przypadkach innych wyjscie w t. zw.
rakach rogowki odnies¢ bylo mozna do granicy rogdwko-
twardowkowej, to tutaj niewatpliwie poczatek byt w rogéwce
samej, lubo naro$l po przektuciu rogowki nie do gatki, ale
na zewnatrz sie rozwijata, pozostawiajgc nawet takowg wzgle-
dnie mato zmieniong. —

W tymze roku Bensonl) opisuje fibroma, ktére u 19
letniej dziewczyny powstato w samym Srodku rogowki.

W czasowym porzadku przytoczymy jeszcze dalsze ogto-
szenia przypadkow odnosnych, zaznaczajac tylko najwazniejsze
okolicznosci, przedmiotu dotyczace, wedtug streszczen w Nagta

") Case of tumour of cornea and conjunctiva. Ophthalm. Review,
str. 180.
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sprawozdaniach (Jahrosbericht) pomieszczonych. Przyznac atoli
winnismy, ze braknie nam w tych streszczeniach wielu nie-
zbednych szczegdtéw, na ktorych moznaby oprzeé pewne
whnioski.

1888. Meyer!l) przedstawit na posiedzeniu Towarzystwa
francuskich okulistéw preparat, dotyczacy leukosarcoma rogowki
i twardéwki. Oko dla boélu musiato by¢ wyjete. Rogowka byta
po stronie zewnetrznej bardzo zgrubiata i silnie unaczyniona.
Pdzniej atoli2) opisat Mayer z Berger'em tenze przypadek
jako guz tradowy rogowki i teczowki.

Trad w tym przypadku wystgpit najprzéd na oku przy
bardzo dobrym ogélnym stanie u kobiety 35 letniej, przybylej
z Kalkuty. Nadzwyczajne, gtadkie zgrubienie rogowki w 2/
czesciach nie powiekszato sie, a wytuszczenie gatki zrobiono
dla silnego bolu oka.

1891. Ayres3) opisuje papilloma corneae u 50 letniej.
Guz okrywat cata powierzchnie gatki lewej w postaci kalafiora,
a powstat przed szesciu laty. Gdy ponowne odcinanie nawrotom
nie zapobiegto, zrobiono wyluszczenie gakki.

Rumszewicz opisujed) sarcoma, ktore u 61 letniego
wiesniaka powsta¢ miato z rogowki, takowa w obrebie szpary
pokrywajac.

Valu deb) twierdzi, opierajgc sie na dwodch klinicznych,
a jednem anatomicznem spostrzezeniu, ze przybtoniak granicy
rogowko-twardéwkowej nie ma sktonnosci wnikania w gtgb
rogowki lub twardéwki, lecz pozostaje na powierzchni, i dla-
tego da sie usung¢ z zachowaniem rogoéwki, wzglednie gafki.

Leucosarcom interstitiel de la cornée et de la sclérotique Soc.

d’ophth. franc. VI. session.

2) Lepratumor der Hornhaut von sarkomaehnlicher Beschaffenheit
Graefe'go Archiw XXXIV. 4., p. 219.

§) Papilloma of the cornea. Ophth. Review. 257.

4 Arch. f. Augenheilkunde. XXIII, p. 52.

5) Epithelioma du limbe sclérocornéen. Ann. d’oculist. T. CVI.
str. 441.
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1893. Burkhardt O.l) U 50 i 60 letnich zachodzito
epithelioma, dalej u 50 letniej kobiety »eine hyperplastische
Woucherung auf entziindlicher Basis«.

Rumszewiczl). U 14 letniej, cierpiacej na trachoma,
wytworzyto sie sarcoma na rogbéwce. Zrobiono wyluszczenie.

Fage$). U 55 letniego mezczyzny na granicy rogowko-
twardoéwkowej przybtoniak. Wytuszczono go. Epith. ma skion-
nos¢ do rozszerzania sie powierzchownie, dlatego rokowanie
przy epith. niezle.

1894. Snellen jun.4). Od 6 lat trwajacy guz bez wni-
kania w gigb. Corpus ciliare, Iris, choroidea i retina miaty
znamiona zapalenia.

Mitvalsky?’). U 26 letniej kobiety myxoma cysticum.
Mikroskopijne badanie wykazato budowe czystej tkanki $luzowej
bez elastycznych wiokien, a witokna tkanki tgcznej tylko przy
podstawie guza.

1895. Seiderert). U 58 letniej kobiety rozliczne mela-
nosarcomata conj. bulbi sin, takze w rabku sp6j. —

Whytuszczenie gatki— w dwa lata pozniej u dolnej powieki
guz wielkosci pot ziemniaka, a drugi wielkosci kasztana w oczo-
dole. W 4 lata po wytuszczeniu nie ma nawrotu.

60 letni wiesniak zauwazyt przed 6 laty przy zewnetrznym
brzegu prawej rogéwki mata naro$l, ktora zniszczono zegadiem.
Przez 21/2 roku wolny od nawrotu, potem poczat sie guz w obre-
bie rabka rozwija¢ i calg pokryt rogowke.#))

*) Beitrag zur Lehre von den Grenztumoren von Conjunctiva u.
Cornea. Mith. aus d. Kliniken u. med. Instituten der Schweiz. Nr 3.

2) Zur Casuistik der cornealen Neubildungen. Klin. Monatsblatt f.
Augenheilkunde. 1893., p. 50.

3) Prognostic et traitement de I'épithelioma du limbe scléro-cornéen
Revue Gén. d’ophthm. Nr 7. 1893.

# Un- cas d'épithelioma de la cornée. VI. sess. sem. tenue a Utrecht
16 Dec. 1894 ref. w Annales d'oculist. T. CXIII., p. 197.

5) Sur les myxomes de la cornée. Arch, d'ophth. T. XIV., p. 480.

6) Kasuistische Beitraege zur Kenntnis der praecorn. Sarcome (Inaug.
Dissert. Giessen. 1895).
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Exenteratio orbitae. Réwnoczes$nie guz w prawej parotis.
Badanie wykazato pigm. sarkoma, z wrzecionowatych i okra-
gtych komoérek skladajace sie. Smieré¢ dwa lata pézniej.

1896. 1. Szulistawski’). U 55 letniego wiesniaka mela-
nosarcoma na granicy rabka, spostrzezone przez chorego przed
rokiem. W rok po wyluszczeniu nawrot na spojowce powieki
gornej. ,

W dopisku referuje Szulistawski jeszcze o drugim
przypadku u 45 letniej kobiety, u ktérej na rabku wytworzyt
sie guz, stwierdzony jako melanosarkoma, ktore z powierzcho-
wnemi warstwami rogéwki miato Scisty mie¢ zwigzek. Wytu-
szczono samg naro$l, a zagojenie nastgpito szybko z pozosta-
wieniem lekkiego zmetnienia rogowki.

2. De Bernardinis ). U 14 letniego wiesniaka epithe-
lioma od wewnetrznego rgbka na rogéwke zachodzace; po roku
wielkosci ziarna ogoérka. Blona B o wm an’a zachowana po cze-
§ci, ale nieregularna i przez czopki rakowate w niektorych
miejscach przedziurawiona.

Na drugiem oku w podobnem miejscu, ale mniejsza
narosl.

1898. Dr Fehr3) badat anatomicznie preparat dany mu
bez wszelkich blizszych szczegotow klinicznych i wykazat car-
cinoma, ktdre zapuszczato bardzo nikte wpusty do samej ro-
gowki, pozostawiajgc atoli glebsze czeSci rogéwki i bione
Desce me t'a zupetnie wolne.—

Ze zestawienia powyzszego widzimy, ze naroSle ztosliwe,
pierwotnie na rogoéwce biorgce swoj poczatek, nalezg do naj-
wiekszych rzadkosci, ale i te, ktore ze spojowki, wzglednie

‘) Ueber d. Auftreten multipler Neubildungen der Hornhaut u. Bin-
dehaut (Centrbl. f. Augenheilk. October 1896, p. 301).

2) Epithelioma bilaterale del limbus con larga etc. Lavori della clin.
oculist, de R. univers, di Napoli IV. p. 366 (Wedtug ref. Nagla. Jahres-
bericht 1896).

§) Ein carcinoma der conj. bulbi mit Einwucherung in die Horn-
haut u. naturlicher Injection ihrer Lymplibahnen. Centralblatt f. pract.
Augenheilkunde. 1898. Maerz. Str. 77.

2
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ragbka, na rogéwke przechodzg, nie mogg by¢ nazwane licznymi.
Zazwyczaj rozwijajg sie one w plaszczyznie, tylko powierzcho-
wnie rozprzestrzeniajac sie.

Poczatek biorg z wszystkich czesci worka spojowko-
wego. Najrzadziej ze spojowki powiek, z migska }zowego
i z zatamka potksiezycowego. Najczesciej z tkanki nagatkowej,
a zwlaszcza z rgbka»spojowkowego.

Dlaczego wiasnie tutaj najczesciej? Moze na pewne uza-
sadnienie zastuguje tlomaczenie tego objawu miejscowem
draznieniem trwatem, ktore, jak wiadomo, czesto do wytwo-
rzania sie naro$li daje powod. Otz pinguecula czesto u star-
szych os6b przerasta. Miedzy nig a brzegiem rogéwkowym
gromadzg sie tatwo drobne ciata obce, ktére draznig. Dlatego
to prawdopodobnie narosle te przedewszystkiem biorg poczatek
od zewnetrznej lub wewnetrznej czesci rogowkowego brzegu.

Noyes!) zestawit do 1879 toku, jak wyzej wspomnie-
liSmy, 127 przypadkéw, Remak podjagt to zestawienie i dopro-
wadzit az do 1886 roku z wynikiem 41 przypadkéw, razem
wiec 168. Z 4 przypadkami whasnymi i zestawionymi powyzej
z literatury az do czaséw ostatnich, mamy nowych 24, a zatem
wszystkich dotychczas 192.

Nierzadko naro$le miesakowe maja znamie melanotycznych,
chociaz daleko rzadziej, anizeli wewnatrzgatkowe, ktore, wedtug
Fuchs’a, prawie z reguty naleza do ubarwionych. Na 8 bowiem
miesakOw 7 przypada tutaj pigmentowych.

Noyes?) twierdzi, ze pigmeht narosli jest przypad-
kowym dodatkiem: »die Pigmentirung ist betreffs deseigentli-
chen Charakters der Geschwulst ais unwesentlich zu betrachten®.

Ze 168 przypadkow, zestawionych przez Noyes'a i Re-
mak a, bylo 52 ubarwionych, z moich i przezeranie zesta-
wionych bylo 6 ubarwionych.

Tam niespetna /3, tutaj % wszystkich narosli, a zatem
prawie tén sam stosunek ubarwien. Oczywiscie czestotliwosé

*) bas Sarcom dés Uvealtractus. Wicn.
2) 1 c p. 130.
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ta moze by¢ uwazanag tylko w przyblizeniu jako odpowiada-
jaca istocie rzeczy, gdyz wielka ilos¢ narosli nie byta wcale
albo byla niedostatecznie zbadang. W kazdym razie to wzgle-
dnie czeste spotykanie sie z pigmentem w tych naro$lach musi
zadziwiaC wobec tego, ze spojoéwka barwiku nie zawiera,
a przyrodzone melanozy spojowki i twardowki nalezg do
rzadkosci.

Zachodzi atoli uderzajgca roznica co do rodzaju narosli
ubarwionych miedzy zestawieniem Noyes'a, a mojem. Noyes
stwierdzit bowiem co do 34 z pigmentowych naro$li nastepu-
jacy stosunek: carcinoma 8, carcinoma i sarcoma 1, sarcoma
11, sarcoma i epithelioma 2, epithelioma 11, melanoma. 1.

W mojem.za$ zestawieniu znajduje wylacznie tylko sarkoma
ubarwione, i to na 8 przypadkéw az 6, za$ epithelioma bez
barwiku, to samo carcinoma. W dwaoch przypadkach ostatniego
rodzaju naro$li mogta atoli zachodzi¢ watpliwos¢ co do bar-
wiku, gdyz badanie bylo niedostatecznie wykonane.

Pod wzgledem budowy przypadki zestawione przez Noyes'a
w takim byly stosunku: 7 fibroma, myxoma, melanoma, 55 car-
cinoma, 21 sarcoma, 3 sarcoma carcinomatodes. Reszta nie byta
zbadana.

W drugim szeregu, sprawdzonym przez Remak’a, na 41
przypadkow byto: 15 carcinoma, 25 sarkoma i 1 sarcoma
carcinomadotes.

W naszem zestawieniu spotykamy za$ taki stosunek:

6 epithelioma, 8 sarkoma, 5 carcinoma, 1 fibroma, 1 lepra,
1 papilloma, 1 myxoma, jeden (wiasny) nieokreslony drobno-
widowo.

I w naszem wiec zestawieniu, podobnie, jak w statystyce
Noyes'a, carcinoma i epithelioma razem wziete czesciej za-
chodza, anizeli sarkoma.

Zdaje sie wiec, ze carcinoma, ktore wewnatrz gatki na-
lezy do najwiekszych rzadkosci, wtasnie ng powierzchni gaiki
najczesciej sie pojawia.

Z mego zestawienia zwracam jeszcze ha jedne waznag
okolicznos¢ uwage. Podczas kiedy we wszystkich przypadkach
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miesaka, t. j. 8, stwierdzono, ze rogéwka w samym migzszu
przez naro$l nie byla dotknieta, to wiasnie w 6 przypadkach
epithelioma raz, a na 5 przypadkéw carcinoma az cztery razy
zauwazono weciagniecie w sprawe chorobowag samej rogowki.

Ze rak carcinoma moze wnikna¢é w rogéwke, i to przez
drogi lymfatyczne, na to dostarczyt dowodu w nowszych cza-
sach Dr Fehrl), ktéry miat sposobno$¢ bada¢ anatomicznie
odnosny przypadek.

Ale i z rogdwki samej nawet, w szczeg6lnie korzystnych,
a nam dotychczas nieznanych warunkach, moze rak wzigé
poczatek, czego dowodem przekonywajgcym przytoczony przez
Heyder'a drugi przypadek.

Z powyzszego wypltywatoby, ze wiasnie carcinoma naj-
niebezpieczniejszg jest narosla dla catosci oka, gdyz najwiecej
ma sktonnosci wnikania w gigb’, podczas kiedy epithelioma,
jak twierdzi Fage, rozwija sie tylko powierzchownie. Co do
tej narosli, to na szczeg6lng uwage zastuguje przypadek, jaki
podat de Bernardinis, a dotyczacy obustronnego pojawienia
sie przybtoniaka.

W zestawieniu mojem trzymalem sie tej zasady, ze ro-
géwke uwaza¢ mozna za nienaruszong przez naro$l, skoro
tylko sam jej nabtonek doznat zmiany ubytku lub przerostu,
podczas kiedy przedziurawienie btony Bowman’'a juzby pierw-
szg etapg wnikania naros$li w samg rogéwke nazwac sie
godzito.

Znamienng jest zmiana, jaka n. p. Remak podaje o dru-
gim przypadku z kliniki Dra Jane'go w Wroctawiu. Tu bowiem
rogéwka przedstawiata juz znaczne patologiczne obrazenia,
a mianowicie nabtonek byt albo zniszczony, albo odczepiony,
btona Bowman’a byta réwnie w wielu miejscach zniszczong,
wzglednie przedziurawiong, a czopki rakowate wnikaty w tkanke
rogowkowa.

Z okolicznosci, powyzej pokrétce zaznaczonych, wyptywa

" 1 c., str. 77.
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poniekad i obraz kliniczny poszczegélnych narosli. Zdaje
sie, ze tak epithelioma, jako tez i sarkoma, dopdki nie docho-
dzi do znacznych rozmiarOw, jak n. p. w moim pierwszym
przypadku, nie sprawia choremu wiele dolegliwosci; jedynie
pewne tarcie nieréwnej powierzchni gatki o powieki przyczynia
sie do powstawania uczucia zawadzania, a dalej takze do sil-
niejszego zaczerwienienia oka. Oczywiscie, gdy naro$l znaczna
obejmie cze$¢ rogowki, gdy przekroczy obreb Zrenicy, tak upo-
$ledzenie wzroku jako tez czasami i dwojenie, wzglednie tro-
jenie, daje choremu powdd do skarg.

Natomiast przy raku moga wzglednie wcze$nie powstac
bole, wywotane wnikaniem czopkéw rakowatych w migzsz
rogéwkowy.

To tez niewatpliwie i pewne giebsze zapalenie odczynowe
przyczynia¢ sie wtenczas moze juz to do wywotania podmio-
towych objawow, jak widzenia mroczkow, blyskéw, obnizenia
pola widzenia, juz to da¢ powdd do powstania przedmiotowych
objawéw, jak przekrwienia lub zapalenia teczéwki, silniejszego
nastrzykniecia przyrogéwkowego, a wziernikiem mozeby czesciej
daty sie stwierdzi¢ zmiany, anizeli dotychczas, gdyz zbyt mato
przywiezywano do tego badania przy naroslach rogéwko-
wych wagi.

Moze te plamy ogniskowe w naczyniéwce, opisane na str.
228, a znalezione przezemnie w moim czwartym przypadku,
odnies¢by mozna do takiego zapalenia odczynowego, stwier-
dzonego n. p. anatomicznie przez Remak’a w drugim przy-
padku z Kliniki Jane'go, gdzie chodzito o carcinoma, a w na-
czyniowce miato by¢ zapalenie odczynowe.—

Narosle spojowko-rogéwkowe razem wzigte mogtyby byc
niekiedy upozorowane przez: silne wybujanie spojowki na rogo-
wke przy pMyctaena pallida. Kto jednak raz widziat tak zwany
niezyt Saemisch’a, a chocby tylko z opisu uprzytomnit sobie
obraz chorobowy tego cierpienia, znikajagcego zawsze po mie-
sigcach lub latach bez $ladu, z pewnos$cig uchroni sie od btedu,
zwazajac mianowicie na wyglad znamienny spojoéwki gornej
powieki, spojowki, majacej wyglad stoninkowato-blady, ze sil-



nym przerostem ciatka brodawkowego, zwlaszcza gérnych za-
famkow.

Dalej budziéby moégt i silny pannus (sarkomatosus) pewne
podejrzenie narosli ztosliwej, atoli i tu obecno$¢ réwnoczesnego
zapalenia jaglicowego lub Slady tegoz, a dalej Sciste potaczenie
rzekomej naro$li z rogowka, wyglad szaro-czerwony, Spowo-
dowany wytworem obfitych poktadéw naczyn w nowo powstatej
tkance acznej:, rozpoznanie uczyni nie trudnem. Mogg wszakze
zachodzi¢ i zespolenia naros$li z jaglicowg btong naczyniowa,
jak tego dowodzi przypadek Ru msze wieza.

Mniej powazne zapoznanie sprawy moglyby spowodowaé
polipy.

Pomijajac atoli okoliczno$é, iz polipy najczesciej- wyste-
puja na zatamkach lub spojéwce powiekowej, to juz wyglad
ich, czerwono-$luzowy, szyputkowata osada i zazwyczaj towa-
rzyszacy im silniejszy niezyt spojowki utatwiajg ich poznanie.

Pewne podobienstwo do naros$li ztosliwych rogéwki wwv-
glyby stanowi¢ tak zwane guzy granulacyjne, atoli takowe przy-
pominajg do pewnego stopnia postacig raczej polipy, od ktérych
znowu réznig sie tern, ze nie sg pokryte spdjOwka, lecz tworzg
powierzchnie nagich granulacyi. Poniewaz one powstajg po obra-
zeniach zragcymi $rodkami, lub po zranieniach, operacyach, juz
przypomnienie powstania choroby da nam tatwos$¢ rozpoznania,
a nadto- w otoczeniu guzow gramilacyjnych bedg pewne zna-
miona, jak blizny, sptaszczenie gatki i t. d-, wyrdzniajgce te
wytwory od naros$li w mowie bedacych.

To samo dotyczy guzéw granulacyjnych kitowych, ktére,
tak przy odziedziczonej jako tez nabytej kile, na spojowce gatki
i na twardowce powsta¢, a stad na rogéwke przesung¢ sie moga.
Objawy inne wspotrzedne kitowe, przy nalezytem poparciu
anamnestycznem, wiasciwego cierpienia odstoniecie utatwia.

Wreszcie i brodawczak (pagpilloma), uchodzacy za naro$l
dobrotliwg, tatwo wiasnie z polipami bywa mieszany, od
ktérych tern sie rézni, ze powierzchnig jego nie jest gladka,
lecz zrazista lub podobna do maliny, a zazwyczaj guz ten nie
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jest osadzony na szypulce, jak tamte, lecz szeroko rozprzestrze-
nia sie na powierzchni. —

Rokowanie zaleznem bedzie oczywiscie od rodzaju
narosli, od czasu trwania tejze, od stopnia zajecia rogowki.
Carcinoma w kazdym razie najmniej korzystnie pozwala wré-
zy¢ o przysztosci oka dotknietego, wobec tatwych nawrotow.
Czy pigmentacya jest tak niewinng, jak ja Noyes przedsta-
wia, nie chce rozstrzyga¢ wobec niewystarczajgcej podstawy
statystycznej, a raczej wobec danych statystycznych niezupet-
nych lub niejednolitych. Azeby na wiele pytan, nasuwajgcych sie
przy opracowaniu niniejszego przedmiotu, médz w przysztosci
odpowiedzie¢ na podstawie liczb statystycznych, powinny przy-
padki odnosne wszechstronniej i w pewnym jednolitym kierunku
by¢ opracowywane. Wotenczas dopiero bylibySmy w moznosci
odpowiedzie¢ n. p. na pytania: jakie naro$le najczesciej wystepuja,
w jakim przeciggu czasu one sie. rozwijajg, w jakim wieku najcze-
Sciej wystepuja, ktdre i wsréd jakich okolicznosci potaczone sg z pi-
gmentem, W jakich komorkach barwik sie miesci, czy zachodzi luzno,
co powstanie takowego wywotuje, kiedy wystepujg rozne narosle obok
siebie réwnoczesnie, co daje powdd powstawaniu narosli, jakg role
odgrywa przy tern dziedziczno$¢, czy i kiedy wystepujg recydywy,
w jakim czasie, przij jakiej narosli? Czy zachodzity zmianij wsrod-
gatkoioe upoS$ledzajagce wzrok, czy takowe poprzedzaly juz wytwo-
rzenie sie narosli, czy tez wystgpity w czasie rozwoju? i t. d. —

Oczywiscie nie wszystkie te pytania bedg moglty by¢
uwzglednione, ale im szerszy zakres nakre$limy naszym zesta-
wieniom statystycznym, im Scislej kazdy przypadek bedzie ba-
danym, tem predzej mozemy sie spodziewa¢, ze martwe liczby
statystyki ozywig sie i przemdwig znaczgco. —

Zachowanie gatki z jednej strony, wzglad na unikniecie
powaznego niebezpieczenstwa, mogacego, w razie wnikania na-
rosli w giab, zagrozi¢ i zyciu, powinny powodowaé naszymi
zabiegami leczniczymi.

Skoro naro$l sama przez sie nie ma sktonnosci do wnikania
w giab, lub, coby byto rzeczg gorsza, do przerzutéw, skoro od nie-
dawna sie rozwija i powierzchownie tylko po rogéwce sie krzewi,



stusznie staramy sie usunieciem samej narosli przywrécic¢ wzrok,
niebezpieczenstwo zarazem usuwajgc. Ze ta zasada i w naszych
przypadkach przytoczonych pokazata sie dobrg, przekonaliSmy
sie 0 tyle, o ile dotychczas nie bylo nawrotéw. Gdy atoli ta-
kowe wystepuja, lub gdy z gory rodzaj narosli, to jest rak,
zwlaszcza ubarwiony, od dawna istniejacy, i rogéwke w miazszu
dotknat, wytuszczenie gatki bedzie najodpowiedniejszym zabie-
giem. Co do nawrotdw naro$li, to wiemy znowu, ze takowe
moga jeszcze ze skutkiem by¢ usuwane z zachowaniem catosci
gatki, lecz wiemy réwniez, ze czesto z ich wystgpieniem wy-
jecie gatki staje sie koniecznem, a nierzadko juz i wyjecie gatki
przerzutom w innych narzadach nie zapobiega.

Skoro atoli historya przypadkéw uczy, iz naroSle rogo-
wkowe nieraz tylko powierzchownie sie ze spojowki rozwijajg
i glebokich czesci oka nie dotykaja, a dalej, ze i ogolny ustroj
nie potrzebuje by¢ dotknigtym zarazkiem narosli, przeto starac
sie bedziemy, zwiaszcza przy dobrym wzglednie wzroku, o za-
chowanie gatki a usuniecie doszczetne miejscowego wytworu.
Badanie Sciste i uwzglednienie wszelkich okolicznosci wskaze
nam zawsze wiasciwg droge, bysmy mogli zastosowac sie do
tak waznej zasady: non nocere.









