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Aspiryna w okulistyce.

Przez

BOLESLAWA WICHEBKIEWICZA.

Do $rodkéw, majacych niepospolitg wartos¢ w lecznictwie,
nalezy niewatpliwie aspiryna, ktora, jak wiadomo, jest pota-
czeniem kwasu salicylowego i octowego. Wyrabia jg firma fa-
bryczna Fr. Bayer i Sp. w Elberfeldzie, ktéra przez swego
przedstawicieia przestata mi pewng ilos¢ $rodka tego do do-
Swiadczen.

Nie spieszylem sie z podaniem mego na wartos¢ tego
leku zapatrywania, gdyz pragnagtem zdanie me objawi¢ dopiero
po do$¢ wyczerpujacych doswiadczeniach. Dzi$, kiedy pod tym
wzgledem sad juz sobie wyrobitem, nie chciatbym diuzej ocig-
gaC sie ze zaznaczeniem tego, co na wzmianke zastuguje.

Zanim przystgpie do wiasciwego przedmiotu, niechaj mi
wolno bedzie poprzednio kilka ogélnych uczyni¢ uwag, Srodka
tego dotyczacych, jakotez zaznaczy€ to, co w ostatnich czasach
o $rodku tym ogtoszono.

Aspiryna, czyli acetyl kwasu salicylowego, stanowi pro-
szek biaty, krystaliczny, w wodzie stabo rozpuszczalny, bo
tylko w stosunku 1%, i to przy cieptocie wody 37°. Kwasy
nie majg zadnego na S$rodek ten wplywu, natomiast rozpu-
szczajg go tatwo plyny alkaliczne. W ten sposob podawana
aspiryna — zotagdka, o ile ten jest w stanie prawidtowym, nie
drazni, a rozpuszcza sie dopiero w jelitach, we krwi i lymfie.
Posiadajac, wedlug orzeczenia Dra Wohlgemut ha, ktoéry
srodka tego doswiadczat z polecenia prof. Leyden al), te same
wiasnosci, co sodan salicylu, nie dzieli jego ujemnych wptywow,
to jest nie ma wywotywac dolegliwosci zotgdkowych, nudnosci
i braku taknienia.

Wazng okoliczno$¢ stanowi porownawcze dziatanie obu
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srodkéw na serce. Wiadomo, ze pod tym wzgledem kwas sa-
licylowy, a tak samo i sodan salicylowy, przez osoby, dotkniete
jakagkolwiek staboscig sercowa, zle bywa znoszonym. Wedtug
dotychczasowych spostrzezen Witthauer ad), Lengyelal),
i Piotrowskiego3l) z oddzialu Dra Krokiewieza w szpi-
talu $w. tazarza w Krakowie — aspiryna wolng jest od tego
wptywu. Odpowiada to zresztg spostrzezeniom doswiadczalnym,
zrobionym przez prof. Dreserad). Wedlug Dresera sodan
salicylowy w rownym sktadzie molekularnym obnizat dziatanie
serca, gdy aspiryna, przeciwnie, podnosi je.

Na podstawie dotychczasowych doswiadczern klinicznych
aspiryna bytaby wskazang tam, gdzie wogole salicyl dotychczas
bywatl uzywanym. Dziatanie przychodzi do skutku dopiero po
rozpadzie S$rodka na skladniki, to jest na kwas salicylowy
i octowy. Juz po uptywie 3 kwadransy po zazyciu aspiryny,
kwas salicylowy wystepuje w moczu 5).

Filippi referowat b. r. w accademia medico-fisica flo-
rentina o drogach wydzielniczych dla aspiryny. Wiadomo, ze
aspiryna rozkiada sie na powyzej przytoczone skiadniki tylko
przy zetknigciu z alkaliami. Oddziatywanie na kwas salicylowy
rozpoczyna sie w mazi stawowej (synowii), ale tez dtuzej trwa:
w moczu 54 godziny, w synowii 77 godzin po podaniu srodka.
W mazi stawowej oddziatywanie jest ostrzejsze, poniewaz tu-
taj akumulacya leku bez watpienia przychodzi do skutku.

Dotychczas stosowano aspiryne przeciwko gosécowi sta-
wowemu i mieSniowemu przy zapaleniu optucny, przy dnie,
a nadto stawi dziatanie kojgce Srodka tego Weil0) przy bho-
lach, spowodowanych rakiem macicy, odbytnicy, przy tabes
i nerwicy nerwu V niewiadomego pochodzenia. fBardzo silne
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bole zwalczano ze skutkiem zawsze po podaniu 1 gr. aspiryny,
a napady wystepowaty nadto coraz rzadziej, z czego mozna
bylo wnioskowa¢, ze podstawg cierpienia byt gosciec.

Nie bede zaznaczat dziatania w innym kierunku, pragnat-
bym jedynie kilku stowami podnie$¢ dziatanie aspiryny w lecz-
nictwie okulistycznem.

Tu doswiadczenia juz robiono, a mianowicie Wolffbergl)
w 20 przypadkach przy glaukoma, przy iritis gonorrhoica, episcle-
ritis, to samo Schmeichler® przy iritis rheumatica, za-
¢mieniach ciata szklistego i nerwicy nervi supraorbitalis.

Ot6z od 6 miesiecy stosuje Srodek ten, tak w mej klinice
uniwers., jakotez w praktyce prywatnej, dosy¢ czesto przeciw
najrozmaitszym cierpieniom ocznym. Nie bede wyliczat poszcze-
golnych przypadkdéw, by nie powtarza¢ rzeczy juz ogtaszanych
i znanych, ogranicze sie raczej na zaznaczeniu tego, co mi sie
przy stosowaniu $rodka tego wydawato uwagi godnem.

Materyat, na. ktérym doswiadczenie moje opieram, obej-
muje przeszto 100 przypadkéw; a doswiadczenie wyrobito we
mnie przekonanie, ze aspiryna stanowi cenny nabytek takze
w lecznictwie okulistycznem. o ile, oczywiscie, cierpienia oczne
zalezne sg od og6lnych zmian chorobowych ustroju naszego.—

Przedewszystkiem ze skutkiem stosowalem aspiryne we
wszystkich cierpieniach, zaleznych od goscca, dny, lub przerzu-
towego zakazenia rzezgczkowego.

Postacie zaje¢ ocznych byty najrozmaitsze, a mianowicie:

1. Zapalenie spojowki chroniczne na podstawie przebytej
rzezgczki cewki moczowej. | tak chory 30letni, leczony po-
przednio najrozmaitszymi $rodkami przez rozmaitych lekarzy,
ale z zadnym lub nieznacznym skutkiem, uwolnit sie od cier-
pienia, ktére mu wiele miesiecy dokuczato, dopiero po uzyciu
aspiryny.

2. Zapalenia teczowki, jakotez teczowko-rzeskowe (iritis
ket iridokyklitis).

') »Wochschr. f. Therap. u. Hyg.« 47. 1899.
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Co do pierwszej postaci, to znamiennym byt miedzy in-
nymi przypadek, dotyczacy mezczyzny 40letniego, u ktorego-
ostre zapalenie gos$ccowe teczOwki znikneto bardzo szybko, bo
juz po tygodniu, gdy obok atropiny, zastosowanej do oka, po-
dawalem choremu aspiryne wewnetrznie.

Ale i zapalenia ciata rzeskowego, potgczone
ze zacdmieniem ciata szklistego, ulegaty korzystnie
wplywom aspiryny, i to niejednokrotnie tam, gdzie inne $rodki
poprzednio bez skutku byly uzywane.

Znamiennym pod tym wzgledem byt przypadek, dotyczgcy
chorego p. W. z Krdlestwa- Polskiego, 58letniego, ktdry, bedac
krétkowzrocznym, na lewem oku od diuzszego czasu zauwazy¥
znaczne zacmienia w ciele szklistem, tak, ze jeden z okulistow
zagranicy oswiadczyt, iz oko to uwazac trzeba za stracone.
Chory, przybywszy do mnie, skarzyt sie na peryodycznie wy-
stepujace wieksze zaCmienie, polaczone ze zaczerwienieniem,
oka. Badanie wykazato dos¢ wybitne nastrzykniecie rzeskowe,
oko bolesne na dotyk w okolicy rzeskowej. Za¢mienia do$é
liczne, wigksze i mniejsze, ciata szklistego zastaniaty dno, ktére
tylko jak przez mgte byto widzialne. Juz jednorazowa dawka
1 gr. aspiryny tak poskutkowata obok atropiny i skopolaminy,,
iz chory oswiadczyt, ze nigdy napad tak szybko nie ustepowat.
Po kilku dalszych dawkach mety ciata szklistego poczety sie
wyjasnia¢, a po kilku tygodniach chory powrécit zadowolony
do domu ze znacznie podniesionym wzrokiem.

3. Zapalenia twardowki, tak powierzchowne,,
jakotez gtebokie, przystepne sg leczeniu aspiryng, o ile
polegajg na podstawie gosccowej, lub dny.

4. W razie surowiczego zapalenia jagodowki z wysiekiem
do ciata szklistego i nastepowymi objawami jaskrowymi dziata
aspiryna w odnosnych przypadkach zadziwiajaco dobrze. Z po-
miedzy kilku przypadkéw pozwole sobie przytoczy¢ po kroétce
jeden, jako bardzo znamienny.

V., Kkupiec, izraelita, 591etni, przybyt do mnie 12 grudnia
z. r. ze zapaleniem prawego oka: Irido-choroiditis serosa cum
glaukomate consecutivo. V. = palce na 1 mt., tonus + 2.



Cierpienie trwato rzekomo juz 3 tygodnie i chorego w naj-
*wyzszym stopniu meczyto. Silne bole pozbawiaty chorego snu.

Przepisatem pilokarpine clo oka i aspiryne. Juz nazajutrz
mchory z radoscig oSwiadczyt, iz pierwszg noc spokojnie prze-
pedzit. Wzrok podniést sie do “/bo Mp. 0,5. Pod wplywem tego
samego leczenia, pézniej skopolaminy i cieptych oktadéw, sprawa
szybko ustepowata. Gdy chory w kilka miesiecy i na lewem
oku te samg przechodzit sprawe zapalng, lubo mniej silnie
rozwinieta, ten sam sposob leczenia w przeciggu kilku tygodni
tak dalece zapalenie opanowat, iz gdy chory w maju b. r.
przedstawit sie po raz ostatni, na prawem oku zaledwo nie-
znaczne zmetnienia na blonie Desce meta i lekkie za¢mienie
pytkowe ciata szklistego obok kilku tylnych przyczepow teczowki
mozna byto rozpozna¢. Lewe za$ oko, po silnem réwniez za-
paleniu, ale wczesnie i stosownie leczonem, zaledwo dostrze-
galne przedstawiato Slady. Wzrok prawego oka wynosit 5/10
Hp. 2 J. 4, lewego prawie s/3 Hp. 2,25 J. 2 przez 4.5.

5. Jaskra ostra okazata sie réwniez przystepng leczeniu
aspiryng, a zadziwiajagcym pod tym wzgledem byt skutek u ko-
biety 77letniej, ktéra 4 marca b. r. przybyta do mnie, podajac,
iz juz od kilku tygodni wzrok oka lewego podupadt. Chodzito
0 jaskre ostrg lewego oka, ktérego wzrok obnizyt sie do roz-
poznawania palcow na odlegtos¢ 2 mt. Bol szalony, pozbawia-
jacy chorg od kilku dni snu. Oko przedstawiato typowy obraz
jaskry ostrej, dla ktorej lekarz domowy podawat juz pilokar-
pine. Z powodu bardzo phytkiej przedniej komorki i szerokiej
zrenicy, wstrzymatem sie od wykonania irydektomii.

Ograniczajac sie pierwszego dnia na miesieniu oka, za-
puszczeniu eseryny i wkraplaniu pilokarpiny, podatem przytem
2 gr. aspiryny dla zmniejszenia bolu.

Chora wkrotce zasneta, a przebudziwszy sie rano, zazna-
czyta, ze nie tylko bol oka jg opuscit, ale nadto bolesci ghu-
che, jakie od dawna miata w ramieniu prawem, ustgpity zu-
petnie. Wobec tego podawatem chorej ten $rodek tembardziej,
ze oko stawato sie coraz wiecej prawidtowem. Zmetnienie ro-
gowki zniklo, napiecie stato sie prawidtowem. Wzrok podniost



sie do bez szkta 6/is W- 1 J- 2 przez + 15. Tylko zre-
nica matoco sie zwezyla; to za$ spowodowato mnie, dla zapo-
biezenia nawrotom, do wykonania irydektomii. Przebieg byt
prawidtowym, ale wzrok, z powodu poczgtkujacej zacmy, ktora
w rownym stopniu i w prawem oku sie rozwijata, wiecej sie
nie podniost.

6. Niemniej skuteczng okazywata mi sie aspiryna przy
nerwicach nerwu tréjdzielnego, czy to pojedynczych jego ga-
tezi, czy tez calego pnia.

Oczywiscie tylko w przypadkach czysto go$¢cowych mo-
zna sie spodziewac skutku po wytgcznem stosowaniu aspiryny,—
tam za$, gdzie podstawa jest malarya, zastgpi¢ ja trzeba chi-
ning, albo uzy¢ trzeba potaczenia obu $rodkéw. —

Co do sposobu stosowania aspiryny, to poda-
watem jg zazwyczaj rano i wieczorem po 1 gr. Poniewaz
aspiryna mato jest rozpuszczalng w ptynach, przeto najlepiej
podawaé¢ ja w optatkach, albo po wzieciu do ust sptukac
woda. Nie chcagc obcigza¢ zotadka, unika¢ trzeba podawania
rownoczes$nie bikarbonatu sody lub alkalicznych ptyndw.

Wogole chorzy srodek ten znoszg dobrze, nie miewajg
zadnych dolegliwosci. Zdarzyto mi sie jednak kilka razy widziec,
iz w niektorych przypadkach proszek sprawiat mdiosci, tak, ze
zniewolony bytem od dalszego stosowania aspiryny odstgpic.
Co bylo powodem tego objawu, nie dalo mi sie stanowczo
stwierdzi¢, lubo przypuszczatem, iz niedokwas zotadka lub
przypadkowa zawartos¢ w zotgdku ptynu jakiego alkalicznego,
sprawiajgcego weczesniejszy rozktad srodka, winna byta by¢
obwinionag.

Wogole jednak aspiryna moze by¢ dlugo uzywang bez
zadnych ujemnych objawéw, czego o salicylu, salolu i t. d.
powiedzie¢ nie mozna.

Dawka zwykta wynosita 1—2 gr. dziennie, ale stosowatem
az do 4 gr. bez zadnych ujemnych skutkow.

Osobne odbicie z Nru 6 ,,Postepu Okulistycznegoll. Krakéw. 11*00 — Drukarna
Uniwersytetu Jagiellonskiego pod zarzadem J. Filipowskiego.



