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I. PRACE ORYGINALNE.

Przypadek rozpromienienia wiokien rdzeniowych
nerwu wzrokowego w siatkbwce ze szparami teczOwek
i zrenicami dodatkowemi.

Podat
IGNACY STRZEMINSKI.

Wymieniony w tytule przypadek spostrzegatem przed
3 miesigcami. Dziewczyna lat 19 uskarzata sie na stabe wi-
dzenie. Od pierwszego spojrzenia zwracaty na siebie uwage
zrenice; w obu oczach przedstawialy one przedtuzenia ku
dotowi, gdzie waski pasek teczowki przegradzat je od matej
zrenicy dodatkowej, oddzielonej réwniez waskim paskiem od
brzegu dolnego teczéwki.

Pod wptywem atropiny Zrenice dodatkowe rozszerzyty
sie, lubo nie w wysokim stopniu.

Zmiany powyzsze byly w obu oczach zupetnie jednakowe.

Przy badaniu wziernikowem znalaztem obustronnie pla-
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my biale, zalezne od rozpromienienia wiokien - rdzeniowych
w siatkowce.

W oku lewem wiokna rozchodzity sie od tarczy nerwu
wzrokowego ku gérze i zewnatrz i ku dotowi, w Kkierunku
naczyn, tworzac dwie plamy, przylegajace do tarczy; gdrna,
wiegksza, rownata sie objetosci 21, tarcz, dolna, mniejsza,
nieco wieksza od tarczy. Oprocz tych dwoch plam znajdowata
sie jeszcze trzecia, oddzielona od tarczy, wielkosci 1% tarczy,
rozgateziajgca sie ku obwodowi na dwie czesci, lezaca rowniez
na przebiegu naczyn, ku gorze i wewnatrz od tarczy.

W oku prawem podobniez trzy plamy, dwie przylegajgce
do tarczy, jedna od gory i zewnatrz mniejsza, wielkosci 1%
tarczy, druga od dotu i zewnatrz, wieksza, objetosci 2 tarcz.
Trzecia, oddzielona od tarczy, lezata ku dotowi i zewnatrz,
wielkosci tarczy. Wszystkie na przebiegu naczyn.

Plamy w obu oczach przedstawiaty promieniowatos$¢, szcze-
golniej wyrazng na obwodzie; naczynia w znacznej czesci zni-
katy w obrebie plam.

Obok zmian wymienionych istniata niezbornos¢ nadmia-
rowa, ktéra byla przyczyng niejasnego widzenia. Byto tez
ostabienie miesni prostych zewnetrznych (esophoria). Sita wzro-
ku wynosita 0,6; oczy przy czytaniu nawet druku S$redniego
bardzo predko meczyly sie, przyczem powstawat bdl glowy.
Szkia convex. 1,75 D. z cvl.-conv. 125 D. (osie pionowe)
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doprowadzity wzrok do 0,9, daty mozno$¢ czytania i szycia
bez zadnego zmeczenia i usunely bdle gtowy.

Pole widzenia tak dla promieni biatych, jak i dla barw
prawidtowe. Plama $lepa M ariotte’a byta powiekszona, jak to
zwykle bywa prey wioknach rdzeniowych siatkdwki. Wynosita
ona 23° w kierunku poziomym i 16° w pionowym. Poczucie
barw i Swiatlta bez zmiany. Ogolny stan zdrowia dobry, bu-
dowa i odzywienie $rednie.

Pozwolitem sobie opisa¢ przypadek powyzszy, gdyz jest
on, mojem zdaniem, rzadki, wskutek potgczenia kilku wadli-

Oko lewe. Oko prawe.

wosci, mianowicie wiokien rdzeniowych siatkowki, szpary te-
czéwki i zrenic dodatkowych. Natomiast niezborno$¢ przy
wioknach rdzeniowych dos¢ czesto spostrzegano. Jak pokazato
wyréwnanie niezbornosci, ani widkna rdzeniowe, ani Zrenice
dodatkowe nie sprawiaty widocznego uposledzenia wzroku; po
przepisaniu szkiet chora czuta sie zupeinie zadowolong.

Obustronno$¢ widkien rdzeniowych siatkdwki i wzgledna
wielko$¢ plam, przez nie wytworzonych, takze nie czesto byty
spostrzegane.

Jak wiadomo, witdkna nerwu wzrokowego traca pochewki
u blaszki sitowej (czasem nieco wczesniej), a na siatkowke
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wychodzg w postaci witokien osiowych przezroczystych, o po-
jedynczych zarysach. Tak bywa w stanie prawidtowym u czio-
wieka. Gdy za$ widkna przy tarczy, lub nieco dalej, zacho-
wujg pochewki na pewnej przestrzeni swego przebiegu w sia-
tkdwce, tworzac plamy biate, zakrywajagc dno czerwone oka,
stanowig wadliwos¢, ktérej przyktadem jest przypadek opisa-
ny. Pochewki pokrywajg przewaznie te widkna nerwowe, ktére
towarzyszg naczyniom, wskutek czego plamy biate znajdujg
sie po wiekszej czesci na przebiegu naczyn, gtownie ku gorze
i ku dotowi tarczy. Wiokna pochewkowe zakrywajg niekiedy
brzegi tarczy, tworzac w tem miejscu wyniostos¢, wobec ktd-
rej Srodek tarczy wydaje sie zagtebionym. Jezeli (co rzadko
bywa) wibékna zachowujg pochewki na calej przestrzeni tar-
czy, moga jej nada¢ znaczng wypuktos¢. Podobny przypadek
opisat GilbertD.

Naczynia w obrebie plam nikng w znacznej czesci w bia-
tej masie nieprzezroczystej, sg albo zupeinie zakryte, albo
przymglone i mato dostrzegalne dla wziernika.

Plamy biate skladajg sie z prazek, rozpromieniajacych
sie od tarczy ku obwodowi. Prazkowatos¢ szczegoélniej jest
widoczng na obwodzie, utworzonym przez brzeg nierdwny
i zazebiony. W miejscu tem mozna spostrzega¢ wiokna po
wyjsciu z plamy biatej w ksztatcie prazkéw czerwonawych.
Brzeg plamy zwykle nieznacznie znika w czerwonem dnie
oka, rzadko urywa sie odrazu. Dokota dno oka jest prawi-
dtowe (o ile, rozumie sie, nie powstanie jaka sprawa chorobo-
wa); plama nigdy nie jest ograniczona przez pas barwnikowy.

Najczesciej plamy przylegajg do tarczy i lezg przewaznie
ku gorze i dotowi od tarczy, na przebiegu naczyn, w miej-
scach, w ktérych witokna nerwowe sg najliczniejsze; po tych
dwoéch umiejscowieniach najczestszg jest strona wewnetrzna
tarczy. Mogg tez by¢ plamy w pewnej odlegtosci od tarczy,
w postaci wysepek, wskazujac, ze widkna nerwowe, utra-
ciwszy pochewki u blaszki sitowej, odzyskujg je po przejsciu
czesci siatkowki. Plamy, nawet gdy sie przedtuzajg z biegiem
naczyn, zawsze oszczedzajg okolice plamki zo6tej. Rzadki pod
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tym wzgledem przypadek spostrzegat Antone!li2: plama
otaczata ze wszystkich stron tarcze oka lewego.

Plama moze by¢ jedna lub kilka, czesciej w jednem
oku niz w obu. Posta¢ ma zwykle piramidy, zwrdconej wierz-
chotkiem ku obwodowi. Wielko$¢ plam bywa rézna, najcze-
Sciej nie przewyzszajag one S$rednicy tarczy, bardzo rzadko
znacznie jg przewyzszajg (8—9 razy).

Barwe plamy przedstawiajg biata, ktora jednak gtownie
powstaje wskutek kontrastu z dnem oka; jezeli bowiem ist-
nieje jednocze$nie garbiec tylny, barwa plamy przechodzi
W Szarawa.

Przypadki rozpromienienia wiokien rdzeniowych w siat-
kowce wskazujg, jak to stwierdza W eck er8, umiejscowienie
fizyologiczne widkien nerwowych w siatkéwce, szczegélniej gdy
wadliwo$¢ rozszerza sie na wiekszg przestrzen. Zabarwienie
biate znajduje sie w miejscach, w ktorych widkna nerwowe
sg najliczniejsze, to tez lezy ono przewaznie na przebiegu
wiekszych naczyn i tworzy tuk otwarty dokota plamki Zzdttej.
Miedzy tg ostatnig i tarczg w linii prostej nie spostrzega sie
ono nigdy, z wyjatkiem przypadkow Hirschberg’a i wy-
mienionego wyzej Antonelli’ego, w ktérym widkna po-
chewkowe otaczaly tarcze takze od strony zewnetrznej.

Wiokna nerwowe u krélikdw i zajecy stale zachowujg
pochewki w siatkowce; otaczajg one tarcze, ale rozchodzg s.e
przewaznie w kierunku poziomym, na prawo i na lewo,
w postaci szerokiej tasmy biatej i blyszczacej, sktadajgcej
sie z drobnych prazek, rozgateziajgcych sie na obwodzie; na-
czynia siatkowki widzialne sg.przed widknami, barwnik i na-
czynia btony naczyniowej sg zakryte przez nie. Czopki i pre-
ciki pod widknami pochewkowemi przedstawiajg sie prawi-
dtowymi. Wadliwos$¢ zdarza sie tez u innych zwierzat, u $win4
i psdéwH; u ostatnich wiokna pochewkowe zajmujg takze
tarcze i wywotujg silne jej wypuklenie. U ryb i ptakéw po-
chewki na wibknach spostrzegaja sie czesto, ale sg cienkie
i tworzg zmetnienie, mato wplywajgce na barwe dna oka.

Mullerg i Jaeger? pierwsi, w r. 1856, zauwazyt
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omawiang wadliwo$¢. Mikroskopijnie badali widkna poche-
wkowe Virchowd, Beckmann9, Recklinghausenl0,
Schmidtll) Manz1?) i inni. W niektdrych przypadkach
(Beckmann’a) cze$¢ siatkdwki, zawierajgca wiokna poche-
wkowe, wznosita sie nad poziom innych czesci, w innych
(Recklinghausen’a) za$ nie. Wtdkna pochewkowe nie zaj-
muja w obrebie plamy biatej catej warstwy widkien nerwo-
wych, lecz sg przeplatane przez wkdkna przezroczyste. Po-
chewki urywaja sie nagle u blaszki sitowej i zjawiajg sie
w siatkowce, w ktoérej przybierajg posta¢ piramidy z podsta-
wg koto tarczy, zajmujacg prawie catg warstwe wiokien ner-
wowych, i wierzcholkiem, nikngcym w czesci Sredniej warstwy
(Schmidt). Witékna pochewkowe sg po wiekszej czesci gru-
bsze od bezpochewkowych, pokryte sg zgrubieniami postaci
wrzecionowatej i zawierajg blyszczace kulki, podobne do za-
stygtej kropli, powleczonej cienkg warstwg rdzenia (Manz).

Rozpromienienie widkien rdzeniowych w siatkbwce w wie-
kszosci przypadkéw nie wpltywa na uposSledzenie wzroku. By-
wa powiekszona plamka $lepa M ariotte’a, czego jednakze
dotknieci ta wadliwoscig nie odczuwajg. Wedlug Adamiuka 13
spostrzega sie zwiekszenie wrazliwosci na $wiatto, zalezne od
podwyzszonego rozsiania Swiatta wewnatrz oka wskutek odbi-
jania sie tegoz od biatej powierzchni widkien rdzeniowych.
WL rzadkich przypadkach widziano ostabienie widzenia naosio-
wego, a takze obwodowego.

Przy rozpromienieniu wiokien rdzeniowych spotykano
dos¢ czesto niezbornos¢, ktéra i w moim przypadku miata
miej sce.

Wadliwos¢ ta tgczy sie czasem z innemi wadliwosciami,
jak szparg nerwu wzrokowego u), dermoidem uwilosionym
brzegu rogowkowegolf), nieprawidtowoscig soczewkilf. Nie
czytatem, aby widziano jg kiedykolwiek ze szparami teczéwki
i zrenicami dodatkowemi, jak w moim przypadku. Manz spo-
strzegat niekiedy widkna rdzeniowe u o0sdb, przedstawiajgcych
nieprawidtowosci mozgu, szczegdlniej u idyotow; caly szereg
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innych przypadkéw, ogtoszonych w literaturze, pozwala przy-
puszczat, ze zwigzek ten byt przypadkowym.

Manz uwaza wadliwo$¢ omawiang za wrodzong, na co
nie zgadzajg sie inni autorowie. Hippell) wskazuje, ze u no-
worodkow wiokna na obwodzie nerwu wzrokowego nie posia-
dajag pochewek, podobnie jak u nowonarodzonych krélikéw, co
mozna stwierdzi¢ badaniem wziernikowem i histologicznem.
Wiokna rdzeniowe zjawiaja sie dopiero po 8-m dniu po na-
rodzeniu, od dotu tarczy. Bern hei mer i FJcchsig zauwa-
zyli, ze rozwiniecie pochewek w nerwach wzrokowych dzieci,
przedwczesnie urodzonych, bylo dalej posuniete, niz u dzieci
tegoz wieku, ale znajdujacych sie jeszcze w macicy. Jako
przyczyna przyspieszenia rozwoju pochewek podawane jest
podraznienie siatkowki przez Swiatto; rzeczywiscie tez He ld
stwierdzit u nowonarodzonego krélika, ze otwarcie wczesne
powiek i wystawienie oka na Swiatto wywotuje w tem oku
szybsze wystapienie pochewek na widknach nerwowych niz
w oku drugiem, Doswiadczenia HippePa dawaty rézne wyniki.

Od wytworéw chorobowych widkna rdzeniowe odrozniajg
sie  prazkowatoscig promieniowata, widoczng szczeg6lniej na
obwodzie, umiejscowieniem, prawidtowoscig otaczajacego je
dna oka i prawidlowoscig naczyn.

Czestos¢ tej wadliwosci u ludzi trudno okresli¢, gdyz
dotknieci nig, nie przedstawiajgcy w ogromnej wiekszosci za-
burzen czynnosciowych, nie zwracajg sie do okulistow; przeto
moze ona by¢é wykryta tylko przypadkowo, gdy jednoczesnie
istnieje cierpienie oka albo nieprawidtowos¢ refrakcyi, wyma-
gajace badania wziernikowego. Stad wielkie rdéznice miedzy
autorami co do stosunku dotknietych wadliwoscia do ogoélnej
liczby spostrzeganych. To tez wiecej zastuguje na uwzglednie-
nie statystyka popisowych niz chorych, szukajgcych pomocy
lekarskiej, jak to stwierdza Tal ko, przytaczajacy statystyke
W adzinskiego, okulisty okregu wojennego wilenskiego,
ktory na 1050 badanych popisowych, znalazt wiékna rdze-
niowe 9 razy, u jednego w obu oczach, u trzech w oku pra-
wem, u 5 w lewem; wszyscy przedstawiali wzrok prawidtowy.



244

W poprzedniem sprawozdaniu W ad zins ki ego na 1064 ba-
danych byto 4 z wioknami rdzeniowemi. Wadliwos¢ przeto
spotykana byta raz na 117—266 badanych, co wskazuje, ze
nie jest ona rzadka.

Druga wadliwo$¢, spostrzegana u mojej chorej, szpary
teczéwek i zZrenice dodatkowe, nie czesto, o ile wiem, widziano.
Nieprawidtowos$¢ te, w postaci zupehnie takiej samej, spotka-
tem w sierpniu r. 1897 u dziewczyny lat 18, ktdra szukata
pomocy z przyczyny odklejenia sie siatkbwki w oku prawem.

Zrenice dodatkowe autorowie 1§ uwazaja za skutek
przetrwania czesciowego btony Zrenicznej, ktora, tworzac
w szparze teczéwki mostek, oddziela od szpary przestrzen
Zrenicy, przedstawiajacg sie jako dodatkowa. Dla zrenicy do-
datkowej, sasiadujacej z brzegiem rzeskowym W ecker przy-
puszcza tez inng przyczyne, mianowicie rozszczepienie wro-
dzone brzegu obwodowego teczéwki (irido-diastatis Ammon aj.
Odmiana ta, wedlug W ecker’a, odr6znia sie nieruchomoscia
zupetng brzegéw ZzZrenicy dodatkowej, kiedy tymczasem przy
postaci poprzedniej zrenica moze sie rozszerza¢. W moim przy-
padku, jak wspomniatem, miatlo miejsce to ostatnie.

Tym sposobem wymieniona wadliwo$¢ przedstawia sie
jako polaczenie szpary teczdwki z przetrwaniem czeSciowem
btony Zrenicznej. Obie nieprawidtowosci sg wrodzone, w prze-
ciwienstwie do widkien rdzeniowych w siatkdwce, ktore nie
sa wrodzone, lecz tworzg sie we wczesnem dziecifistwie.

Szpara teczéwki jest pozostatoscig czeSciowg szpary oka,
ktéra tworzy sie w oku zarodkowem jednocze$nie z wyzto-
bieniem blaszki rogowej dla utworzenia soczewki; przez szpare
wchodzg do pecherzyka ocznego komorki Sredniej blaszki za-
rodkowej, po czem rozwijajg sie w krotkim czasie naczynia
soczewki. Jedno i drugie znika w stanie prawidtowym przed
przyjsciem plodu na Swiat. Jezeli szpara nie znika, powstaje,
odpowiednio do jej dtugosci, szpara teczowki, naczyniowki,
tarczy nerwu wzrokowego, albo jednej lub dwo6ch z tych
tkanek.

Szpara teczOwki najczesciej kieruje sie ku dotowi i we-
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whnatrz i czasem przedtuza sie na wyrostki rzeskowe. taczy
sie ona dos$¢ czesto z innerni wadliwo$ciami wrodzonemi, jak
matoocznos¢é, zaéma wrodzona, szpara powiek, warga zajecza,
szczelina podniebienna i t. d., oraz ze zmianami krzywizny
rogéwki, wytwarzajgcemi niezbornosc.

Przetrwanie btony zrenicznej jest skutkiem nie zanikania
naczyn czasowych dokota soczewki. Wadliwos¢ ta bardzo
rzadko kojarzy sie z poprzednig i wystepuje albo tylko w prze-
dniej potowie oka (jako btona Zreniczna), albo w tylnej, (prze-
trwanie tetnicy szklistej). Badania Rumsze wiczal9 i Lie-
berktihna2) wykazaly, ze niejednoczesne istnienie obu tych
wad rozwojowych zalezy od rd6znego pochodzenia naczyn obu
czesci btony: naczynia przedniej potowy (t. j. blony zrenicznej)
pochodzg od tylnych diugich tetnic rzeskowych, naczynia tyl-
nej potowy btony od tetnicy szklistej.
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Zapalenie siatkéwki po zatruciu wyciggiem paproci
samczej.

Podat
KAZIMIERZ NOISZEWSKI.

15 go czerwca r. 1904 zwrdcit sie do lecznicy ocznej na
Pohulance Edward P., lat 44 z Jalty, z rozpoznanem przez
prof. Hirschmana w Charkowie zapaleniem barwikowem
siatkdwki (retinitis pigmentosa).

Badanie przedmiotowe wykazatlo zupelng przezierno$é
rogéwki, soczewki, ciatka szklistego i prawidtowg ogniskowosc*).

*) W zeszycie czerwcowym “Krytyki lekarskiej* autor Notatek je-
zykowych omawia i rozbiera uzywane przeze mnie miana: grubozorny,
drobnozorny, ogniskowanie, miesien ogniskujacy, oczy krétko i dtugo ogni-
skowe, soczewka przezierna...

Przyjmujac z uznaniem zdanie autora, ze swyrazy nowe, jezeli
nawet nie zaszczepig sie i nie przyjma, wywotane bvly dobrg wola, dba-
toscia o jezyk, pobudzajg do rozwagi i albo doskonalsze wywotujg po-
staci, albo zalety dawniejszych, uznanych lepiej uwydatniajg*; jak row-
niez wierzac, ze tylko stroska o jezyk* nasuneta autorowi wypowiadane
uwagi, przyjmuje je »tak zyczliwie, jak z zyczliwoscig*, autor je podat.

Mianom krétko, dtugo, prawidtowo, nieprawidtowo ogniskowe oko
autor stawia dwa zarzuty: 1) miana te sa nastepstwem spekulacyi nau-
kowej, »a tymczasem pojecie krotkowzrocznosci jest pospolite, wszystkich
ludzi obchodzi*; 2) i pod wzgledem naukowym miana te sg btedne, bo
»0ko nie dla tego jest krotkowzroczne, ze odlegtos¢ ogniskowa jest za
mata, ale ze jest krétsza od osi oka*.

Wyraz krétkowzroczno$¢, czyli wihasciwie wzrok krotki, jak sie po-
spolicie mowi, oznacza, ze osobnik z takim wzrokiem widzi doktadnie
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Zarysy tarczy zatarte, naczynia siatkowki (zyty) przekrwione,
a na calym obwodzie liczne rozsiane kupki barwikowe.

Badanie podmiotowe wykazato prawidtowg sprawnosc
wzrokowg: W = 2 mm; znaczne ograniczenie pola wrazliwosci
siatkéwek i kurzoslep.

Wywiady: w ciggu lat 3-ch, mianowicie od r, 1898 do
r. 1901 leczyt sie bardzo gorliwie na tasiemca, zazywajac
w tym celu 9 razy wycigg paproci samczej, przytem ostatnim
lazem wedtug przepisu: Extr Filicis maris aeth. 0'6, Nr. 6:
wyzy¢ w ciggu 2-ch godzin.

Po zazyciu ostatniej dawki czut b. silne rozdraznienie,
a we dwa miesigce potem zauwazyt, ze nic. nie widzi po za-
chodzie stonca.

Stan chorego stopniowo pogarszat sie az do stycznia r.
1905, od tego za$ czasu wzrok zaczat sie poprawia¢ tak, iz
juz dnia 22 maja r. 1905 chory mogt chodzi¢ sam i o zmroku

tylko w krotkiej od oka odlegtosci; dotad zgoda, ale co ma znaczyé nad-
wzrocznos¢? Jest to wyraz najzupetniej wadliwy i dla tego pospolicie
wcale sie go nie uzywa, a moéwi sie o wzroku dalekim.

Ale oprdcz krétko i dalekowzrocznosci jest jeszcze wzrocznos¢ pra-
widtowa; co wihasciwie ma oznacza¢ prawidlowa wzroczno$¢? Czy pra-
widtowg ogniskowo$¢ gatki, czy prawidtowa wrazliwos¢ siatkdwki.

Woprawdzie, oprécz krétkowzrocznosci, nadwzrocznosci i prawidto-
wej wzrocznosci, uzywa sie jeszcze innego mianownictwa, mowi sie oko
miarowe (prawidtowo - ogniskowe), oko niedomiarowe (krétko -ogniskowe)
i oko nadmiarowe (dtugo-ogniskowe).

Tutaj uderza najzupetniejsza dowolno$¢ w nadawaniu znaczenia:
Oko krétko-ogniskowe moze byé tylko krétko-ogniskowem, ale oko niedo-
miarowe moze réwnie dobrze znaczy¢ krétko jak i dtugo ogniskowe,
a nawet i oko dwuogniskowe (astygmatyzm prawidtowy) moze tez byc¢
nazwane niedomiarowem.

2. Miana krétko i dlugo-ogniskowe oko dla tego sa dobre, ze
wskazuja, sama nazwa, jakiej budowy jest oko; bo to co autor Notatek
mowi, ze krotko-ogniskowos¢ jest zawsze tylko osiowa nie jest prawda.

Owszem krétko - ogniskowo$¢ moze by¢ nie tylko osiowa, ale i so-
czewkowa, tak samo jak i dtugo-ogniskowos¢, ktora czesto zalezy od ma-
tej wypuktosci soczewki.
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wieczornym. Obecnie wszystkie objawy zapalenia siatkéwki
i zwyrodnienia barwikowego ustapity zupetnie.

W podanem przez U hthoffal piSmiennictwie o zatruciu
n. wzrokowego po zazywaniu wyciggu paproci samczej zaden
z autordw nie wspomina ani o kurzo$lepie ani o zwyrodnieniu
barwikowem.

Stuelp?, spostrzegat przy zatruciu wyciggiem paproci
samczej obrzek siatkowki od tarczy az do obwodu tak, iz
ani tarczy ani plamki zdttej nie mogt odr6zni¢ od pozostatej
siatkdwki, majacej jednostajny biatawy wyglad. Tetnice byty
prawie nie widoczne, zyly za$ grube i mocno pokrecone.

Zrenice byly rozszerzone, a sprawno$¢ wzrokowa = O.

Po kilku dniach obrzek siatkdwki zaczat ustepowad,
a jednoczesnie daty sie spostrzedz na siatk6wce liczne wyna-
czynienia.

Po miesigcu obrzek ustgpit zupelnie, ale Zrenice pozo-

0 mianach ogniskowanie i miesien ogniskujacy, autor Notatek mo-
wi. ze nie wydajg sie mu lepszymi od nastawianie i miesien rzeskowy;
ja za$ sadze, ze wyzszo$¢ ich polega na pojeciowem kojarzeniu tych
mian z mianami krotko, dtugo, prawidtowo, nieprawidtowo ogniskowoscia,
co nie tylko dla pamieci, ale i dla przedstawienia sobie rzeczy tych
wielkiem jest ulatwieniem.

Antor Notatek moéwi, ze wyraz przezroczysty jest co najmniej
réwnie polski i co najmniej, réwnie piekny, jak i wyraz przezierny. Sa-
dze, ze gdyby nawet i tak bylo, to wyraz przezierny juz dla tego jest
lepszy, ze bedac réwnie dobrym, jest krotszy.

Autor Notatek jest nakoniec zdania, ze miano drobnozorny bytoby
tylko w takim razie usprawiedliwione, gdybysmy mikroskop nazywali
drobnozorem, ale nie widzi przewagi tego miana nad mianem drobno-
widz, a to dla tego, ze przezorny i przewidujacy znacza zupetnie toz
samo i w takim samym sg do siebie stosunku, jak i drobnowidz i dro-
bnozor.

Na to nalezy odpowiedzie¢, ze drobnowidz nalezy do jednego sze-
regu nazw z mianami: krétkowidz, dalekowidz, ostrowidz, ktore najwy-
razniej oznaczajg nie przyrzady, przez ktore sie widzi, ale osoby wi-
dzace. Drobnozor juz przez to jest lepszy, ze nie jest dwuznaczny, jak
drobnowidz.
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staty bez zmiany, wynaczynienia trwaty dalej, a wzrok zanikit
na zawsze.

Poréwnywujgc objawy chorobowe, przebieg i zejscie
w naszym wypadku z tem, co podajg inni autorowie, mozna
wytlumaczy¢é mniejsze nasilenie i pomysine zejScie mniejszg ilo-
Scig zazytego wyciaggu paproci samczej. Tak np. chory Stuelp’a
leczyt sie wyciggiem paproci samczej dwukrotnie, zazywajac
kazdym razem po 10 gramO6w wyciggu, trzecim za$ razem
zazyt jednego dnia 4 grm, a nazajutrz 8 gramoéw. Nasz chory
leczyt sie wyciggiem paproci samczej 9 razy; nie wiadomo
jaka ilos¢ wyciggu paproci samczej zazywat kazdym razem,
prawdopodobnie jednak ilo$¢ ta byla mniejsza niz zazyta po
raz ostatni, kiedy w ciggu 2-ch godzin przyjat 3,6 grm.

Wedtug Rulle8 objawy zatrucia wystepujg juz po za-
zyciu 0'9 gr paproci samczej.

Wypadek opisany przeze mnie jest wazny pod wzgle-
dem tudzacego podobienstwa do barwikowego zwyrodnienia
siatkowki (retinitis pigmentosa).

Zapalenie siatkowki trwato tu bardzo dlugo, bo od r.
1901 az do r. 1905 i przez caly ten czas pomimo leczenia
gtownie jodkiem potasu najmniejszej nie zauwazono poprawy;
chciano go nawet leczy¢ wcieraniem szaruchy, ale chory sie
nie zgodzit.

W ostatnim roku leczyt sie matemi dawkami chininy
i galwanizacya.

Literatura.

1. W. Uhthoff. Grae fe-Saemisch. 2-te¢ Aufl. Die Augenverande-
rungen bei Vergiftungen.

2. Dr Stuelp. Ueber dauernde Filix mas-Amaurosen bei der Wurm-
kur der Bergleute im Rhein Westf. Kohlen-rewier. Arch. f. Augenh.
k. T. LI z. 2

3. Rulle. Ein Beitrag zur Kenntniss einiger Bandwurmmittel. Diss.
Dorpat. 1867.
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ll. STRESAZENA

Przeglad czasopism.

Ardes Qoligige. Tancxxxv. R. 1906. (Ref. K. W.
M ajewski).

Nr. 4.

Doniesienie tymczasowe o rodzaju zmian wstecznych
me wioknach soczewki. (Note preliminaire sur la nature des alte-
ralions degeneratives des fibres cristalliniennes). P-na Toufesco.

Autorka wykazuje jak rozmaicie rézni badacze przedstawiajg
rodzaj zmian patologicznych, wystepujacych w soczewce w okresie
tworzenia sie¢ zaémy. Mianowicie nowsi autorowie zaprzeczajg istnieniu
zwyrodnienia tluszczonego. Jest to blad spowodowany uzywaniem
przy sporzadzaniu preparatow mikroskopowych eteru, alkoholu,
ksylolu, toluenu i t. p. ptynéw, w ktorych sie tluszcze z tatwoscia
rozpuszczajg. Autorka zbadata mikroskopowo w pracowni oddziatu
ocznego szpitala Lariboisiere w Paryzu okoto 40 operacyjnie wyje-
tych zaém starczych, jedne zaéme urazowa, i jedno zaéme wywo-
tang u krélika przez zatrucie naftaling. Przy sporzadzaniu prepa-
ratow unikata starannie rozpuszczalnikow ttuszczu, np. do zamra-
zania preparatdw zamiast eteru uzywata chlorku etylu. Wykazata
ona zapomocg odczynnikéw mikrochemicznych, a gtownie kwasu
osmowego, ze w zatmie starczej przychodzi do zwyrodnienia ttu-
szczowego wiokien soczewkowych, wakuole, opisywane przez licz-
nych autoréw sg tylko jamkami, pozostatemi po kropelkach tluszczu,
ktory zostat wytrawiony przez rdzne, do sporzadzania preparatow
uzywane odczynniki. Co do rodzaju tluszczéw, wystepujacych
w soczewce, zastrzega sobie T. glos na poOzniej po przeprowadze-
niu dalszych badan, na razie zaznacza tylko, ze lecytyna, jak sie
zdaje, nie pojawia sie w zaémie, bo kropelki ttuszczu nie polary-
zujg Swiatlta. Spotykata natomiast liczne krysztaty cholestearyny,
ktére mozna wytrawi¢ eterem i ponownie skrystalizowaé. Zwyro-
dnienie tluszczowe w rozpoczynajacej sie zaémie zajmuje prze-
waznie czesci w poblizu réwnika soczewki.

Nowe badania nad ci$nieniem i przesgczaniem wsrdd-
ocznem. (Nouvelles recherches sur la pression et la filtralion de
I'ceil). Th. Leber.

Dalsze uwagi polemiczne z powodu zarzutow podniesionych
przez Dra Uribe-y Troncoso.
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Badania nad bystroscig wzroku. (Recherches sur 1'aeuite
yisuelle). Pergens.

Dalszy ciag zapiskéw historycznych, odnoszacych sie do
roznego rodzaju optotypéw polecanych przez réznych autoréw.

Rogéwka o diugiej osi pionowej a stozkogtowie (oxy-
cephalia). (Cornee a grand axe verlical et oxyeephale). Andre
Patry.

Na oddziele ocznym szpitala Lariboisiere  spostrzegano
u 17-letniego wyrobnika, ktdry sie zgtosit z powodu ciata obcego,
wybitny stopien stozkogtowia (crane en tour, Thurmschiidelj w po-
faczeniu z wrodzong zmiang postaci obu rogéwek. Zamiast prawi-
dtowego owalu poziomego, przedstawiaty rogéwki wyrazny owal
pionowy, przyczem wymiary rogéwek wogole byly powiekszone,
zachodzita zatem megalocornea. Srednica pionowa rogéwki wynosita
obustronnie 12,5 mm, co stanowi znaczne powiegkszenie w poro-
wnaniu z wymiarem przecietnym. Srednica pozioma miata 12 mm
dtugosci, a wiec takze nieco ponad Srednig miare. W literaturze
znalazt autor jeden tylko przypadek, opisany przez Hirschberga
[Glaucoma infantile), z takim odwrotnym stosunkiem wymiaréw
rogowki. W przypadku, ktory autor opisuje, badanie oftalmometrem
wykazato, mimo istniejgcej zmiany postaci rogéwek, astigmcitismus
cornealis rectus, wynoszacy 1, o D. Bystros¢ wzroku na obu oczach
prawidtowa, tozsamo dno oczu bez zmian. Ze wzgledu na powie-
kszenie og6lnych rozmiaréw rogéwek, moznaby przypuszczaé, ze
chory przebyt glaucoma infantile, przeciw temu jednak przemawia
prawidtowy wzrok i brak jakichkolwiek innych objawow.

Archiv fur Augenheilkunde. Bd. LIV. Heft 2. (Referent Dr
Battab an).

Badania doswiadczalne nad ciatkami ochronnemi
sktadnikow siatkowki. (Experimentelle Untersuchungen tiber
Antikorper gegen Netzhautelemente). C. Hess und P. Romer.

I11. Analiza otrzymanych przez uodpornianie ciatek
ochronnych dla precikéw siatkéwki. (Analyse der immunisa-
torisch erzeugten Antikérper gegen die Netzhautstabchen).

W tej czeSci swej pracy rozprawiajg autorowie najpierw
0 zwigzku, w jakim pozostajg zawiesiny precikow
w jamie brzusznej do sprawy wzmagania sie natu-
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ralnej odpornosci i do zapalenia. | tak podnosza oni
najpierw analogie opisanego w poprzedniej pracy zaniku precikdw
siatkowki w jamie brzusznej u zwierzat, ktérych poddano dziataniu
t. z fenomenu Pfeiffera. Badali oni réwniez zachowanie si¢
precikéw siatkdwki w jamach brzusznych u zwierzat, ktérych nie
poddano takiemu dziataniu wprost swoistemu, przyczem ciatka
ochronne otrzymywano przez poprzedzajace dziatanie roznych sub-
staneyi, jak soli, bulionu i t. p. Pokazato sie przytem, ze w draz-
nionej w ten spos6b jamie brzusznej preciki o wiele predzej sie
rozpuszczaty, przyczem odpornos¢ wzmagata sie tylko przemijajgeo.

Nastepnie omawiajg autorowie bierne uodpornienie przeciwko
precikom siatkéwki i warto$¢ uodporniajgcych glutyn i lizyn. Przy
tern pokazato sie, ze zwierzeta, do ktorych stosowano uodpornia-
jaca surowice, objawiaty o wiele wieksze dziatanie lityczne, nato-
miast brak im byto agglulynacyi. Co sie tyczy swoistosci ciatek
ochronnych, to autorowie udowodnili ponownie licznemi badaniami,
ze lizynom powstatym z precikow przypisa¢ nalezy pewng swoi-
stos¢. Dalej omawiajg autorowie roznice a raczej rozdziat glutyn
i lizyn surowicy uodporniajacej otrzymanej z precikow. ROznica
tych agglutyn otrzymanych dla skfadnikow siatkéwki i lizyn dla
precikbw wynika juz z tego, ze niektdre surowice uodporniajgce
w ciele zwierzecem posiadajg bardzo znaczne wiasnosci lityczne,
a nie posiadajg wcale zadnych wiasnosci agglutynujacych, podczas
gdy inne surowice zachowujg sie wrecz przeciwnie.

Nastepne doswiadczaczenia, majace na celu udowodni¢ po-
wstanie anlilizyn i antiagglutyn wykazaty, ze te skitadniki prawi-
dtowej surowicy krwi bydlecej, ktére powodujg agglutynacye pre-
cikéw 6cz wolich, sprowadzajg w organizmie krolika powstanie
antiagglutynin dla precikéw.

Podobnie sie ma tez sprawa z antilizynami.

Ostatniem zagadnieniem w tym rozdziale jest pytanie, czy
u zwierzecia poddanego poprzednio zabiegom zapomocg $wiatto
przyjmujacych sktadnikéw siatkowki powstaja hemolizyny. Otdz
badania przeprowadzone w tym kierunku nie daty dodatniego wy-
niku, a tem samem i pytanie to musi by¢ zaprzeczonem.

IV. Uber Hetero -lIso- und Auto- Antikorper des nor-
malen Senims gegen Netshmitstdbchen*).

Znany z nauki o uodpornianiu fakt, ze prawidtowe surowice
zawierajg w sobie ciatka ochronne, spowodowato autoréw zajaC sie

* Przy dalszem referowaniu bardzo trudno zrozumiatej pracy bede
sie postugiwat oryginalnymi wyrazami technicznymi autordw.
(Przyp. sprawozd.).
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badaniem, co do zachowania sie precikdw siatkdwki w prawidlowej
surowicy.

Badania te wykazaly bardzo dziwne zjawisko, a mianowicie
pokazato sie, ze w prawidlowych surowicach réznych zwierzat
znajdujg sie ciatka ochrone nie tylko przeciwko precikom siatkowki
innych rodzai, lecz takze przeciwko precikom tego samego rodzaju,
ba nawet tego samego zwierzecia. Ciatka te posiadajg wiasnosci
agglutynujace i lityczne. Nastepujace badania miaty na celu wyka-
za¢ agglutyny prawidtowej surowicy, przyczem podnoszg autorowie
jako rzecz bardzo zajmujacg, ze prawidtowa surowica u rozmaitych
rodzai zwierzat posiada stale aglutyny przeciwko skladnikom wias-
nej siatkdwki, a takze, ze 1 cm [ surowicy bydlecej jest w mo-
znosci aglulynowaé okoto 800 milionéw precikéw. Trudniejszg byta
sprawa wyszukania ciatek litycznych w prawidtowej surowicy. Ba-
dania wykazaty przytem, ze mate ilosci prawidtowej surowicy by-
dlecej rozpuszczaja w jamie brzusznej zdrowej S$winki morskiej,
juz po uptywie Kkilku minut miliony precikéw siatkowki bydlecej.

Dalej przekonali sie autorowie, ze prawidtowa surowica by-
dleca moze wprawdzie preciki u bydta po uptywie 55 minut aglu-
tynowac, ale nie rozpusci¢. Natomiast dadzg sie preciki rozpuscié,
jezeli surowice zmiesza sie z ptynem, Kktory przez ¥2—4 godzin
znajdywat sie w jamie brzusznej Swinki morskiej. Catkowity roz-
dziat pomiedzy istotami aglutynujgcemi a lilycznemi wynika stad,
ze bardzo znaczne wiasnosci aglutynujgce surowicy bydlecej in mtro,
ging catkowicie wskutek dtuzszego pozostawania w zyjaeej jamie
brzusznej. Pokazato sie przytem, ze 0.01 cm3 surowicy bydlecej
wystarcza, aby w przeciggu 122 godziny rozpusci¢ 20 milionow
precikéw bydlecych i to po uptywie pét godziny.

W nastepnych badaniach wykazali autorowie przy pomocy
elektrycznego wchianiania, rozdziat aglutynin i lizyn w surowicy.

Autorowie nabrali przekonania, ze znajdujace sie w surowicy
»autoanticiatka« przeciwko precikom siatkowki, nie majg nic wspol-
nego z odzywianiem siatkOwki.

Dalsze badania majace na celu wynalez¢ w surowicy istote
szkodliwg dla purpury ocznej daty wynik ujemny. W Kkoficu oma-
wiajg autorowie wybiércze wiasnosci rogéwki, przyczem pokazato
sie, ze czynno$¢ ta jest o wiele mniejsza, anizeli u siatkdwki.

Roznosci okulistyczne. (Ophthalmologische Miscellen). Dr
Hosch.

a) O bitonach cyklitycenych. (Uber cyklitische Schwarten).
Autor badat anatomicznie gatke oczng, w ktérej nerw wzro-
kowy wraz ze siatkdwka, przez ciagniecie bton cyklitycznych zostat
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wttoczonym w glab gatki ocznej. W innym znowu przypadku byta
posta¢ soczewki dziwnie zmieniong. Autor jest zdania, ze powstanie
kosci w takich btonach staje sie czesto powodem wspdiczulnego
zapalenia oka drugiego, gdyz nerwy rzeskowe, wciskajac sie po-
miedzy skostniatg naczyniéwke, sg ustawicznie draznione.

b) ltuszczoskdrzak spojowki. (Lipodermoid der Bindehaut).

U pewnej chorej spostrzegat autor nowotwdr spojowkowy,
umieszczony pomiedzy m. rectus sup i externus, drugi za$ podobny
na brzegu zewnetrznym rogowki. Nowotwoér pierwszy uwydatnit sie
po wycieciu jako lipodermoid, a takze i guz drugi byt skoérzakiem.
Przypadek ten zdaje sie popiera¢ zapatrywanie Nobby, ze Hu-
szczaki podspojowkowe wraz ze skdrzakami granicy rogéwko-
twardowkowej nalezy nazywac ,,lipodermoidIl

c) Zator ttuszczowy w siatkéwce. (Fettembolie der Retina).

Zator podobny powstat u pewnego mezczyzny, ktéry doznat
potamania licznych kosci i wkrdtce zmart wskutek tych obrazen.
W poszczegblnych tetnicach siatkéwki dat sie spostrzega¢ ptynny
thuszcz i to w postaci mniejszych i wiekszych kropel.

d) Przyczynek do etyotogii za¢my warstwowej. (Zur
Aectiologie des Schichtstares).

Autor zastanawia sie nad nierozstrzygnietem jeszcze pytaniem
co do wsérédmacicznego powstania zaémy warstwowej. Jezeli przyj-
miemy, ze pomiedzy tego rodzaju zaCmag a krzywicg istnieje
zwigzek przyczynowy, to nalezy przyja¢, ze warstwowa zatma
nie powstaje $rédmacicznie podobnie jak i krzywica tworzy sie
p6zniej dopiero w zyciu pozaptodowem. Nastepnie opisuje on nie
liczne w liLeraturze znane przypadki $rddptodowego powstania zaémy
warstwowej i wspomina o rodzinie, w ktorej dziad, ojciec i 3 dzieci
(z 10-ciu) cierpia na obustronng zaéme warstwowa, przyczem
w zadnym z tych przypadkéw nie data sie wykaza¢ krzywica Z tego
wysnuwa autor wnioski, ze jest niewatpliwem, iz zatma warstwo-
wa bywa niekiedy wrodzong, nie ma ona jednak z krzywicg nic
wspolnego.

Przypadek bablowca $rédocznego. (Ein Fali von Echino-
coceus intraocularis). Dr Scholtz.

W gornym wewnetrznym kwadrancie dna oka dawat sie spo-
strzega¢ wziernikiem utwor pecherzykowaty i gronowej powierzchni.
Pecherz ten weciskat sie do ciatka szklistego a ku gorze wdzierat
sie on pod oderwang siatkdwke. Punkcya zrobiona w celach roz-
poznawczych nie wykazata zadnych sktadnikéw morfologicznych
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Do patologii skrzydlika. (Zur Pathologie des Pterygiums).
Dr Falta.

Autor jest zdania, ze takze skrzydlik staly a zatem nie po-
suwajacy sie, moze by¢ dla oka szkodliwym, co wynika ze spo-
strzeganych przez niego dwoéch przypadkéw. U pewnej chorej,
ktora réwnoczesnie miata jaglice i skrzydlik, znikneta jaglica bez
$ladu nalyehmiast po usunieciu skrzydlika.

Zdaniem autora nalezat ten przypadek jaglicy do tych, ktére
po usunieciu draznienia same sie uleczajg. W tym przypadku po-
wodowat to draznienie skrzydlik. W innym znowu przypadku znaj-
dywat sie maty zbliznowacialy skrzydlik na oku, zchorzatem na
zapalenie teczOwki i ciatka rzeskowego. Zdaniem autora skrzydlik
ten powodowat przy ruchach gatki ocznej ucisk na ciatko rzeskowe,
tak, ze wskutek tego powstawaty silne bole. Po usunieciu skrzy-
dlika nastgpito uleczenie, pomimo, Zze dotychczasowe zabiegi le-
cznicze byty zupetnie bez skutku.

Draznienie, ktdre skrzydlik powoduje polega:

1) na tarciu pomiedzy nim a spojowka powiekows;

2) na pocigganiu (Zerrung) przy ruchach gatki ocznej;

3) na cisnieniu  odpowiadajgcem powstaniu i wzrostowi
skrzydlika.

Autor przychodzi ostatecznie do nastepujacych wnioskow:

1. Staty skrzydlik nie nalezy uwazaé¢ za cat-
kiem nieszkodliwy.

2. lIstniejgce choroby oczne moga sie przez
taki skrzydlik pogorszy¢.

3. Nalezy go zaraz usung¢, jezeli przy istnieja-
cem cierpieniu ocznem nie da sie jego szkodliwos$¢
stanowczo wykluczy¢.

Do techniki operacyi z magnesem. (Zur Ausfiihrung der
Magnetoperation), Dr Tiirk.

Powotujac sie na ogtoszong przez siebie prace w tymze Ar-
chiwie T. 42, zeszyt 4, w ktorej podat nowy przyrzad, majgcy
stuzy¢ do usuniecia odtamkdw z oka, podnosi autor, ze przyrzad
daje sie stosowa¢ tylko do odtamkoéw wiekszych. Hirschberg
oSwiadczyt na podstawie jednorazowego uzycia, ze przyrzad ten
nie jest praktycznym przy odtamkach matych.

Samoistne cofniecie sie zwichnietej soczewki i ponowne
jej zwichniecie. (Spontane Reposition der ectopischen Linse mit
nachfolgender erneuter Luxation). Dr Bruckner.

Autor opisuje przypadek obustronnego wrodzonego zwichniecia
soczewki. Po uptywie 45 lat zesuneta sie soczewka oka prawego
O*
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ktora byta przesunieta ku gérze i do Srodka na dot w obreb Zre-
nicy. Po dalszych kilku tygodniach zesuneta sie soczewka jeszcze
glebiej Ti znajduje sie obecnie na dole i wewnatrz w ciatku szkli-
stem. Posuwanie sie soczewki odbylo sie bez zadnych wplywow
szkodliwych dla oka, gdyz bystros¢ wzroku zwiekszyta sie nawet
z i/4 na ¥s.

O nérwowych objawach ocznych. (Uber neuropathische
Zustande der Augen). Dr Fejer.

Autor opisuje niektére zaburzenia oczne, ktére powstajg
W nastepstwie czynnosciowych zaburzen nerwowych.

I. Najczestszag przypadtoscig jest skurcz powiek (blepharos-
pasmus), powiktany skurczem akomodacyi. Co do charakteru to
skurcz powiek jest po wiekszej czesci kloniczny, skurcz akomo-
dacyi natomiast tonicznym. Czasami przychodzg te objawy w to-
warzystwie chorea minor. Leczenie polega na wkraplaniu atropiny
i leczeniu nerwow.

Il. Blepharospasmus cum pliotophobia. W takich przypadkach
skurcz powiek moze by¢ albo objawem tylko symptomatycznym
albo swoistym. Skurcz ten jest klonicznym. Autor opisuje dwa
takie przypadki, ktére nastgpity w nastepstwie zaburzen czynno-
Sciowych i podnosi, ze ol$nienia, przy ktorych pojawiajg sie kurcze,
sq charakterystyczne dla histerycznego skurczu powiek. Nastepnie
opisuje autor przypadek Swiattowstretu, powslatego wskutek neura-
stenii i hypochondryi

IIl. Neurosis conjunctivae. Objawy tej choroby zgadzajg sie
do pewnego stopnia z objawami t. z. catarrhus siccus. Leczy¢ po-
leca autor oktadami z lodu i adrenaling.

Archives (TOphtalmologie. R. 1996. (Ref. K. W. M ajewski).
Nr 3.

Obustronny przewlekty trzeszcz gatek ocznych, spowo-
dowany gruzliczem stwardnieniem mie$ni wsrodoczodoto-
wych. (Double exophtalmie chronique determinee par une sclerose
tuberculeuse des muscles intra-orbitaires). Rochon Duvigneaud
i Onfray.

U 62-letniego stolarza powstat wzmagajacy sie stopniowo
trzeszcz obu gatek ocznych bez objawow zapalnych i bez uposle-
dzenia ruchomosci. Gatki mozna bylo wcisngé napowrdét w glgb
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oczodotdw, przyczem nie uczuwalo sie zadnego twardego opora.
Gdy z powodu powiekszajacego sie wysadzenia przyszto do niedo-
mykalnosci powiek i na rogéwkach zaczety sie wytwarza¢ owrzo-
dzenia zaszyto obie szpary powiekowe. Chory dotkniety byt nie-
domykalnoscig zastawki dwudzielnej i po przebyciu ropnego zapa-
lenia optucnej bez charakteru gruzliczego, umart ws$réd objawéw
adynamii serca. Po$miertne badanie zwlok oprdcz zmian w sercu
i zwyczajnych nastepstw tychze oraz zrostébw optucnowych nie
wykazato zadnych innych zboczen, a w szczeg6lnosci nigdzie za-
dnych ognisk gruzliczych, natomiast szczeg6towe badanie histolo-
giczne obu oczodotow wykazato sklerotyczng zmiane we wszystkich
miesniach prostych i skosnych obu gatek ocznych, uznang przez
autoréw za zmiane gruzlicza z powodu wykrycia nielicznych,. ale
typowych gruzetkéw. Brzusece wszystkich miesni byly mniej wiecej
w czwornasob powiekszone, i to byto jedyng przyczyng wysadzenia
gatek ocznych. Ze jad gruzliczy moze wywotywa¢ wsrdéd tkanek
ustroju odczyn w postaci sklerozy, to nie podlega juz dzis watpli-
wosci. Auclair wykazal, ze wycigg eterowy hodowli pratkéw
Kocha powoduje zserowacenie, wycigg za$ chloroformowy skle-
roze. Wyjatkowem i dziwnem w przypadku autoréw jest tylko
umiejscowienie zmiany, ograniczajacej sie wytacznie do miesni
oczodotowych. Jedyne pod wzgledem obrazu klinicznego analogiczne
spostrzezenie, opisane przez Bussego i Hochheima, rozni sie
jednak co do tfa etyologicznego, tam bowiem niewatpliwie zmiany
w mieSniach ocznych byty przyrody kitowej.

O zwigzku miedzy niezbornoscig rogoéwki, a niezbor-
noscig catkowitg. .(Sur les rapports entre ZTastigmatisme corneen
et lastigmatisme total). Antonelli.

Na podstawie dtugoletniego doswiadczenia, jakiego autor na-
byt, badajagc w kazdym przypadku refrakcyjnym krzywizne rogéw-
kowa, zapomocg astygmometru Javala i Schioetza i kontro-
lujgc badanie nastepnie zapomocg skiaskopii, zestawia obecnie
praktyczne wskazowki, w jaki sposob nalezy ocenia¢ wynik bada-
nia astygmometrycznego i o ile badanie to mozna wyzyska¢ do
doktadniejszego wyrownania niezbornosci. Do skiaskopii uzywa
autor zrodla Swiatta w postaci Swietlnego kwadratu, co ma w wy-
sokim stopniu badanie ufatwiad.

Gzy zwoj rzeskowy odgrywa jakagkolwiek role w wy-
twarzaniu cieczy wodnej. (Le ganglion ciliaire joue-t-il un réle
dans la production de Thumeur agueuse?). Landolt M

Zapatrywania co do wpltywu nerwdéw na wytwarzanie cieczy
wodnej nie sga dotagd jeszcze ustalone. Nicati wykazat wprawdzie
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doswiadczalnie, ze ciecz wodna po wypréznieniu przedniej komory
nie wytwarza sie w oku, z poza ktorego wytuszczono ganglion
ciliare, i wysnut z tego wniosek, ze od zwoju tego zalezy czynno$é
wydzielnicza teczéwki i ciata rzeskowego. Jakkolwiek zapatrywanie
to ma za sobg powage Claude Bernard’a, ktory utrzymywat
to samo, to jednak doswiadczenia N icati’ego spotkaty sie z kry-
tyka ze strony wielu autorow.

Aby rzecz rozstrzygna¢ podjgt Landolt w pracowni wyrc-
burskiej kliniki prof. Hess a doswiadczenia N icati’ego na nowo,
stosujgc jednak bardziej udoskonalong technike. DosSwiadczenia te
wykazaty, ze po wyprdznieniu przedniej komory, zapomocg ciecia
nozem grotowym, ciecz wodna odtwarzata sie rdwnie szybko
i w jednakiej ilosci tak po stronie, gdzie zwoj rzeskowy wycieto,
jak po drugiej. Po wstrzyknieciu podskérnem fluoreseeiny, poja-
wiata sie w wypréznionej komorze ciecz wodna, zabarwiona zielono,
rowniez bez zadnej réznicy na obu oczach. Nawet po trzykrotnie
ponawianem wypuszczeniu ciecz wodna odnawiata sie kazdym ra-
zem w sposob prawidtowy, mimo wyluszczenia zwoju rzeskowego.
Z doswiadczen tych, robionych na psach wynika, ze ganglion
ciliare nie ma wplywu na wydzielanie cieczy wodnej.

Wrodzona przetoka woreczka #zowego. (Fistule conge-
nitale du sac lacrymal). Caillaud.

Dziewczynka 11-letnia. Objawy ogdlnego obrzeku $luzakowego
(myxoedemai). Dopiero w pigtym roku zycia zaczela chodzi¢. Emi-
resis nocturna. Od wczesnego dziecifnstwa oczy ropiejg i tzawia.
Ponizej i nieco ku wewnatrz od wewnetrznych kacikéw obu oczu
ledwo dostrzegalne otwory przetok, prowadzacych do obu wo-
reczkow. Po stronie lewej udato sie przez zwezony punkcik i prze-
wodzik tzowy przeprowadzi¢ sonde Nr 2. Pyn wstrzykniety prze-
chodzi do nosa, kilka kropelek wyptywa przez przetoke. U prawego
oka nie mozna bylo ani sondy wprowadzi¢, ani przewodu prze-
strzykna¢. Z powodu dokuczliwego tzawienia wytuszczono u pra-
wego oka gruczot zowy Rosenmiillera Na lewem oku tzawienie
ustgpito pod wplywem sondowania. Autor uwaza przetoki tzowe
w tym przypadku za nastepstwo przebytej w zyciu ptodowem
dacryocystitis.

Nr 4.
Oblak (cylindroma) oczodotu. (Cylindrome de ZTorbite).
Lapersonne i Mettey.

Autorowie podajg szczeg6towy opis histologiczny nowotworu
oczodotowego, wytuszczonego u 28-letniego mezczyzny. Byt to przy-



259

Moniak, wychodzacy prawdopodobnie z gruczotu tzowego, okazujacy
znamiona mikroskopowe, odpowiadajgce postaci opisanej w r. 1883
przez M aiasseza pod nazwag cylindroma (inaczej epithelioma
alveolare).

Badania kliniczne i doswiadczalne nad dziataniem
barwikdw anilinowych na spojowke. (Recherches clinigues et
experimentales sur Taction des couleurs artificielles daniline sur
la conjonclive). A. Vogt z Bazylei.

Wobec coraz bardziej rozwijajacego sie wielostronnego zasto-
sowania barwikow anilinowych i olbrzymiego wzrostu fabrycznej
produkcyi tych przetworéw chemicznych badania nad skutkami,
jakie wywotujg one, zetkngwszy sie z okiem, nabierajg wielkiego
znaczenia, zwlaszcza, ze ciezkie obrazenia oczu, spowodowane bar-
wikami anilinowymi u robotnikéw fabrycznych nie nalezg wecale
do rzadkosci. Autor przeprowadzit szereg Scistych badan do$wiad-
czalnych na oczach kréliczych i miat sposobno$é w klinice oku-
listycznej prof. Mellingera w Bazylei wielokrotnie spostrzegaé
przypadki ciezkich zmian ocznych u robotnikéw, zajetych w licz-
nych tamtejszych fabrykach barwikéw anilinowych.

Na podstawie swych doswiadczen i spostrzezenh dochodzi on
do innych nieco wnioskéw niz Gra eflin, ktéry sie juz dawniej
tym przedmiotem zajmowat. Vogt przekonat sie, ze tylko barwiki
zasadowe dziatajg szkodliwie na spojowke krélicza, jakotez i ludzka,
obojetne zas$, a zwlaszcza kwasne, nie wywotujg prawie zadnego
odczynu. Tak wiec wszystkie pochodne ftaleiny np. eozyna,
erytryna, Primerose, fluoresceina, cyanozyna etc., ktére zachowujg
sie na wzor kwasow, sg dla oka zupetnie nieszkodliwe. Z po-
$rod barwikéw ftaleinowych jedna tylko rodamina, a zwilaszcza
jej pochodna anizolina ma wiasnosci zasadowe i dziala juz dra-
znigco na spojowke. Wszystkie barwiki zasadowe sg dla oka nie-
bezpieczne, jakkolwiek w niejednakim stopniu, co nie tyle zalezy
od stopnia ich zasadowosci, jak raczej od pewnych grup atomo-
wych, wchodzacych w ich skiad, a zwlaszcza od grupy alkylowej.
Tak np. chryzoidyna, fuksyna, btekit metylenowy, w matym stopniu
tylko zadrazniaja spojowke, gdy tymczasem fiolet metylowy i ety-
lowy, zo6tty barwik akrydynowy, auramina, zielen malachitowa,
fiolet krysztalowy, safranina etc., wywotujg na oku krolika nietylko
ostre zapalenie spojowki, ale czestokro¢ sprowadzajg takze zniszcze-
nie rogoéwki, a nawet zropienie calej gatki ocznej. Podobne, smutne
nastepstwa spostrzegano i u ludzi, czy to po zatarciu oka jednym
z powyzszych barwikow, czy tez wskutek dostania si¢ do worka
spojowkowego odprysku czesto uzywanych kolorowych otowkow
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anilinowych. Autor do$wiadczalnie wykazat, ze oko daleko lepiej
znosi dziatanie rozcienczonego kwasu, np. kwasu solnego lub siar-
kowego, anizeli dziatanie rozciericzonego tugu mineralnego. Zjawisko
to thumaczy on tem, ze kwasy $cinajg biatko, w powierzchownych
komorkach, i w ten sposob same zagradzajg sobie droge do gteb-
szych czesci spojowki, gdy przeciwnie wszejkie alkalia rozpuszczajg
istoty biatkowate, i dla tego wnikajg w gigb tkanki, sprowadzajac
przez to daleko wieksze jej zniszczenie. Dziatanie kwasnych i za-
sadowych barwikéw anilinowych nie jest z pewnoscig tak proste,
z powodu ich wielce ztozonej budowy chemicznej, ale niewatpliwie
zachodzi tu Scista analogia.

Badania Vogta majg tem wiekszg wartos¢ dlatego, ze nie-
tylko sprowadzity rozdziat barwikéw na szkodliwe i nieszkodliwe,
ale wydaty takze wynik dodatni w kierunku leczniczym. Autor na
podstawie licznych doswiadczen przekonat sie, ze wyptukanie worka
spojowkowego woda, fizyologicznym rozczynem soli, rozczynem su-
blimatu lub kwasu borowego, albo roztworem dwuweglanu sodo-
wego, ktéry po fabrykach umys$inie na ten cel miewajg zawsze
w pogotowiu,— nietylko nie zmniejsza bynajmniej groznych nastepstw
zanieczyszczenia oka jakimkolwiek zasadowym barwikiem anilino-
wym, ale nawet stan oka pogarsza. Na oczach, ktérych wcale nie
wyptukiwano, stopien reakcyi bywat mniejszy, niz na tych, ktére
wyptukano jednym z wyzej wymienionych zwyczajnie w takich
razach uzywanych ptynéw. Jedynym $rodkiem, ktéry wczas uzyty
zupetnie zobojetnia zrace dziatanie zasadowych barwikéw anilino-
wych, jest tannina, w rozczynie wodnym 5—10°/0, z dodatkiem
kwasu borowego.. Taki rozczyn tanniny powinien sie, zdaniem au-
tora znajdowal wszedzie tam, gdzie zachodzi niebezpieczenstwo
uszkodzenia oczu barwikami anilinowymi. Tannina tworzy z bar-
wikami zasadowymi potaczenia nierozpuszczalne i w ten sposob
pozbawia ich zrgcego dziatania, oczywiscie musi mby¢ jednak za-
puszczona do oka natychmiast po sparzeniu, a najpézniej we dwie,
jub trzy minuty, zanim zracy barwik zdota wnikna¢ w giab spo-
jowki, musi by¢ zatem zawsze pod reka.

Afetoza zrenicy, czyli hippus. (De Tathetose pupillaire
ou hippus). Fromaget.

U pewnej chorej, ktdra zglosita sie z powodu nieznacznego
drgania powieki na oku prawem, stwierdzit autor na oku lewem
objawy porazenia nerwu okoruchowego: opadniecie powieki goérnej,
znaczny zez porazenny rozbiezny i zniesienie ruchomosci gatki
ocznej ku gorze, ku dotowi i ku wewnatrz. Zmiany te istniaty juz
od dziecinstwa, wzrok lewego oka €% anopsia bardzo upoSledzony.
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Osobliwem byto zachowanie sie Zrenicy lewego oka: wielkos$¢ jej
ulegata regularnie po sobie nastepujgcym zmianom. Po silnem roz-
szerzeniu, trwajagcem 3—4 sekund, zaczynata sie Zrenica zwezaé
i w ciggu, mniej wiecej, 8 sekund zwezenie dochodzito do szczytu.
W tym stanie pozostawata Zrenica przez przeciagg 10 sekund, po-
czern zaczynala sie zndéw powoli rozszerzaé. Do maximum rozsze-
rzenia dochodzita w ciggu 30 sekund. Te rytmiczne ruchy Zrenicy
odbywaty sie wcigz niezmiennie bez wzgledu na oswietlenie. Trudno
na pewne rozstrzygng¢, czy rozszerzanie si¢ zrenicy bylo ruchem
czynnym, a zwezenie biernym, czy odwrotnie. Ze wzgledu na po-
razenie nerwu okoruchowego, przypuszcza autor, ze w przypadku
tym Zrenica, skutkiem niedowtadu zwieracza rozszerzona, ulega
rytmicznym skurczom, wywotywanym przez jakie$ state, blizej nie
dajace sie okresli¢, podraznienie os$rodkéw nerwowych mdézgu. Ze
wzgledu na analogie miedzy tymi rytmicznymi ruchami porazonej
Zrenicy, a atetozg przy porazeniu potowiczem, uwaza autor nazwe
atetosis pupillae za bardziej uzasadniong, od przyjetej powszechnie,
ale nie wiele méwiacej nazwy hippus.

Die ophthalmologische Klinik. 1906. (Ref. K. W. M ajewski).
Nr 8.

ZwcMme barwikowe w naczyniowce. (Pigmentnaevus der
Chorioidea). Segalowitz.

W Klinice ocznej prof. Konigshdéfera w Stuttgarcie spo-
strzegano rzadki przypadek wrodzonej zmiany na dnie oka u 11-
letniej dziewczynki. Na zewnatrz od plamki zéttej, miedzy rozga-
tezieniami zyty skroniowej, gérnej wida¢ byto duzg czarng plame
barwikowa, postaci nerkowatej, znacznie wiekszg od tarczy nerwu
wzrokowego, procz tego Kkilkanascie drobniejszych plamek w po-
blizu, jedna za$ wieksza, potksiezycowata otaczata od strony skro-
niowej obwdd plamy duzej. Dno lewego oka prawidlowe. Na obu
oczach do$¢ znaczna niezbornos¢ rogoéwkowa. Bystros¢ wzroku
prawego oka — ¢/12, lewego — 54. Obraz wziernikowy w czasie
kilkoletniego spostrzegania nie ulegt zadnym zmianom. Autor uwaza
opisang zmiane barwikowg za naevus pigmentosus ehorioideae
i podnosi, ze dziewczynka ma réwniez na skérze (na szyi, pod
lewg piersig i na lewem biodrze) ciemne znamiona barwikowe.

Nr 11.

O uszkodzeniach wywotanych pradem elektrycznym
0 Wysokiem napieciu, w szczegdlnosci o uszkodzeniach oczu.
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(Uber  Unfallverlelzungen, insbesondere Augenkrankungen dnrch
elektrische Starkslréme). Dr Junius.

Ogolnie przyjmuja, ze prad elektryczny o napieciu 200 wolt
jest juz dla ludzkiego ciata niebezpieczny, a prad o napieciu po-
wyzej 500 wolt zwyczajnie zabija. W rzeczywistosci jednak skuiek
przejscia pradu przez ciato ludzkie zalezy nietylko od jego pier-
wotnego napiecia, ale od mndstwa czynnikdw ubocznych, wcho-
dzacych w gre w chwili wypadku, jak Kkierunek pradu, rodzaj
pradu, staty lub przerywany, czas dziatania tegoz, zmienne i zu-
petnie przypadkowe w danej chwili warunki przewodnictwa,
a wreszcie zgota nieobliczalna wrazliwos¢ osobnicza. Wobec tego
nie dziw, ze z jednej strony znane sg przypadki S$mierci wskutek
pradu o napieciu nie dochodzacem 100 wolt, a z drugiej strony
opisywano badZz co badZz nadzwyczajne zdarzenia, gdzie razeni
pradem o napieciu przeszto 1000 wolt wyszli jednak calo z wy-
padku. Autor w krotkosci zbiera wyniki bardzo juz licznych dzisiaj
spostrzezen zmian ocznych, wywotanych pragdem o wysokich na-
pieciach, uzywanych w przemysle, lub tez wskutek chwilowego
spotegowania sity pradu w urzadzeniach obliczonych na prad
wzglednie staby, np. przy uderzeniach piorunu w sie¢ telefoniczna.
Liczba podobnych wypadkéw, wymagajacych orzeczenia lekarskiego
w celu wymiaru renty lub odszkodowania wzrasta obecnie z kaz-
dym rokiem. Mimo obfitego materyatu kazuistycznego nie podobna dzi$
jeszcze zdoby¢ sie na utozenie jakichkolwiek ogolnych prawidet,
ktoreby mogly znawcy utatwi¢ zadanie. W kazdym wypadku po-
trzebna jest dtuzsza obserwacya. bo nie zawsze zmiany wystepuja
odrazu. Autor przytacza spostrzezenie, gdzie u robotnika razontgo
pradem o napieciu 500 wolt, dopiero po 6 miesigcach pojawito
sie lekkie drzenie gatek i ostabienie odruchéw Zrenicznych, a w cztery
lata pdZniej zanik lewego nerwu wzrokowego.

Nr 12.

Pojecie i lokalisacya odruchowej martwoty Zrenic.
(Begriff und Lokalisation der reflektorischen Pupillenstarre). L. Bach.

Autor utrzymuje, ze nieporozumienia i trudnosdci, jakie za-
chodzg wéréd badan, odnoszacych sie do odruchowej martwoty
Zrenic, majg po czeSci swe zrodlo w niedostatecznem ustaleniu
pojecia tej zmiany chorobowej. Odruchowag martwotg Zrenic po-
winno sie, zdaniem jego, nazywa¢ tylko ten stan, w ktérym Zre-
nice (zwezone) nie oddziatywuja, ani bezposrednio, ani wspdlczulnie
na $wiatlo, ani tez na bodZce nerwowe i psychiczne, natomiast
zwezajg sie szybko i wyraznie przy konwergencyi. Co do lokali-
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zacyi tej zmiany czynno$ciowej, towarzyszacej tak czesto wigdowi
rdzenia i porazeniu postepowemu, stawia autor hypoteze, ze przy-
chodzi ona do skutku badz to przez uszkodzenie drogi nerwowej,
wiodacej od wzgorkéw czworaczych do rdzenia przedtuzonego, badz
tez, w rzadszych przypadkach, przez przemijajace podraznienie
osrodka hamujgcego, znajdujacego sie w rdzeniu przedtuzonym.
Zdanie to opiera B. na swych do$wiadczeniach wykonywanych na
kotach. Przez odstoniecie rdzenia przedtuzonego powstawato silne
zwezenie Zrenic i brak oddziatywania na $wiatlo. Stan ten uste-
pywat niezwlocznie po przecieciu rdzenia przedtuzonego w $rodku
jego dlugosci w kierunku czotowym. Poniewaz z doswiadczen na
kotach nie mozna stanowczo wnosi¢ o zachowaniu sie analogicz-
nych drég nerwowych u czlowieka, pozadane jest powtérzenie
tych doswiadczen na matpach.

O wyros$lach rgbka zebatego. (Uber Exkreszenzen der Ora
serrata). Trantas.

Autor spostrzegat w catym szeregu przypadkéw wyro$le po-
lipowatej postaci, wejrzenia szklistego, wychodzace z okolicy rgbka
zebatego i dajgce sie dojrze¢ przy pomocy wziernika zazwyczaj
tylko przy mozliwie skosnem rzucaniu Swiatta i réwnoczesnem
wgniataniu zapomocg palca odpowiedniej okolicy obwodu siatkdwki.
Po wigkszej czeSci chodzito tu o przypadki wrodzonej lub nabytej
kity, ze swoistemi zmianami w siatkéwce i naczynidwce. Widywat
jednak autor podobne wyrosle takze u o0s6b wolnych od kity,
w przypadkach zwyczajnych wad refrakcyi, raz w przypadku
skurczu akomodacyi, dwa razy u alkoholikéw. O budowie histolo-
gicznej tych wyrodli nic prawie dotad nie wiadomo. Wyro$le rabka
zebatego podobne do tworéw spostrzeganych przez autora badali
anatomicznie Kuhnt i Kerschbaumer. Ostatnia autorka uwaza
je za zmiane starczg, spostrzezenia Trantasa odnoszg sie jednak
w znacznej czeSci do osob miodych. Autor zacheca do poszuki-
wania za podobnemi wyro$lami rabka zebatego przy uzyciu opi-
sanego przez siebie sposobu badania, spodziewajac sie, ze bogatsza
kazuistyka zapozna nas lepiej z wihasciwosciami i przyrodg tych
mato dotad spostrzeganych tworéw.

Nr 13.

Etyologia przewlekiej iridochorioiditis u dorostych.
(Uber die Aetiologie der chronisehen Iridochorioiditis der Erwachse-
nen). Distler.

Autor kresli czesto w praktyce spotykany obraz zapalenia
jagodowki, zaczynajgcego sie zazwyczaj od objawow ze strony te-
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czOwki lub ciatka rzeskowego pojawieniem sie ztogéw wypoci-
nowych na blonie Descemeta, a konczacego sie niejednokrotnie
mimo wszelkich wysitkdw leczniczych zajeciem calej jagodowki,
utratg wzroku, a nawet zanikiem gatki. Na podstawie wihasnego
doswiadczenia twierdzi autor, ze cierpienie to w tej postaci naj-
czesciej wystepuje u o0s6b, miedzy 40—50 rokiem zycia, i to
0 wiele czesciej u kobiet, niz u mezczyzn. Dla wysSwietlenia el.yo-
logii przejrzat autor calg bogatg literature odnoszacg sie do tego
przedmiotu i wynidst, z tego przegladu wrazenie, ze niema czyn-
nika etyologicznego, ktéremuby w powstawaniu tego cierpienia nie
przypisywano pewnej roli. W koncowym wywodzie, wykazuje jed-
nak, ze role kity w etyologii przewlekiej iridochorioiditis stanowczo
sie przecenia, ze i tam nawet, gdzie przebycie kity nie ulega
watpliwosci, nie nalezy zaniedbywaé badania ogélnego takze w in-
nych kierunkach. Zdaniem jego daleko wieksze znaczenie w etyologii
tej choroby ma gruzlica, w drugim rzedzie zaburzenia w przemia-
nie materyi spowodowane nieprawidlowem trawieniem, wreszcie
u kobiet climacterium. Dalsze $ciste badania w tym kierunku sg
bardzo pozadane i mogag przynies¢ wyjasnienie wielu ciemnych
punktéw tego zagadnienia.

Nr 14.

0 jaskrze nastepowej i zacmie urazowej. (Ueber Sekun-
darglaukom und traumatische Katarakt). Raeh Imann.

Autor rozwodzi sie nad anatomiczng przyczyng jaskry naste-
powej w sprawach zapalnych w przednim odcinku gatki ocznej,
np. przy iritis serosa, oraz w przypadkach zranienia torebki so-
czewkowej i pecznienia kory. Wiadomo, ze przy nieznacznem nawet
zadraznieniu zapalnem wzmaga sie ilos¢ istot biatkowatych w cie-
czy wodnej. Jakkolwiek ciecz ta zachowuje jeszcze pozorng prze-
zroczystos¢, to jednak badanie zapomocg ultramikroskopu wy-
kazuje nawet przy 500-krotnem rozcieniczeniu niezliczong ilos¢
drobniutkich kuleczek globuliny, wykonujacych zywe ruchy wsréd
ptynu, ale pozostajgcych stale w réwnych mniej wiecej od siebie
odlegtosciach. Dopiero wskutek pojawienia sie pod wplywem stanu
zapalnego precypityn w cieczy wodnej zbijajg si¢ poszczeg6lne ku-
leczki we wieksze grudki, tworzac znane klinicystom opady na
btonie Descemeta. Podobny skutek wywiera takze zmniejszenie
ilosci chlorku sodu, ktory utrzymuje globuline w rozczynie. Takie
zmniejszenie ilosci soli przychodzi do skutku- w czasie pecznienia
skaleczonej soczewki. Stragcone biatko zamula wtedy niejako obwo-
dowy kacik przedniej komory, osadzajac si¢ na beleczkach wieza-
dfa grzebieniastego i w przestrzeni Fon tany. Zamulenie drog
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odptywowych cieczy wodnej staje sie powodem podwyzszenia
ucisku wsrédocznego zaréwno w sprawach zapalnych, jak i w przy-
padkach peczniejacej zaémy urazowej. Blednem jest przypuszcze-
nie, jakoby samo zwiekszenie objetosci byto jedyng przyczyng
jaskry nastepowej, bo pomiedzy stopniem pecznienia a stopniem
stwardnienia gatki zbyt czesto zachodzi znaczny niestosunek.

Klinische Monatshl. f Augenheilkunde. (Ref. Dr Liebermann)
R. XLIV. T. I. Luty—marzec 1906.

"Ozachowaniu sie neuroglii w przebiegu zaniku nerwu
wzrokowego na tle wigdu rdzenia. (Ueber das Verhalten der
Neuroglia bei tabiscber Opticusatrophie). Dr W. Spielmeyer —
Fryburg w Bryzgowii.

Miejsce zaniklych widkien nerwowych zajmuje neuroglia.
Réwniez i w prawidtowych warunkach istniejgca okoto wigzek
nerwu wzrokowego neuroglia pojawia sie w zwiekszonej ilosci.

W o$rodkach nerwu wzrokowego t. j. w tlialamus opticus
sklepieniu 11l komory, i corpora geniculata, ilo$¢ widkien neuroglii
jest w przebiegu tales zwigkszong.

Kliniczne i doswiadczalne spostrzezenia nad opera-
cyjnem leczeniem odczepionej siatkdwki. (Klinische und expe-
rimentelle Reitrage zur operativen Behandlung der Netzhaut ablo-
sung). Dr Georg Wernicke — Wroctaw, klinika okulistyczna
prof. Uhthoffa.

Naktucia twardéwki i jej przypalenia powodujg nastepowe
miejscowe zapalenia naczynidwki i silny zrost siatkéwki z naczy-
niowka. To samo osiggng¢ mozna zastrzykiwaniami rozczynu soli
kuchennej. Wystrzega¢ sie jednakze nalezy zbytnio zgeszczonych
rozczyndw. Znane sg dwa wypadki, 'w ktérych po Kkilkakrotnym
podspojowkowem zastrzyknieciu 30% rozczynu soli nastgpita jaskra,
o ile sie zdaje, z powodu zrostow w przestrzeni Tenona.

Daleko gorsze wyniki i daleko niebezpieczniejszg jest elektro-
liza przez wprowadzenie pod odczepiong siatkdwke dwdch matych
elektrod.

Wszelkie za$ wstrzykiwania do ciatka szklistego czy to roz-
tworéw soli, czy tez zwierzecego ciatka szklistego nie prowadza do
celu, nadto zwierzece ciatko szkliste powoduje zaburzenia w oku,
ktore zazwyczaj konczag sie zniszczeniem gatki ocznej. Wyczerpu-
jaca swa prace doswiadczalng przeprowadzit autor na zwierzetach.
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wieku na zdolno$¢ adaptacyi. (Ueber den Einflus
des Lebensalters auf die Adaptation). Dr Curt Cohen — Wroctaw.

Autor badat zdolno$¢ adaptacyi zapomocag zmodyfikowanego
nieco fotometru Forstera. Mianowicie zamiast kresek umiescit
on na tylnej Scianie przyrzadu biaty krazek, na czarnem tle.

Wyniki doswiadczeri byty nastepujace:

I. Szybko$¢ adaptacyi we wieku dzieciecem znaczna, maleje
w pozniejszych okresach zycia.

Il. Zdolno$¢ adaptacyjna (AdaptationspotenzJ jest u dziecka
mata, pdzniej zwieksza sie, a zmniejsza sie znéw znacznie w 5—6
dziesigtku zycia.

O leczeniu naswietlaniem lupus conjunctivae. (Behan-
dlung (Lichtbehandlung) von Lupus conjunctivae). K K. K Limds-
gaar d— Kopenhaga.

Sposdb leczenia wilka spojowkowego zalezy od przestrzeni
jaka ta choroba zajmuje. Radykalne, chirurgiczne leczenie lub wy-
palanie nadaje si¢ tylko tam, gdzie choroba na niewielkiej toczy
sie przestrzeni. Inne sposoby leczenia, jak leczenie tuberkuling,
formaling i t. d., sprowadzajg wprawdzie czasowe polepszenie, lecz
sg bardzo czeste nawroty choroby.

W przypadkach rozleglych zmian na spojowkach powieko-
wych daje naswietlanie, przy odpowiedniej i dostatecznej ochronie
gatki, zadawalniajgee wyniki.

0 obumarciu tkanek po zastrzyknieciu suprareniny.
(Nekrosen nach Suprarenin-Injectionen). Doc. Dr Stargarut —
Kiet.

Po wstrzyknieciu w okolice woreczka tzowego 0‘4 cm3 1°/0
rozczynu kokainy z dodatkiem 8 kropli suprareniny nastgpito obu-
marcie tkanek na dosyé znacznej przestrzeni. Wogble doswiadcze-
nia autora wykazuja, iz przez zwiekszenie dawki suprareniny efekt
znieczulajagcy nie wzmaga sie, a niebezpieczenstwo obumarcia infil-
trowanej tkanki, jakotez niebezpieczeristwo objawow ogolnego za-
trucia znacznie staje sie wiekszem. Obecnie uzywa autor 1°/0 ko-
kainy z dodatkiem 1 kropli suprareniny na kazdy cm3 roztworu
kokainy.

0 przedwczesnem posiwieniu rzes i o t zw. nagtem
zjawieniu sie tej zmiany. (Fruhzeitiges Ergrauen der Zilien und
Bemerkungen tiber den sogenannten plotzlichen Eintritt dieser
Veranderung). Dr Alfred Vogt— Bazylea.

U chorego na zapalenie jagoddwki i ciatka rzeskowego nagle
zauwazono grupkami stojace siwe rzesy i to niektére z nich miaty
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posiwiate konce, inne znéw stracity swodj barwik u podstawy, pod-
czas gdy reszta wlosa okazywata prawidlowe zabarwienie. Inne
wreszcie rzesy byty w zupetnosci siwe.

Cze$¢ siwych rzes aulor wyrwal, reszte za$ ucigt tuz przy
nasadzie, chcac sie przekona¢ o zachowaniu sie néwowyrastajgcych,
wzglednie odrastajgcych rzes. Wyniki doswiadczenia byly nastepu-
jace: Na brzegu powiekowym znajdujg sie réwnoczesnie rzesy roz-
nego wieku. Wioski odciete, ktére byly siwe, odrastajg jako takie;
w miejscu za$ wyrwanych siwych rzes wyrastajg zndéw siwe rzesy.

Jako dalszy wniosek wynika z pracy autora, ze powodem
przedwczesnego siwienia rzes sg zaburzenia w dostarczaniu barwika
wyrastajagcemu witosowi. Co do nagltego za$ zjawienia sie tej cho-
roby to zjawisko to, zdaniem autora, czesto jest tylko pozornem
i polega na tein, iz wilosek, wzglednie jego barwe, dostrzegamy
dopiero, wéwczas, gdy wyrdst juz do pewnej dtugosci.

O guskowatem zmetnieniu rogOéwki. (Ueber eine Form
der knétchenformigen Hornhauttrtibung). Dr P. Videlty i Max
Goldzieher.

Groenouw, Fuchs i inni opisuja przypadki zmetnienia
Srodkowej czesci rogdwki, polegajace na tern, iz powstajg mate wy-
niostosci, ktérych podstawa otoczona jest zmetnionym pasem.

Autor miat sposobno$¢ badania histologicznego takiego przy-
padku. Okazato sie, iz zmiany dotyczg tak przybtonka, jakotez
i migzszu rogdéwkowego. Pasma migzszu rogéwkowego w obrebie
guzka sg napeczniate i jakby szklisto zwyrodniate. Na wierzchotku
guzka wida¢ brak blony Bowmana. Przybtonek rogéwkowy wy-
kazuje znaczne zrogowacenie.

Na obwodzie guzka wida¢ natomiast w glebszych warstwach
przybtonkowych objawy znacznego bujania. Tu i owdzie w przy-
btonku znajdujg sie pecherzyki, tak ze caty przyblonek robi wra-
Zenie napecznienia.

O leczeniu gonoblennorrhéea. (Zur Behandlung der Gono-
blennorrhoe). Prof, Dr Bernheim er — Innsbruck.

W przypadkach rzezaczki oka, w okresie obfitego wydziela-
nia sie ropy wsypuje autor tyzeczke Dawielowska airolu pod dolng
powieke. Dopiero, gdy wydzielina sie zmniejszy, leczy azotanem
srebrowym 1%. Cierpienie w ten sposdb leczone ma nawet
w groznych przypadkach ustepowaé¢ w 8—14 dniach.

Dodatnie dziatanie airolu ttomaczy sie tem, iz pod wplywem
tez wydziela sie z niego powoli jod, tak ze gatka oczna jest trwale
pod wplywem $rodka przeciwgnilnego.
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R. XLIV. T. I. Kwiecien—maj 1906.

O zmianach w oku w przebiegu leukemii i pseudo-
leukemii. (Ueber Augenveranderungen bei Leukamie und Pseudo-
leukamie). Dr W. Stock — Fryburg w Bryzgowii.

W biataczce wida¢ czesto zyly dna oka rozszerzone, pokre-
cone i miejscami zylakowato rozdete. Cate dno oka lub czesci
jego sg jasno-zotte. Zjawiska te ttomaczy autor w sposob nastepu-
jacy. Ciatka biate, ktére w przebiegu wyz wspomnianej choroby,
wystepujg w bardzo wzmozonej liczbie, osiadajg skutkiem swej
lepkosci, wzdtuz Scian naczyniowych, a utrudniajgc temsamem Kkra-
zenie powodujg rozszerzenie, pokrecenie, a nawet zylakowate wy-
decie zyt. Ciatka biate mogg réwniez, opusciwszy naczynia, tworzy¢
nacieki w naczyniéwce, a nacieki te, zdaniem autora, dajg przy
wziernikowaniu zo6ttawy odblask.

Autor opisuje nadto jeden przypadek biataczki z rozlegtemi,
rozlanemi naciekami w oczodole i jeden przypadek, ktéry przebie-
gat réwniez pod postacig pseudo-leukemii, w ktérym jednakze
sekcya wykazata nowotwOr na podstawie czaszki, wychodzacy
z kosci klinowej.

DosV\BOCSEAL nad  tuberkuling Kocha. (Ueber Erfah-

rungen*mit dem Kochschen Tuberkulin). Dr H. Reuchlin.

Jako $rodka rozpoznawczego uzywa autor dawnej tuberkuliny
(1—3 mg). W przypadkach dodatniego wyniku proby, wstrzykuje
przez dtuzszy czas tuberkuline T. R. (°/500—2ém)- We wielu
wypadkach nastapita poprawa, wzglednie zupeine wyleczenie cier-
pienia.

O operacyjnem leczeniu odczepionej siatkowki. (Zur
operativen Behandlung der Netzhautablosung). Pr. Dr Deutsch-
man n — Hamburg.

Autor zaleca swoj wielokrotnie opisywany sposéb operacyjny
w przypadkach, w ktérych wszelkie inne, fagodniejsze zabiegi, za-
wiodty. Podaje on, iz tym sposobem wyleczyt 34°/0 oczu, ktére
bez tego zabiegu nalezato uwazaC za stracone.

0 za¢mie soczewkowej w przebiegu tezyczki. (Ein Beitrag
zur Tetaniekatarakt). Dr Rolf. Bartels — Drezno.

Autor opisuje 8 przypadkéow za¢my, w ktérych mozna bylo
wykaza¢ tezyczke jako podstawe choroby ocznej. Zmetnienia byty
w roznych czeSciach soczewki umiejscowione, tak, ze o jakim$
systematycznym postepie w zmetnieniach moéwi¢ nie mozna.
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Przypadek panophthalmitis u chorego, operowa
nego na zac¢me jako nastepstwo widknikowego zapalenia
ptuc. (Ein Fali von metastatischer Panophtbalmie bei einein Fa
tarakloperirten ais Folge einer kruposen Pneumonie mit Fried-
landers Pneumobaeillus). Dr W opfner, asystent klin, okulist
w Innsbrnkn.

Przebieg operacyi byt zupetnie prawidtowym, rana operacyjna
goita sie prawidlowo. Czwartego dnia wieczorem chory dostat
dreszczy, a w plucach wykazano ogniska zapalne. Pomimo, iz rana
operacyjna zadnego nacieku nie wykazata, rozwineta sie panophthal-
mitis. Chory zmurt na zapalenie pluc. Badania bakteryologiczne,
tak ognisk zapalnych z pluc, jakotez zropiatego ciatka szklistego,
wykazaty czyste kultury pratka Friedlandera. Panophthalmitis
byta zatem w tym przypadku przerzutem z phuc.

~ Revue generale d’Ophtalmologie. 1906. (Referent Doc. k. w.
Majew ski).

Nr 5.

Pseudotuberculosis aspergillina. wywotaita doswiad-
czalnie w naczyniéwce. (Pseudotuberculose aspergillaire experi-
mentale de la choroide). Prof. Rollet i Dr Aurand

Autorowie wszczepili  krolikowi do oka miedzy twarddwke
a naczyniowke zarodki kropidlaka popielatego (aspergillus fumi-
gatus) zapomocg ciecia zrobionego przez grubo$¢ twardéwki w gor-
nej czesci gatki ocznej w okolicy roéwnika. W nastepnych dniach
wystapito lekkie zapalenie teczowki i wytworzyly sie tylne zrosty.
W trzy tygodnie po zaszczepieniu wida¢ juz bylo wziernikiem
w dolnej czesSci gatki ocznej grupe biatych ognisk w naczyni6wce,
wyslajacych ku ciatu szklistemu. Biatle te ogniska bez obwddki
barwikowej, tudzaco byly podobne do zmian gruzliczych naczy-
niéwki, jakie autorowie rowniez przez zaszczepienie wywotali w oku
kréliczem. To kliniczne podobiefistwo nie powinno nas dziwi¢, gdyz
i w phucach aspergilloza wystepuje pod postacig nie rdznigcy sie
makroskopowo od gruzlicy. Jezeli obraz wziernikowy gruzlicy na-
czyniowki nie rozni sie wcale od jej zakazenia kropidlakowego,
to jednak przebieg nie bywa tu i tam jednaki. W doswiadczeniach
autorow aspergilloza byta juz w trzy tygodnie po zaszczepieniu
widoczna wziernikiem w postaci duzych wyraznych guzkéw, gdy
na wytworzenie dostrzegalnych ognisk gruzliczych w naczyniéwce
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trzeba byto czeka¢ blizko 5 miesiecy. Zastuguje na uwage oko-
liczno$¢, ze pomimo wszczepienia zaréwno zarodkOw kropidlaka.
jak i hodowli pratkéw gruzliczych w gorng obwodowg okolice
naczynioéwki, ogniska tak gruzlicze, jak i kropidlakowe pojawity
sie nie w miejscu zaszczepienia, lecz na obwodzie dotem.

Nr 6.
Gruzlica naczyniowki. (Tuberculose de la choroide). Au ran d.

Autor opisuje przypadek tuberculoma chorioideae, ktore roz-
wineto sie na jednem oku u 22-letniego robotnika. Chory ten
przeszedt poprzednio zapalenie ptuc, prawdopodobnie na tle gruzli-
czem i ropienie gruczotdw na szyi. Guz gruzliczy w oku dopro-
wadzit do przebicia twardéwki po nad rogéwka. Wtedy wytuszczono
gatke. Jakkolwiek nie przeprowadzono badania bakteryoldgicznego.
ani nie wykazano pratkéw gruzliczych pod mikroskopem, to jednak
autor rozpoznanie gruzlicy naczyniéwki opiera na badaniu histolo-
gicznem, ktore wykazato typowe utkanie gruzlicze, oraz na badaniu
stanu ogolnego Spostrzezenie to oglasza autor ze wzgledu na
rzadko$¢ tuberculoma rhorioideae w poréwnaniu z chorioiditis tu-
berculosa miliaris Na uwage zastuguje jeden szczegdt badania mi-
kroskopowego stwierdzony juz w niektérych przypadkach przez
Haab’a i Poncefa de Cluny. W tylnych czeéciach naczy-
niowki nacieczenie nie wystepowato jak zwykle w postaci oddziel-
nych guzkow, lecz bylo jednostajnie rozlane tak, ze mozna tu
mowié¢ o typowej chorioiditis tuberculosa diffusa.

SPRAWY OSOBOWE.

Dr Cirincione w Palermo mianowany prof. nadzwycz.
tamze.
Dr C. Magnani habilitowat sie w Turynie dla okulistyki.



