0 wezesnych objawach wiedli razenia Kregowego
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Colom moim jont noaidueowaniu Sxaiu>wi),vm Kolegom obram
tych zjawisk chorobowych, ktére w dtugim aserugu objawéw wuplu
rdtenia kregowego wysypuja juko pierwaro, albo przynajmniej
wcscanc, Bliissa iLujomui¢ <yel» *jaw iik jest dla lekursn pruktro**
nogo banito wutng, gdyt umotliwia nu: postawienie wtu*cimego rox-
poarinuia jut w owym etanie, w ktorym obory ma sie su banito mato
cierpigcego, lub te* wapomiun o jukiem* taburteniu w cryunosci. kté-
re, aloesjest puwatnem, wydaje mu sie jednak malu tnaosaoetii,
llospozaujac w Utkiclt przypadkach odrazit poczatek wigdu rdicnin,
oszczedzamy cbhoremu wiolw zbytocznyoh tupointo zabiegéw lcczni-
csycb i nadajemy naszym dateniom terapeutycznym kierunek, odpn-
winil®tigry istotnemu stanowi rtecty,

Nadto objawy poczatkowo wiiplu rdzenia Zifiiokawiajg nas joss-
o»C SWO0jg roinorocluodeig. Tg outatui poczatek wigdii rdzenia rétni
«tf wydatnie od okreséw poézniejsvyrb taj choroby, w ktérych mbn-
rtouiu koordynnoyi ruchéw pray cbodtnnm i powne objawy to
strony czuciu skladajg sie na typowag calo&t obrazu chorobowego.
Wszak DdcbiWkb hyl w tern pobitemu, to aa zasadzie jedynego obja-
wu wzpommonoj nboroby, zmuszony byl nadawa¢ jej dtugo wc Frun-
cyi ntywaue miano ,,Ataru (o<ofno(riet pmyrtMtioe*.

Wprawdzie obraz chorobowy rozpoczynajacego sie wiqdu rdse-
nni ma tot pewno swojo cechy stale, ale nie rzucajag me one w nray.
Trzeba ioh szukaé, aby jo r.nalosc, Nadto xdursa sie czesto, to motna

") PrseUdjt W. Jwiumski
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je wylewne alo niezupetnie; w nnjwczesniejszych okreaudi choroby
mota ich wprost brakowaé; nlbo wrewzei© foo jrst nujwatuiqj-
K*nm] nsuwiya eie ono przéd uuiom ukiam dlatego, to chory skarty
XK nu szereg iuuyob objuwow chorobowych, czasami tuk wczogdlnych
i dolegliwych, ta zajmujg ono nwuge uietylko jogo, ulo i lekarzu.

Powszechnie znunoin jest znuczeuic dla wczesnego rozpoznania
wiiplu trzoch objawéw, a mianowicie: strzegacych boléw, brakn
roukoji Zrenicy nu $wiatto i bruka odruchu kolauuwego

Stwierdzajgc obeanot6 tych trzech objawodw, lekarz mujut pcw*
no podstawy do n>xpoxnurma, Czesto jednak nio luoti.a ich wszyst-
kich stwierdzi¢. (Jzaaami brakuje dwdéch s pomiedzy nich: trzosami
zas, jak to wiu kutdy lekarz praktykujacy. poczatek rozwoju {juk sie
to potniej okuzujoj wigdu rdzenia poprzedza niewatpliwie wiele lat
istnienie piorwazegu a trzech wyliczonych objnwow. i\a pankom tej
tryjudy kat.dy ma dzi* doswiadczenie; przedmiotom wiec mnjt*g» oho-
cmego wyktadu bed \ takie zjawisku chorobowo, ktére sg niezwykle,
a przez to zdolne sprowadzi¢ nasze rozwazania iljritgnoetyomjo na
mano wco.

Zanim jednak przystgpie do wluSewega swego tocnntn, pozwol-
cie mi, Szanowni Panowie, na krotki wstep triatci anatomiernoj.
Holom jogo jest pokazanie przyczyny ostawione; wielostronnosci
okresow poezatkowyah wigdu rdzenia kregowego.

Znujonio$r zmian anatomn-znyoa w ukfadzie nerwowym iircr
wiipliic rdzeniu rozwijata sie w ton sam sposéb, jak i znajomos¢
catego kompletu objawow tej choroby. Zaledwie Komurna ohrc
«ilil w uli.unytli zarysach te objawy, wnot Ucinn"SMi uzupeknit jo
w n(Hsnb zadziwiajacy, i od tego czasu rzucz aiijglo postepuje na-
prztul; prawie réwuoazcsnio liotrasoN i L dys, Li;vhun i ezkolu Cu.\n-
ct)Tfu oglosili, te istniejg stulo zmiany unutomiczoc w tylnych
peczkach rdzomu kregowego.

Daiaze badaniu wykazaly, ta ciorpicnio tylnych peczkéw rdzs-
ina kregowego stanowi tylko czes¢, ohoe bardzo znaczng, ztnnui na-
potykanych w ukladzie nerwowym w wiadzie przy ogledzinach
posmiertnyun. Powiedziatbym, to cierplLenie jest w peczkach tyl-
nych tylko nujlkiirdsioj wyrazne. Mistnnby wiec nazwuo szcze-
Sliwym xbk-gicm okolicznosci ten fakt, ta termin stwardnienie tyl-
nych peczkéw rdzenia kregowego nic mégt wyrugowaé nazwy tobt*
dortutdit, nudanej przez UosiBUKu aculokiitallowi objuwow klinicznych.

Pozwolcie mi tedy, Panowie, przedstawi¢ w krotkosci zniia-
ny, jakie motamy znaluta w uklndzia nerwowym chorych na wigd
rdzouia, i omoOwic ich istote, ich, jak to niektdrzy méwia, charak-
ter, Nio bede przytren rozbierat sprzecznosci, w jakioj zmydiya sie
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inojo K litd * hu istote eraiim anatomicznych pr«y wigdzie rdzauin i po-
~l:Jidesi nu nij] utnrazyoti autoréw i tych * pomiedzy nowccamunrek
htérzy "Inruli sie dowioi6 jednolitego () ich zaacnenU. Zaprcradzl-

by to ninio za ilulcko i byto by przytom zupetnie sbytootnom, gdyt
w olwonoj obwili poglady nu wniniejsze pytaniu ulegajga wn-Sjiitt
przeksztatceniu i wyjasnieniu. Nie molo miunowinio njs¢ uwagi pil*
m-go apoutrsHgncza tu okoliczuoM, to « lakim trudom ustanowiony
ilnwniej podiial cierpi8Q nerwowych nn osrodkowe » obwodowe, truci
obecnie zupetnie prawo obywatelstwa Obecnie w/stoa sie oortu bur-
dzirj poglad, In jodnu i ta aansn pnyiwynn oliorobowu molo wywotac
ximany zaréwno w czesciach obwodowych, jak i osrodkowych ukia-
du nerwowego. Wiad rdzenia kregowego miano dawniej za cierpie-
nie uArodkowe, Otdél coraz czestszo wykazywanie przy nim zmian
w nerwach dowodowydh przyczynito sie Wznacznym stopniu do
utrwaleniu sie wylej wymienionego poglagdu nn zmiany anatomiczno.
Szeregowi dzielnych pnie uczniéw OiiAKCor a i WIfIrtTHAI/a zuwdiie-
caaiuy tg wiadomos$¢, to tui trupio tnbetyku stwierdzi¢ motnn znré-
wno w nerwnoh czuciowych jak i micrannycli. zmintiy, narywam* za-
paleniem nerwow zwyrndniajacum (nmmii d”zncrotiiM). Iwatwiej
joat wprawdzie wykuzaé jo na nerwach czuciowych, Ori BNimM i
SihMnni.tirn dowiedli jedu.uk, to niema to tadnego zwigzku z okretem
wiadu i stopniem zmian zwyradnimjgcych w rdzenia kregowym. Wy-
niki Udanin nerwéw ug w tym razie takie Banie, jnk to, ktére otriy-
MUeTy przy rozmaitych formach toksycznych zupnloh uorwéw i przy
zapaleniu nerwéw wieloognizkowem boz *«tl<e okrtflanr-
go momentu przyczynowego. Przytom najwihasciwiej junt prxy-
jat', to idzie tu o wybaw poatepnwanio naprzoéd iwyroduieoi* wl6-
Uon nerwowych, ktére, juk to pokazat 8. Mayku. mu normalnie
W nerwach obwodowych miejsce.

W zdrowym nulroju réwnoezafltne zo zwyrodnieniem mu miej-
sce i odnulzanic sie widkien nerwowych, w warunkach zan patolo-
gicznych pierwsze prznwuin nud drugiom. Ztad tol zaburzenia czyn-
nnémowe w nnerw innych prxe* to nerwy okoljcacti ciulu, Pntulogija
zapitlun nerwow wietoogmskowyoh, ze nwojetn osewto zadziwiajg”™m
nae zojlaiem w wyudréwioni©. dowodzi dunadnic wysokiej zdot-
noBci  regeneracyjnej wlokicu nerwowych nerwéw obwodowych,
znanej wreuzcio i skadinad. (.Idy tylko usunieta zonluje przyczy.
nu, wywotujgca Bwyrudnieme, natychmiast przywrécong r.mtnjn
motiioli! oilhudowAiiiii me anatomicznego i czynnosciowego, Prrr
wigilzio nbtonin kregowego, ktory jeat choroba ciggle naprzoéd po-
atepiyaeg, niulrniy tylko w ruzrah zupetnie wyjatkowych przypuBeic¢
it usunietg zonkila liaintajgca tuk szkodliwie [miwlewem mdwigc nio-

U
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amina] przyczyna. Naloty wieo sadzie, te zachowanin *ie nerwow
obwodowych port wzgledom muit.oniiciinym i aaynnntortowym enloty
tu réwnic* ot wyniku walki pomiedzy riisxcr|eg przyczyng a wlot*
ciwg nerwom wlQ*nudeig odradzania ide.

Wytoj wy powind«niiui my$l ttdbmucay nom zo strony formal-
nej znaczenie niektérych nsobiiwoloi objawéw wigdu rdzenia, prze-
dowszy»tkiem zas przejsciowe istnienie niektorych atych objawow
i brak zgodnosci w wynikach badarh aniitoniiczuyah nad narwunii
obwoduwaiut w oddzielnych prxypartkur.il, Otrzymane nu lej osta-
tniej drodze wyniki sg ustauawiajgoo sprzeczne s tem, nu wierny
0 typowym obrazie urnau anatomicznych w rdarnin kregowym.
Miun tu uu mysli zwyrodnienie peczkéw tylnych i rogéw tylnyoh,
Nprcocanose te iutwo zrozumiemy. jcooli uwzglednimy brak wlul-
nodin odradzam* sie widkien czesci osrodkowej uktadunerwowego,
stwierdzat mi$ ten kruk zdolnosci odradzania sie udato uu sie przod
kilku laty doswiadczalnio.

Sciskajac mocno szczypmykami nerw obwodowy, otrzymujemy
w odpowiedniej czesci obwodowej zupetno »wyrodnienie widkien
nurwowyeb, Lo Urotkiai joduak uzusie, wedtug I.KEUAAUNU jwi iU-tu
dniueb, zaczynu sie odradzanie sie lyub nerwéw, prowadzace w M>
aultiicio do zupctuoj ieb restytucji Togo rodzaju oporucyje pwy znoszag
bardzo dobrze. OIl6t ja stosowatem ucisk mocny u mlegu foli szeregu
na Kilkukorzoukow rdzenia krwaw ego i trzymatem jo nnstepuie czas
jakis, do roku. aby zbada¢. jakie zacbodig po tej opurnnyi zmiany
w samym rdzenni i w zgujocionyoli tylnych korzonkach. Oknz&losie
te podobne miazdzenie miato tun sum skutek, no przecieciu tylnyeh
korzeni, mianowicie, wywotywato uno iwyroduinnio czesci do-
Srodkowej pomiiUdiutiyeli korzeni i odpowiednich czeSci rogoéw
1 peczkéw Lyinynb. Po pawnym casaui nastepowato odrodzenie sie
tylnych kuraoni, stwierdzam- makroskopowo i pod drobnuwidzom
Przeciwnie, w rogach i peczkach lylnyoh nie ma, nawet po raka,
ani Sladu regeneracji. pomimo, ze przeoiot s odrodzeniom «i¢ Kko-
rzeni tylnych przywrécony zoali-l zwigzek s osrodkami odfcyw-
onami, a przez to samo warunki odrodzeniu staly me jaknajtop-
Szomi.

Widzimy’ wiec, to nnwot przy niylepsuoych warunkach, awyrod-
mono w rogach i peczkach tylnych wiékno nerwowo nio powraca do
normy, Okolicznos¢ ta tlérnacej nam wiasnie illarzoga przy wiadzir
rdzenia kregowego suajdujuiuy tak stolo zwyrodnienie pecakoéw tyl-
nych: przyczyna chorobotwércza ma szczegélne powinowactwo do
eaunuiwyeh wlukiau nerwowych, a praca r>sarno do tylnych korze-
ni i do iili eiiygii dalszego w rdzeniu kregowym, (idy raz tcu usta-
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tui. 1j. pec*k» tylnil, zostaje awyrodniony, odlmdownnio jogo nic
nustepiuo nigdy. Ztad siad lej oprawy mo tuom- /nikngé¢ tak, juk
b>ma tuitjikKin w nerwach obwodowych,

Wylgczuo zwyrodnienie pieskow tyluych nabity ilu rzadkich,
ti.ljr wiad rdzeniu trwa nicoo dlutaj, [a wiec uatrupio zwyklej xno-
Imf6 mokng, obok amiuu w pecakach tylnych, zwyrodnienie i inuydi
ew-Ao substuueyi biatej, przede*«y mkicm peczkéw bocznych. Jdogg
rownict powsta¢ zmiany w pecakach przednich. .Stumiukuwo cweato
znajdujemy zwyrodnienia w okolicy jader nerwéw opuszkowych,
w jadrach nerwu tréjdzielnego t btednego. To ostatnie tmyg anato-
miczng wartos¢ nerwéw, pochodzacych z rdzenia kregowego, a prze-
bidgajauyoh w mozgowiu Jlotna je wiec rozpatiywuii, jako twory,
niejako odpowiadajaco pecakom tylnym rdzenia kregowemu. W ko-
rze mozgowia Jfniuiassik powykrywid o»iutniemi czasy réwnic*
watno alniany. Mowie tu u smiunueb wiokwn powierzchownych,
tyczacyoh komorki zwéjowo ze sobg w pojedynczych nawojach moz-
gowych, a przedewszystkieru w aowojach prostych i tawojurh wv»py,

Mc- moge- réw nic* zamilcze¢ o tak czesto przy wigdzic xnUjdo-
wanyeh cwyrodnicniaeii w nerwach wzrokowych, jak réwnic* ochro-
nioznych zapuieniaak opou w czwartej komadrce i o stosunkowe rze-
dem zapaleniu przewlektem opon rhrma kregowego,

Kuidu z przytoczonych zmian anatomicznych przejawia si¢© kli-
nietnie. Nitej zobaczycie Panowie jak ich rétuorodnos¢ odzwierna-
dm sie w wiolorakoSei objawoéw wrigdu rdzenia kregowego, pomimo
il bede mowit tylko o pewnoj ich czesci. a mianowicie o tej,ktorg wi-
dujemy w poczatkowych okresach omawianej choroby.

Porzadek, w jakim zamierzam wyloiyc objawy pocxgtkowo
wigda rdzeniu kregowego, jcal dowolny, tkipowizda on po cz-Mei
umiejscowieniu anatomicznemu, po czesci zuit istocie funkeyjonalusj
w mowie bedacych zaburzen.

Zaczynam od tych stosunkowo rzadko spoatrzeganychobjnwow,
ktore motuaby tmzwac objawami mdzgéw Cmi wigdu. [)o nieb nnic-
ia: zemdlenia, zawroty gtowy, tmpiuly p.Hiidmu do rapopli litycznych
* naatepczemi objaw unii ogniskowemi lub bez nich t napady podobno
do epileptycznych. Wszystkie te objawy mogg poprzedza¢ rozwinie-
cie »ie typowego i*;ifokaxta)tn objawow wigdu.

Zemdleniom towarzyszg zwykto objawy: choremu robi sie ciem-
no przéd oczami, staje sie on nie zupetnie przytomnym, mnie nuwda
zupetnie stracie przytiwnnftfcS na ex»* krotki, doznujc tirxuoiu zupet-
nego bezwtadu miesniowego, staje sie smicrtolnio bla lym, pooaom nu
iitepujg obtlto poty. Podobno objawy, spowodowane u osobnika ner-
wowego jakiemu- przynsynanii srwnetrznrmi, nie stanowig nie mc-
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zwyktego. .lotcli jednak wysypujg ono u osobnika zupetnie zdrowo-
Iftk boa ludnej przypuazozalncj przyozynr zowuelLrzncj, wtedy zastu-
guja ngjxu(K>tuioj na naszg uwage. Irijr dukluduom badaniu podo-
bnych uhurych, mole lie zrodzi¢ przjpn*j>.rcmli' o poczatkach wigdu.
Pamietam dobrze pewnego puna, ktoremu niostem lucd>& pomno,
gdy zemdlat w mojej ubocnuset, i ktorego w kiikn dui polom mlinia-
tom uzna¢ za labotyku,

Jednakze zemdicnin zdarzajg sie rxadriej, nil zawroty glowy.
Wuju chorych mowito mi, to miewali Kkilkakrotnie napady oawro-
tu gtowy Ink silno, to zmuszaly ono idi do zatrzymania sie lub siada-
niu. Wszystko to przy zupetnie justezo normalnej sprawnosci czyn-
noGaiciwnj organéw. W bogatej kasuistyoe Focbniku’h ttiajdnjomy
kilka bardzo p mozujanyrh logo rodzaju przypadkdéw.

Nie. zawsze jednak majg objawy mdzgowo poczatkowego wigdu
taki przejsciowy charakter. Bywnjft czasami napady, xupcluie zaahn-
gtyaeo na hazwe podobnych do apopteklycsnych, mianowicie zdarza
ide w poczatkowych okrezneh wiadu nngin zupetna ulralii przyto-
mnosci. wystepujgca przy objuwnob apoplcksyi i trwajgcokilkn godzin,
alko i dlulej. Podobno napady mogg sie nawet powtarza¢, Pierwszg
przychodzacg nam dngtowy w takich razach mys$lg bedzie, naturalnie,
przypuMceaeaie » rozwijaniu sie jakiego* ogniskowego cierpienia
mozguwia Dopiero dokhiiniojmn badanie lub ulwnrwaeyja ehnroffo
daja mo*noze postawienia rozpoznania, rzzp atwiorlzonin roxvrojn wig-
du rdzenia.

Niedolo nn tum. zdarzaja sie czasami napady, EOHtawiajgoc PO
rolno objawy ogniukowo. Nalezg do nich, np, zupetno porutenir
putowicmiio, pu pewnym czacie przeobodzgco bez $ladu, czasowa
utrata mowy z prawoelrunnani porazaniem potuw iczncm lub bez niego,
Bardzo walne tego rodzaju przypadki opisali Br.nNiUKtir, DzOOCijnR,
F. ItuitUR i FOOIUUU. Pozostate po lukicb napadach pscudoapo-
plektyczny uh purutonin sg zwykle niezupetne, tsunami zaledwie wy-
razono, trwaja kilka dni i znikajg bez Sladu

Napady, podobno do epileptycznych, moga rownicd (dnrztu- sie,
w poczatkowych uUrenach wiadu |8mmjiavn), Zwykle niiuwu mioj-
aco jodon napad: czasami jednak bywa ich kilka i znikajg ono naste-
pnie bot Aiodn, chociaz wigd rdzenia wciaz naprzdéd postepuje.

Po opisie tych napadéw naloty podad objasnienie, jak lluiuaczy-
my sohje pawstawaulo icli w przebiegu wigdu rdzenia, Dodani tu
jednak, te odurzajg sie ono nie tylko w poczatkowych jego okresach.
Widywatem napady, podobne do jpoplektycznych, w niektérych przy-
pudkach daleko posunietego wigdu rdzenia kregowego.
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Pierwszg mysla, juku sie nam uohuwa, jest ta, ozy nio mamy tu
czasem <0 czynieniu z kombinacyjg wigdu » ponizeniem, czyli bez-
wladem postepujacym, ktory ju«t mu zarowno d© do awojoj ctyjologii,
jak i pod wzgledom objawow pokrowuy. llsoczywibeiu tzusamt zda-
rza sie tj przypadkowo. Alo niojo doswiadczenie pokazato mi, zo
vr takich razudi ukory nosi ua sobie, to tak powiem, pietno bezwtadu
postepujacego, /daniem mojom istniejg przypadki czystego wigdu
rdzenia zo wspomniunemi objawami ze strony moézgowia. Widywa-
tem olmrycb w ciggu wiotu lut po takieb napadach, bez sladu objawéw
bezwtadu postepujgcego. Tut sumo putwierdzujg inni antoniwiu,
Dnuori. widziat unwot pewnego atuirogo w 17 lat po napadzie prac*
uiijnjacrgu praw ostroiinegu porazenia i utraty moiry, a jednak nic
mogt stwierdzi¢ objawow zadnej innej choroby, oprécz wuplu rdzeniu.

Nastepnie moznnby pomysloé o kombinacji wigdu z cierpienia*
tui ogniskoworni moézgowiu. Jednakze przeciwko temu Moéwig; stata
krotkutrwalos¢ objawow, znikanie ieh boa siadoéw i badanie anatemo*
patologiczne, ktére dotad nio wykaaato nigdy podobnego ogniska.
W kazdym razie zabrany liotyebozaa mntoryjat jest jeszcze zamnty.
Nie moge nadto nio zwr6ci¢ uwagi ua wytij przytoczone badaniu nad
karg moézgowa w wigdzii*. Jest rzeczg bardzo mozliwg, ze prowa-
dzgc to badania dalej, znajdziemy w nieb rozwigzanie zagadki, da-
tychosas jeszcze niopojetej,

Znuim skouoze szkicowanie tego josocze nisdostutcezniu zbuda-
nogo szeregu objawow i przejde do nastepnego, znanego dobrze ze
strooy zaréwno anatomic&nuj jak i klinicznej, awrdce jeszcze uwage
nu to, ze n niektérych moich oboryoh, graty w anamnezie wazng
role tmpaily migreny, Widziatom, uiianowioic, pewnego metazyziie,
bez przymiotu w emunnnzie, nourupute, ktory zaczat od 35-go roku
tyciu miewac napady migreny. Pa kitkoiotnium trwaniu ich, wystgpity
wyrazno objawy wigdn rdzenia, pomiedzy ktoromi graty wybitng
role napady zotadkowe. Nastepnie niedawno obserwowalem w swojej
kiinico pewnag 23-Ictuig kobiete z obustronnym zamkiem nerwu
wzrokowego, z typowomi boélami atrzoJajgoumi, z uczuciem opasania,
z objawem WasarazL A, stowem niewatpliwie chorg na wiad rdze-
nia, ktora przymiotu nio przechodzita, ujednak opowiadata, te przed
2', laty miewala eu miesigc przéd peryjodom tuk straszno Kkilku-
dniowe bélo gtowy, ktérym towarzyszyly wymioty, iz myslata, to do-
stanie pomieszania zmystéw. Dopiero w 1  roku potem, dostulu
pierwszych boléw strzolajacyob. pozn-cj za* wystapity zaburzenia we
wzroku i uezueio opasania.

Nic przypisywalbym tym pojedynezym spostrzezeniom takiego
znaczeniu, gdyby OcciiKNKK, Pirtip.Ki i Haiiouu, nie komunikowali



29 Kohler. (132

jnft nd.'gbA podobnego. OrrKSiiKW wwinuxn togo rodzaju objawy uko-
lud | méwi o siupniuwcm przej$ciu migreny w napady Zotgdkowe,
co miulu réwnio* miejsce i w moim przypndku,

przechodze ilo roli, jaka grajg objnwy se struny wytczyeb or-
gnnow czuciu w poczatkowych okresach wigdu rdzenia. Zwroce tu
przedewszystkicm wwage nu Iflu xujwdaio niewyleczalny objaw Mi
strony oka. ktdry nazywamy pestepajaeym zanikiem windowym ner-
wu wzrokowego. Ze strony anatomicznej jest to postepujgce zwyro-
dnienie wlok mu nerwu wzrokowego baz poprzedzajacego jo zapale-
niu; klinicznie zas choroba to, prxcjawigjgca sie nbjektywnie znanym
obratem nftuimowkopowycn, zwraca szczegdlng nasza uwage dlatego,
r.c wystepuje dos¢ czewto juko jeden z najpicrwszyck objawéw wiadu
rdzeniu. Kilopota, wywotana przez zwyrodnienie nerwu wzrokowego,
mofto o lata cale. o dziesigtki nawet Ilut poprzedzilil wystgpieniu
wigdu rdzeniu. Widzialem sam wystgpieniu togo objawu o lat 7 wcze-
$niej ud innych, (“uznooT moéwi o 10-ciu latach, Gowcbs zas nawet
u 30'tu. Sag to jednali przypadki wyjgtkowe. W knAdym razie nio
ulega watpliwosci, Ac objaw ton moéic wystgpi¢ o wiole lat woieduicj
uit objaw WnrrHjas i wog6lu wlody, kiedy inno objnwy wigdu
niu zwracajg wcale uwagi ani chorego, nui nawet lekarza, jcieli nio
ma jej ipeuyjaluie w tym kierunku zaostrzone;j.

Nie chcac by¢ rozwlektym, nie bede tu opisywat szczegotowo
pojedynczych objawow, wywotywanych przez zanik nerwu wzroko-
wego. Zaznacze tu joilunk punkty nujwaimojsso, ktéro moga jui
bardzo wuuisuiu zwrooiu uunag sinego lng uwage.

PrzedewMiyztkksm zastuguje nu uwage niejednakowy przebieg
choroby po obu struniudi. Zwykle zaburzeniu w widzoiuu uziote-
puja w obu nozach wkrétce po sobie. Jcdnaluc Ltitmit widziat
wystgpienie zmian w jodnern oku o cztery tata poézniej, ni* w dru-
triem. W pozniejszych okresach réiniea w zaburzeniach wrroku jest
statg, lik. Ki)jodno oko nio widzi ju* nia, podczas gdy drugie funk-
cyjnnujo jcazcze niezto, podtrzymujac w godnym |ioiotowania oborym
zludne nadzieje. Nigjcdnukowy stopienn cierpieniu obu oczu jpwt
liordzo wninym dla odroinicnin tpgo cierpienia od tak zwanej amidy*
opii intoksykncyjngj, wystepujacej czasami rownoczonic z objawami
nerwnwelin, a przez tu tatwo uaauwajgcoj podejrzenin o wladzie.
Prosze pomyslen tylko o przebiegu omawianego morpnmia przy za-
truciu wysknkimn, Ohio struny oiorpig tu zupetnie jednakowo, eu
niedawno potwierdzit UntHO*v, gdy tymczasem prty wtadzio nUania
Jedno iiko wyprzedza drugie. Z poczatku chory widzi umdobnto tylko
nu odlegto*: i don. znacznej, zbtizka zsft uzyta nawrot drobno pismo,
rj-rr.cdzaiu Pauow, abyscie nie brali tego za usteuopije. Gdyby-
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*0io tylko troche eie wuhali, zoflalmoskopujcie chorego, u znajdziecie
nawet w poczatkowych okromoU to; choroby zmicsny jn$ zanik bru-
dnwki nrrwu wzrokowego. Przy uinblyopijaeh iuioksykucyjuyoh
murny proceiwmo, praos czas dintozy, normalny obraz dna oka. Ti]
rownie* drogg odrotniamy cioipiunio nerwu wzrokowego przy stwar-
dnieniu wioloogniskowem rozsiauom i przy zapaleniu nerwu pozu-
galkowtun (tHroMMr), W ostatnim ruzio widzimy jesaczo prze-
krwienie i lukki obrzek brodawki i nie czysto budy, loea jaeno-ftotty
odcienjej. Zawdzieczamy IrimiOKr‘orn apceyjsltia dopiero co ogto-
szona n toni prace,

Obok stopniowego ostabienia wzroku, zaalugiye ua nwuge *da-
rzujaru ste oaesto. diiMf nio zuwnao, niezdolno*!' odrosuiaiua barw.
Z poczatku chory nia odrétnia koleni czerwonego oil zielonego, potem
Xn» nio rozrétnia todnynb wogoln barw. Nastepnie zdarzajq sie dozd
czesto pewne bruki w polu widzenia, wystepajgoc zazwyozn) w po-
czatku od strony skroniowej. Broknjgeo czesci majg ksztalt wycin-
kéw, causami KOS juk to sam widziatem, zapalnie nieprawidtowy.
Chorzy uwnzui wiedzg sami o czarnej plamie w awojom polu widzenia
i opowiadajg o niej.

Wspomniany objaw rozwija sie powoli, sita zas wzroku Srodko-
wa zmniejsza sie odraza bardzo znacznie. Pozostata z topi powodu
ainldyopija stanowi, dzigki temu, tytko krétkotrwaly okres przejscio-
wy do zupetnego xauiew idzunia.

Przytoczony przebieg zaburzern wzroku jest najczestszyro przy
wigdaio rdzeniu. Zdarza sie jednak supeluy brak postepujacego
zmniejszenia sie pola widzenia, pomimo ooroz znaczniej stabnacego
wzroku. Opisywano rowuie* i tego «>ds«ju przypadki, a ktérych je-
den widziatem przdd niedawnemi czasy, to silu wzroku prawie woale
nie stabnie, zdolnos¢ odrdzniani* barw jeszezo czas dliituzy intniojo,
polo za$ widzeniu jest juk hurdzo wcze$nie znacznie zuricanionc. Sle-
pota centmlon zupetna, przy stosunkowo, albo zupetnie dobrze za-
chowanej iunkoyi etelel obwodowyeli siatkéwki, nalcS§y do bardzo
rzadkich przy wiadaio objawéw. To samo mo*na powiedzie¢ o sko-
tomio barwowej. Przceiwaio, przy amblyopii, wywotanej wntruriam
i zapaleniem nerwu wzrokowego pozagaiko*o:n, rzeczy te ualotg
do zwyklych Mamy wiec nowy punkt dla rozpoznania rdsniczico-
wegu. Dla ulatwieniu tego ostatniego rastusze tu jezzew dwa fakty:
powolny bardzo jmczatok i przebieg zaburzer w widzenio i postepujacy
lob przebieg, prowadzacy «lo zupetnego taniowidzenia, moéwig przo-
eiwko cierpieniom, zalotnym od zupalenia nerwu. Te ostatnio bownmm
duja objawy naglego znacznego ograniczeniu polu widzenia, kiore
konczy sie rarniko tak niepomysinie i bywa zwykto jeduostronnem.
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Tu sauno uwagi Ntuaujsie xb zaburzenn wo wzroku przy rozmanom
wiahiogniakowom atwardnioniu.

Dtugi czas myslano, *o w postepowym przebiegu zamku nerwu
wzrokéw ago uiu bywa nigdy wyjatkéw. Obecnie jeduuk okutato aie,
ta czasami sprawa oborubowa zatrzymuje sie. Dopiero uicduwnu mia-
t«m spu&obnotd witlzcnia tuk niuapuduiuwiiuiu przyjurunegu zwrotu
rtocuy Pozwole aobiu przytoczy¢ lea przypadek, gdyz ttbnmczy Btffl
on niektoére ciekawe Uwostyjo.

Pewien HI-lotni mezczyzna znchorownl w r. 1S74 na przymiot.
Pnteswnit kuruoyjo rteciowa i ni« miat od togo czasu *adnyeli obja-
wow tej choroby, dni w r 1874 anuwiUano u niego réznico w zreni-
cach; chory akariyt tre nadto na czeste dretwienie nog, ktére nut je.
Juak mato dokuczato. W r. 1877 chory zauwazyt pow irg niepewnos¢
w chodzeniu i utrudniono oddawnnio moczu. W r. 1878 rozwineta
sie lwuujoc piciowa; w r. 1879 dostat nagto boa tadnej przyczyny ntl-
nogo Mwrota glowy, ktory aie w nastepnym roku powtérzyt w stab-
szym stopniu. Na wiezne tego samego roku ruswiuelo sie poraZunie
uorwu rozoczuugo (oidtscens), wskutek cnego chory akariyt aie nu po*
dwodjnc widzenie w ciggu trzech tygodni. Jesienng leg"* roku objaw
ten powrdcit aby, euiiuutd bezpowrotnie latem r. 1881-go. W roku
1883-uu chory dostaje ciezkich ubjawéw dyspuptyczuyeh i coraz ciez-
szych bOtow strzelajacych. W roku 1884-ym rozwija sie burdzo silny
poped piciowy; chory spotkojo jke |—2 razy dziennie. Dretwienie
prawej konczyny dolnej staja sie coraz wiekssem. Nagle wystepuje
zupetlne poraZente jej, ustepujuce po 8 dniach. W tym samym roku
ehury zauwatyt znaczno ostabienie sity widzonin na lewem oku. Oku-
lista stwierdzit zanik nerwu wzrokowego. W r. 1885 stabnie naraz
eitu wzroku w prawem oko. Ju* w r 1880-yni chory odr6znia luwuni
okiem tylko ciemnos¢ od Swiatlta, prawem zsi wulsi tylko dnzn litery
i pozaajo tylko niebieski kolor. Kéwnoctesuio wystepujg bdle retanu-
tyczne, co 2—3 niiasigoo bdle strzelajgce; rozwija sie niemoc piciowa;
chory chodzi coraz gorzej; p&rostoayjo w obu koriczynach dol-
nych, w okolicy nerwu tokciowego prawej konczyny gornej stajg sie
bardzo silnemu wystepuje wreszcie objaw WznriUtZ.

Dotad wiec widzimy ciggte postepuwauio naprzéd choroby praca
wdzyatkiob ncuropatologéw, ktérzy oborego widzieli, przyjetej za
wigd rdzenia kreguwego. Jednakte od r. 1887-go choroba uiu poste-
puje naprzod. Wystepuje nawet w pewnych kierunkach widoczna
poprawa.

Dolo reumatyczne i strzelajgce + parcstoryjn zdarzajg sie terac¢
rzadku [w r. 1888 dwu razy, w 1889 r*z tylkoj; chory nie meczy aig¢
predko; zaburzeniu w oddawaniu moczu zmniejszyly aie; spraw node
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piciowa istnieje; clitiry moze nawet tanczyo, slizgac sie i 1 p. Jlopiu-
ru iv r 1889-ym, udato sie lekarzowi stwierdzi¢ brak odruchu kola-
nowego,

lindanie zdrowo wyglaibijgoogo | dobrze odzywianego osobniku
wykazuje w owym ozn*ie tylko -diuly ataksyi, ua prawej nodze
bruk odruchu kolanowego w prawej kanozynio dolnej i obecnos¢ jego,
aboti w bardzo stabym stepniu z lewaj otrouy, dajgcg sie wykry¢
tylko za pomocg metody JiiSnuAlSi*iK‘A.  Chory chwieje sie przy
zamknietych oczach tylko wtedy, kiedy stoi najednej nodze. Zabu-
rzen czuciowych wykaza¢ nie mozna, (‘bory odtlajo dobrze mocz.
Lewa zreuica jest waska, prowu Sredniej wielkosci Obie nic reaguja
ua Swiatto. Zwezenie przy akotnodacyi i kunwergcocyi r« strony
praw ej bardzo wyrazne, ze strony lewej stabe, lecz dajace sie stwier-
dzi¢. lindanie ottalmoskopowe wykazie zanik brodawki nerwu
wzrokowego. Chory rozroznia lewem okiem z trudnoscig palce, trzy-
mane blizko, prawem poznnjo bardzo wielkie litery. Chory joduak
niezle oryjontujc sig oo do przestrzeni. Co sie tyczy burw, chory nm
jiuznujc teraz tylko koloru zielonego. Chory sam powiada, te w ciggu
ostatnich lat trzech zauwazyt kilkakrotnie znaczng poprawe lub po-
gorszenie sity widzenia. Chory uwaza siebie za zdrowiejgcego, ma
on jednak spccyjolno powody do przedstawiania swojego stanu w lup-
szom Swietle, niz te jest istotnie. Jest jednak rzecza pewna, ze mamy
tu do czynienia z zatrzymaniem sie od lat trzech sprawy cborobowry,
istniejgcej w oczach od lat siedmiu.

llyloby rzecza nadzwyczaj wazng ze strony praktycznej, gdyby-
sSmy te ogolng poprawe mogli przypisa¢ jakiej$ ukroeloucj metodzie
leczniczej. Niestety, histuryja «huroby nie dostarcza nam odpowie-
dnich danych, gdyz chory, pojmujac catg groze swego potozeniu, pod-
dawal sie wszelkiemu mozliwemu leczeniu. Kuraeyja rteciowa, jo-
dowa, lapisowa, bydropntyczim, gtodowa, nuputuu, stryclmina, przypa-
lania, galwanizoeyja, faradyzacyja, wreszcie zawieszanie— wszystko
to byto stosowane. Chory uwaza, ze najdodatniej wptywat ua niego
azotan srebra oraz kuraeyja bydroputyczna, najmniej ro§ — zawie-
szanie.

Przytoczony, by¢ moze ro obszernie, przypadek nie jest jedy-
nym, Kilka powaznych badaczy widziato dingotrwnlo zatrzymanie
sie przy wigdzie rdzenia sprawy zanikowej nerwu wzrokowego. No-
towane tez byly polepszeniu,

W koncu tego rozdzialu pozwdlcie, Szanowni Pandéw io, zwrocic
Waszg uwage na to, w juki spos6b mozna bez pomocy perimotru
oryjontowac sie w obszarze pola widzenia chorego. Zakrywszy cho-
remu jedno oko, kazemy mu patrze¢ na odpowiednio swoje oko, nmic-
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szczono mothwii* Jekliwi nut naprzeciwko jor<s oka i prowodzimy pal-
cem w rozmaitych kierunkach iwt]p), jak priypunsczMni, normalnego
|K>b widaonla. Jcfcdi zdania nasze uio jwt sgodnc ze zdamcm nlre~
rcgn, ktéry pointéj zaczynu rwsp. przenttju widzie€ palce. otrzymuje**
ry <loo doktadno windomodoi o polu widzenia uuazogo {tooyjonta.
fila oftoh a ostabiong silg wzroku lub nitiuwn&riyoh (radiu wykonywac
pilicom mipetnio mule poruszaniu.

Podobnie, juk w nerwie wzrokowym, mogg wcuosno objawy
wigdu uwydutuiac «<ie w m-rwic* wechowym i stuchowym, Zdarza sie
lo jednak znacznie rzadziej.

(Jo do zaburzen w nonriowechowym, tonie nium win*ncgedo*wiad-
oaoiiiik.  Prxyti>eze wiec spostrzezenie Ai. THAUyii a I/0D<ynn. Tyczy
sie ono -tS-Ictnicgu metezyzny, ktory pracz pewien przecigg causa
ciaglto czul zapach fosforu, Pu pewnym exuwic rozwineta sie diugo-
Irwuln niodokrwifttodc, pézniej xu* wystgpity objawy rozwijajgcego
sie wigdu rdzeniu kregowego.

Oseoeioj zdarzajg sie zaburzenia ze strony nerwu stuchowego,
rniviviisieio, uczueio sanieu w iir-zaoli, wystepujace bez wykazac sie
dajgcego cierpieniu uchu wewnetrzne-go. Najlepiej zilustruju to Wam
nnstepiajaca historyju choroby.

W r. 1885 zasiegat mojej porady pewien 40-lotni oflocr. skarzac
sie tui niodajguy mu apac.ju* od pieciu mitwiecy istniejacy seuni
w nasach, umiejscawiany przez niego w tylnej czeéci gtowy. Hpecyja-
lisia od chor6b usznych nic etiulazl w uszach nic osobliwego, Illiory
styszy dobrze. Co do szumu, to okresla go, jaku gtodno warczeniu,
po kterom nastepuje siiny Swiat, podobny ilu takiego, jnki alyszymy
w kominku przy silnym wietrze. Bliitze badanie wykonuje brak oit-
rucliu kolanowego, prawostronne opadanie* powieki, poczatak ul»L«yi,
ua dolnych konczynach wyru/ni zaburzeniu czuciowe, przowaZnic
medokla Ino pojecie o pototenia, niezgodno**} uczucia bélu t dotyku
i parcotrzyjo. Obory uiial sie jednak za znpclnio zdrowego i petnit
KWiiju obowigzki stuzbowo. Po knrncyi w \aiiheim i po uzyoin azo
tanu srebra podmiotowe uczucie szumu w uszach zuiklo zupetnie.
Stuch pozostat nadal dobrym. Wystgpity jodnak dalsze objawy wig-
du — przedewazystkicm odruchowa nh*poru*\zulmite trenie, ktorej
przedtem zupetnie nie byle.

Wystepagjgec w podobnych przypadkach, pudnilotowi uczuciu
szumu w nszach, moga by¢ rizmmtf Zawsze jednak chory méwi,
to «@ ono uloSnc. .Moga non znika¢, be* nastgpienia gluchoty.
Widziatem U>ju* dwa razy

Drogim objawem ze strony iuwu moZe hyn ooraz wieksre osts*
bioaio slocliu, prowadzace wreszcie do gtuchoty. Okurzy moga aa-



127} 0 wwwLeydc Wiych rizonti kigoowt. 27

polni o ogtuchng¢ nu cbu uszy, zanim wystgpia inno objawy wiijdu rdze-
nia. 1)o togo moga sie dotgczy¢ tuwroty glowy, prze* co otrzymu-
jemy obraz chorobowy, podoimy ilo catoksztattu objawow choroby
Mimrh'u. Zdaje mi zie jednak, Ae praymymmoj w poczatku wigdu,
nio mamy nigdy do czynienia z tak okropucmi zawrotami gltowy, ja-
kie widujemy przy chorobie Musikk a.

Musze wrefltcio wipflouei o niedawno przoa Marina zakomuni-
kowanej nadoaulodri nerwu stuchowego tui prad galwanicauy, wUrna-
jijjoej sie w przebiegu wigdu rdzenia. Dr. Pollak sprawdza obocuiu
te wiadomos$¢ w mojej klinice.

Anatomiczne badaniu gtuchoty pray wigdzie hyly, o ile je»d mi
wiadomem. praedaigbruno dwa razy: prze* Stritkmfbix a i praca
OrrEWULiiiTa. Piérwaty t nich znalazt zapalcnte nerwn sluobnwego
xwyradaiajgoe, drugi xw zwyrodnienie tak zwanego glebokiego koe
rzonka nerwu stuchowego w jego przebiegu sSrédmuzgowym.

I*rxoclio<lze oboemc do objawéw, ktéro, obok boléw strzelaja-
cych i braku odmobu kolanowego, nalotu do najczestszych. M»m tu
namysli zaburzeniu narzadu okoruebowego, zaréwno zewuetrzmajo,
juk i wewnetrznego.

Porazenia zewnetrznych miesni ocznych zaliczamy do zabu-
rzen ktére przy wigdaiu rdzenia kregowego bardzo czesto zie zdarza-
ja. Najlepiej Swiudcza 0 teru dano statystyczno (IAt.gzowsKir.uO,
ktory, badajac fiQO przypadkow zaniku nerwu wzrokowego przy wig-
dzie, widziat w *4 * pomiedzy nieb poraleuiu rnieéui ocznych.

Pomscitiin tu wywotujg naglo widzenie podwéjuo. Przychodzacy
do naa chorzy méwig nam o tem i o zawrotach gtowy, ty uatninig
imv»<*jg w sposéb odpowiedni knZdoinu porazeniu. Molo to mieo mitj-
soow kazdym okresie wigdu rdzenia. Jdell zbiera¢ wszystkie przypadki
wigdu bez wzgledu na ich okros, otrzymamy najwiekszg ilos¢ porazen
nerwu okomohowego. Zwykto bywa potalony jeden nlbo klika od-
powiednich miesni. Catkowite porazenie nerwu okoruchowego railoly
elo rzadkosci i miewa w kulitym razie miejsce tylko w pdzniejszych
okresach choroby. ,(cieli zas bedziemy przyjmowac¢ pod uwage tylko
wczesnie okresy wigdu, wtedy, ua zasadzie wlu*nogo dos$wiadczeniu,
zmuszony liede uzna¢ za nagjcsestsre puralcnia nerwu rotoosnego, po
nim zitd6 — opudunie gornej powieki. Najrzadziej zdarzaja »rie
porazenia nerwu bloczkowego i dopiero w tuijporniejssyob okre-
sach porsli uia ruchéw oka wwpotcayiiuych (nwooyjucyjnyeh], miano-
wicie tet konwergencji. L axidi.t * Wattotia* zwrdécili na to piér
wai uwage, aja widziatem to niedawno w mujej klinioo.

Dla poroion migsni ocznych przy wigdzic charaklorystyczucm
jost ich znikanie. Dznaami trwajg one xaledwio kilka godzin, zwykle
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bu Kilk* dni lub tygodni; mogg jotitiult nawet po kilka mimstyMoh,
a nawet lutach znikng¢ taz Auilu. Przeciwnie, w péznych juZ okre-
sach wigdu zdarzajg sie statlo porazenia mieSni ocznych.

Nastepnie porazaniu mieéni ocznych przy wiadzie rdzenia cechujg
i*ie swojg oblistronaoscig, ale nic symetryczno$cia. Nnglo powstato
poruzuuia obuatrounu uorwéw iuztMiznyuh (o6dtnwnj | uio nalezy wcato
przy wiiplziodorzndkosci. Zdaniom niojeni, uwszystkich osobnikow, k>
tortiifl zdrowych, dostajacych nagle poradnia miesni ocznych, nuicfty
szuka¢ innych objnwéw poczatkowego wiadu, & ilu naturalnie, duyg **e
wykluczy¢ trannin, npopteksyja, lano objawy mdzgowe i moczéwku
auarowa i zwyktu. Tylko w takim razie kedziorny znali prawdziwo
znaczenia wiciu tak zwanych reumatycznych poraZen mijani ocznych.

Z pomiedzy porazen, miesni wewnetrznych oka. wspomne przo-
Jowazysikicm o naglto wystepujacej dalokowxrocino4ci, zwykle jedno-
stronnej, na ktérg zwrocit uwuge przedewszyatkiem V. MtiLi.au.
logo rodzg;u porazenie ukomodnoyi powinno zwraca¢ zawazc naszg
uwage i nasuwa¢ mysi o wtiplzio, jezeli wyatepujo u stosunkowo mio-
dego osobnika, ktory nic przechodzi! btonicy ani Zadnych iuuyck oho-
réb zakainych, Porazeniu to moga predko przeming¢. Czasami xdn-
rzajg sie une, jaka objaw czesciowy, przy nagle powstatem cZescio-
wora porazeniu nerwu okonie lfowego Inb przy mydrituit.

Co stanowi jednak podkiad tych tak szczegoélnych porazen na-
rzadu okuriiuhowogirf Odpowjednio dauu auutumiciuo sg nielicznej
pozwalaja une jednak na aryciggniecie z nieb tniaiepajacyuh wuio-
skéw. Czed" poraten miesni okoruebowyeh, mianowiote statych, jest
niewatpliwie pochodzenia jadrowego (nitltarer Natur), ezei¢ »ai ich
zalezy od zapalenn zwyrndniajacyHi oddzielnych nerwow miesni oka.
Hrnk dotychczas badali anatomicznych, dotyczacych swintyoh, czaso-
wych porazen MnZua tu, a analogii s innemi nerwami mchowemi,
przypusci¢ lekki stopiern sprawy sapulnej, zwyraduiajgnej w oddziel-
nych nawet galgzkach pewnych nerwow, albo tot stawiali muawtany
obraz kliniczny w zwigzku x ukronirzuem c/cwdymitw na dnie czwar-
tej komorki. Poszukiwania bowiem unutomionno nad powitym przy-
padkiem wigdu z daleko zasala sprawa zapalng w tftndymm cawartoj
komoérki wykazaty mi, Ze stoi una w zwigzku z niektérenii objawami
wigdu. Mozna wieo przypuazezac, Ze ynd>togo rodzajn zmiany wy-
wotujg czasowo zaburzenia czynnosci w okolicach, unerwianych przoz
nerwy ruchowe miesni ocznych, lot,sec razem nu dmo czwartg) Kko-
morki i w wodociggu St¥wmcsza.

Spotykamy sie tu p <raz pierwszy z umiejscowieniem podwoj nem,
I j. osrodkowi-m i ubwodowciii, zmian auatotuicznyeh przy wigdzic
rdzenia. Ponizej zetkniemy sie z togo rodzaju faktem Kkilkukrotnie.
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Ostatniemi ozimy K. Bicugkr opio.il i«(t«iij« szpary ocznej pr»y
wigdziu rdsenia, zupetnie podobno do wpadania gOruej powieki przy
cierpieniach nerwu wspolczuincgo, t. j. powMtagjgra dzieki opurtiiDiu
toj ostatniej at do gérnego brzegu Brauicy. Autor opisuje ton objaw,
juko et<nty w dalszych okresach wigdu, méwi jednak, te widziat go
tl razy w okresach poczgtkowych. To ostatnio moge na zasadzie wia-
dnych spostrzotcA potwierdzi¢. Widziatem ton objaw miedzy inno-
tui u trtodi braci, t ktérych jodan zachorowat no ciezkg psychoze,
drugi na bezwlad postepujgoy, n Intcci na wigd rdsonin, na wiolo lat
pnod wybuchnieciem obroni chorobowego.

W koricu (egu rozdziatu mtiaie omoéwi¢ zboczoniu w roukoyi *ra-
nio, ktéro, jak toju» zaznaczylem, zajmuje tak wutng role pomiedzy
objawami wlgdu. Odrézniamy trzy rodzaje reakcji tronie, a ktérych
katdy jest xupotnie samodzielny, gdrtmote go brakuwini wtody, kiedy
inno dwa rodzaje istniejg znpwtmo nionanticeoac: 1) rcakcyjn naswui-
tto mole liy6 prosta i wepulozulna, 0o znaczy, to tmutcii rouisnui
sie przy zastonieciu oko, o zweta sie przy oswietleniu go, a uadto
zmienili sie przy ostanian-u i oswietlaniu drugiego oka; 2) zwetenio
nie dranicy przy akotaoducyi i konwergencji; 8) ItMszenewnie sie zre-
nicy przy podraznieniu cxuoiowom. Jest ono bardzo krotkotrwate
i daje sie wywota¢ za pomoca dnUiuwiru larudycsncgo skéry w oko-
licy wyrostka sutkowigo, nu Kicanych czesciuch styi lub wrosn ie
Zw pomocg mocnego szczypania skory szyi i twarzy.

Bardzo wczesnym objawem wigdn rdzenia jnst brak roakcyi
zruuiey na Swiatto, przy zachowanej zdolnosci swetnnia sie pr*v
konwergencji i ukotnodaryi. .Stusznie nazywamy ton objaw Ro-
BKRTSON « * skini, gdy! ArcyiL UoHEitrSen opisat po picrweav w ro-
ku 1869-ym. Nie jnrrytaezum w liczbach jak czesto objaw ten
napotykamy. Zaznaczam jodnak z wioikim naciskiem, te objaw ton
daja aie wykaza¢ pomiedzy nujpierwuzomi bardzo exesto, S8td tet jro-
obosliu wielkie bardzo znaczenie togo objawu, ktora staje sie jeszcze «lo-
bitniejszom od czasu, jak lInmorr wykazat, fte nio mago uoséb or-
ganicznie zdrowyob. Tylko przy betwhudzio postepujacym i alkoholiz-
mie przew cktym widajomy réwnio* ton objaw. Mamy jednak dos¢
cuoli odrozniajgcych ta choroby od wigdu.

I*rxy diutazem trwaniu wigdu rdzeniu, objaw KtiRRRToOMa tra-
ci na czystosci. Najsompiurw dotgcza sie do niego bruk renkryi ZzZre-
nicy nu podrstnieniu czuciowe. Zgadzam sie pod tym wagirdcm te
zdaniem Erbu, te bruk tyiili obn 'odczyndw, idzie zawsze w pn-
r*p — W rzadkich stosunkowo przypadkach znika Kiwnie* zwetnnio
sie Zrenicy przy konwergencji i akomodacyi. Mamy wiec obraz
zupetnej nieruchomosci tranie.
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Z innych uuommij stronicy okoiulbytu nu tom miejscu zaznaczy¢l
nioréwnooo ich i zniekaztollitionio, czasami wystepnjgoo jako jeden
a piarwszyab objawow wigdu rdzenia. Zdgjo mi sie jednak, Ac tbo
ozoum to wtodaiwszo ng poczatkom bezwladu postepujacego, niA wta«
ilu rdzeniu kregowego. Stynna myoti* tabeiica, t j, zmniajsscuio ose
Aronie do wielkosci Jopku od aepilki, obok zupotnogo zaniku norwn
wKrokowego, tduran sie w poczatkach wigdu bardzo rzadko i nalcAy
dt> pozniejszych objawéw choroby.

JNiczuuug jest dotgd przyozyna objawu HOHL.irrauNU. Posioda-
my tylko dane ujemne. Mianowido. winmy, Ar nic aalitty on uni od
nerwu wKrokowego, uni od okoruohowego, ani wreszcie od jagdra togo
ostatniego. .lii, Oi-riMiKiM i Mkkdki. badaliSmy jadro nerwu okoni-
nilowego przy braku odczynu Zrenicy na Swiatto i znalezliSmy jo zu-
petnie zdrowem, xuwlernjgewm tak zwano jadra Wr.girniL « Wi-
doutnic wiec preorwuiuo eiggloém iiikuodmehow-cgn nojdepnjn w lej
jego azeici, ktoéra loty miedzy szlakiem wzrokowym i osrodkiem ru-
chowym diu teczowki, znajdujacym sie wnn; bardziej od pr&odu leAg00j
csebot jgdra norwu okoruchowogo Byto by to wiec w ciatku kolnn-
kowiitau s«wnetranem, w tylnem spoidle, alko UA w zwoju rzemyku -
wytu, (Autanwtirj jak togo dowodng wyniki badud, dokonanych przez
Munoti.a, po wycieciu teczowki, na nowonarodzonych zwierzetach.

Uospatrywatom dotgd przewaznie zaburzenia w narzadzie wzro-
ku. Przechodze oboooio do innych nerwéw mézgowych,* ktérych ta-
duu uio |Kkzostujo zawsze nietknietym w przebiegu, n nawet w poczat-
kach wiagilu rdzeniu kregowego.

Objawy #c strony nerwow trdjdzielnych, a mianowicie, bule
i braki czuciowe w miejscach ich rozgatezienia, uie nolotg hyngjmniej
do rzadLiob w poczatkowych nawet okrrcutoli wigdu |Pikuuicrj. (.‘'tana-
mi wystepuja tylko purestozyjo na skérze twarzy, na bltonio Sluzowej
unt, lub najndiuij potowio jezyka. Zdarzajg sie jednak nilno lidte,
filujace nawet charakter strzelajgcych, czasami Sciste lokalizowanych,
di Auli, rip., bdl bedzie umiejscow kuny w ukuiioy oka i wystgpi je -
dnoczesnie zanik nerwu wzrokowego, natenczas mozna przy
jxw iorwohownem tylko zbadaniu oka, cala sprawe przyja6é au gluu-
komnt.

Znieczulenia nerwu trojdzielnego naloAg rownio! do objawdéw,
spotykanych w poozatkowycb okresach wigdu, Przed Kkilku luty wi-
dywatem pcwnono 41 letniego mezczyzne, ktory narzekat na czesto
od lat kilku powtarzajgcy sie nerwobdl prawego uarwit tréjdzielnego.
r.-Uijsp* ozaaowopozaatoaownniugulwanitscyi.IMil powracat jednak xn
we*c, przynzetu towarzyszyty uni przez silne paroszetyije i utrataczucia.
Przymiotu 6w osobnik nie przechodzit, <xnlftieo tyto dobrze, in jeaaaao
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w <zusio, kiiwly do mnie pncybyt, robit wycieczki w piry. Przy Wit-
asem zbadaniu, znalaztem czeSciowo znieczulenie okolicy prawego
nerwu trojdzielnego, lewg Zrenice szersza niz prawa, objaw ItnnwiT-
BO»a * obu stron, utUtidOU mieginia prostego wewnetrznego
i nieznaozuc opadniecie gérmy powiaki * lewej struny, objaw Wnrr-
m ui.ii i niepewnos$¢ przy atomu na jednej uodzo z zumknigtemi oczami.
Wykrytam wiec wiad rdzenia u osobnika, ktory skarzyt sie tylko na
nerwobdl nerwu trdjdzielnego. Doptof* po blitozycL wywiadach, cho-
ry opowiedziat mi, ze prwl trwam laty miewat ailue bolo ronmaiye*e
no w nogach. OsUtnicmi czaxv zdarzaly aie réwniez czasami rwace
bdle w lowom ramioniu.

Przytoczony przykiad dowodzi, Ki objawy to strony nerwu Uoj-
dzielnego mogg mice wielkio znaczenie w poczatkowych okresach
windu.  Mianowicie, nerwobolu, ktorym towarzysza pwestezjjo
i znieczuleniu powinny zwrzcac¢ na aiobiz naszg uwage. Jezeli w o-
anowio iuh nie lezy wiad rdzenia, wzkamyg one zawsze najakie$ nior-
picuic wownatrzaiCizeowo lub wowuagtrzczusxkowc. Wo wezoztiyeli
okresach wigdu moga objawy zo strony nerwu trojdzielnego znikngé
Tak tez bylo w przytoczonym przypadku, w ktorym w ciggu dwoch
nastepnych lat znikt z poczatku boi, u polom znieczulanie, podczas
gdy inno objawy wigdu pozostaty uiezmjoiiiouumi.

W pozuiejzzycb okrasach wigdu znieczulenia norwu troéjdziel-
nego stajg sie amlemi [OrpumMU I' Moga sie rowniez przytaczy¢
objawy sc etrony gatgzki ruchowej nerwu. Wtedy wystgpie mato
jeuiuk miesni szczekowych.  Waznam jo*t ruwuioz ograniczono znio-
caulenie skory nu okoto oka, przy wigdowym zaniku nerwu Wzroko-
wego [GzLgZOWSHIJ.

Pndktudrmnnatomicznym dlaopizauyubobjawoéwjoet zwyroduin-
nio tak rwanych korzonkéw wstepujacych v rdzeniu przedtuzonym,
utwierdzono poczgtkowo pracz W kstphzi/u, a potem przez Hattm o
Fi.cCHiua a i Opfkmikim z  Zdnrznjg sie jednak przypadki, w kto-
rych stwierdzi¢ mozna tylko wysoki stopieri zaniku czesci obwodo-
wej nerwu tréjdzielnego i zwoju Gzsaau'a. Hzwémo za* i Autach
opisali w joduyrn przypadku sanik jadra ruchowego nerwu troj-
dzielnego.

Nadmienie tu jeszoao o jodnym objawie wigdu, istniejagcym
obok tuioczulenia nerwu trojdzielnego, mianowicie 0 wczesnotu
wypadaniu zeboéw. lizus W hit* zaprzeczat tomu. aby ohjaw ton
nalezalo przytaczy¢ do wiasciwych wigdowi; joduukio, wedtug now-
szych huilun, musimy sie zgodzie, zo autor ton ni« miat raeyi

ftuburzuniu w uzyniiosei nerwu twarzowego nalezg rowniez
do zdarzujgcyeb 8> * pawuobuia, cboeiaz rzaiihu, w okresie poezat-
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kow ini wigdu rdzenia. Jest to t«m wabnicjszom, ba w tych ra-
Zzreli chorzy nieraz radzg sie lekarza. Mamy wiec w tych pry-
pwdkoch wystgpienie wigdu rdzenia jednoczesnie a pombonieui ner-
wu twarzowego.

OAm opinanych przez Fodkmkk a i kilka moteli przypadkéw,
Swiadczg o tern, bo idzie U zwykle o lekkie purutonio nerwu twa-
rzowego, trwajarc kilka dni lul» tygodni. Zaréwno goérne, jak i
dolno pnio nerwu twarzowego bywajg w jednakowym stopniu po-
ratonw ('ziinami jednak ndurxii sie, bo pornbente obejmuje tylno
dolno gatazki nerwn. Anatomioxnie nie rr.obnu wykazat Zadnych
zmian, co przy tuk czasowych porutoniach "lalwem jest do zrosu-
mioma. Sadzac jednak z analogii z nerwami ohoroctiowemi, przy-
puszczam, to muszg tu zachodzili jakies zmiany w jgdrach nerwu
twaraowego, lub w jego wcwnatrzaiéfigowym przebiegu.

Daleka wafiuiejazym od udziatlu omoéwionych dotad nerwéw,
jest udzial w poczatkowych oUrenach wigdu rdzenia nerwu ldeiino-
go, przydatkowego i jecyko-gurdztclowogo. Mamy bowiem przy
cierpieniu tych uorwéw Jo czynienia s purabenietn krtani, a przez
tn z cietkierni, nieraz uiebrzpiccjniomi zubunouianu w odjechaniu
e /.uburzouiami w potykaniu, z czestoscig tetna i wreszcie z napa-
dami, przy pumiimjgceuii dusznice piersiowa.

Do najpierwszych nalotu objawy fic strony nerwu gardzielo-
wego, n mianowicie, napady kaszlu, pmlolino, wedtug stéw chorych,
do zwyktych tego rodcaja napadow, spowodowanych przez niebyt
krtani lub tchawicy, temlinrdzioj, *o czesto chorzy doznajg przed
napadom uczucia techtania w krtani i w ogéle w drogach oddecho-
wych  Szczegoélng jest tylko uporczywos¢ kaszlu | nieskutorsaob6
Zadnych xaktegéw leczniczych, lizusami kaszel przybiera charakter
nerwowego, wystepujacego ntipadnnw, » nawet krituSea. Przed Kil-
ku luty zupcwnial mnw 40 lotni osobnik, bo nu wiosne daioci jego
chorowaty na koklusz, dzieki czonm saruzil sie mi nich i nic moze
ei¢ tal tego rzana pozby¢ meczacych napadéw krcioArowych, wy~
"tepojacych po dtubozych przerwach. Badaniu wykrylo W m AoM
kilku objawoéw wigdu nixenia, tstnicjgoyoh, jak sie z wywiadoéw oka-
zato. dob¢ dawno. Osobnik len przechodzit przymiot.

Drugim rodzajom objawéw zo strony nerwu krtaniowego sg na-
pady zaduszaniu sie, ruzpocztnujgoo sie nagle bwistcui wdechowym
i przechudzaco rowniub nagle po kilku minutach. Cliory zarzyna
Inl wiej odilccbad i jub jest po wszystkimi. Napady te wystepnja
ullio samodzielnie, niby przylaczajg sie do napaddéw kaszlu. Rozu-
mie sie, bosg oni* dlii bycia mobezpicczne. Notowano dotad kilka
przy padkéw Smierci przr togo rodzaju iiapailurli, w skutek »punu>-
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y obirurgicBMU. Pierwszy zponurzy nich opisat KBU.Kit.
W takim razie chory naraz staje spokojnie, polem puda nj]eprxvtom-
ny na ziemie, dostaje konwulsyj i umiem przywozu zwiekszajgcej
»ie (Inicy.

Juko $rednio cielkm objawy, musze tu zanotowa¢ nagle pnwsta-
jm-a zaburzenia w glode; chory datuje nam* glosu falsetowego, chry-
pnie naraz, lub traci glua aupolnie. Zalety to od tuiglc wysypuja-
cych mimowolnych zmian w potozenia etrun gtosowych.

Wszystkie opisano zaburzenia krtaniowe moAna ju* z gory pr*y.
W1 ** nerwowe. I»totnio obnu loryugodtopowy pokazuje |orudon>u
mieAni krtaniowych. W rzadkich tylko przypadkach obraz iaryngo-
skopowy bywa przy anacaatquyolt zaburzeniach normalny. Ilar
wykazat, Ao w niektorych przypadkach poczut ku wigdu mozna ta po-
niocu laryngoskopu widzie¢ atukuyje w poruswinin sie strun. Ja
i Ktucr.ifc widaidismj ten objaw, jako jeden z wielu, w przypadkach
zupetnie ju* rozwinietego wigdu. Porazenie strun bywa prsv
tern jednostronno, albo obustronne, Dla wytbunaezeaio nap.i
dow ciezkiej dusznosci waznom jest pamieta¢, *o w poczatkéwreh
okresach wigdu zdarzajg aie obustronne porazenia miesni obrgczkowe.
nalew kowycli tylnych. Pierwszy zwro6cit na nie uwage Wkil, nu-

tai ("*-iuiARur i IliIKUEt.. L pc opisal réwnic* przypadek po-
ratema miesni rozszerzajgcych gtownie w poczatkowych okresach wig-
d«, w ktorych brakowato odruchu kolanowego tylko » jednej stroni.

Przy spokojiunn zachowaniu sie chorego cauwazyé moiua tdij.
dmo lekki swist przy oddcohaniu. Napad wystepuje po pobudzeniu
ruohowom albopsyrliicencni j tticzy wlasnio od ostabienia lub |vora-
*enia miesni rozMerMyacyoh glosnie. Hozwzcrzouio gloStii zalety,
w wanmknrJi unrmaluyck, od przoautuecia sie strun nu zewnatrz, n-
warunkowanrgo skurczem miesui obrgcuckowo-nalewkuwych tylnych,
Trzjt/Im dziatajg uulurnluio i migsnie prseciwuieze. Gdy unerwic-
nio miesni r.i*s¢jrzajgoyoh glozuie jcat ostabiono lub ni« istnieje,
wnot wystepuje przowagn *u strony miesni, iweZajgeych gtosnie,
wneo zwezenie szpary gtosowej; *M lei powstgje dusznosé.

Wsaystkio to porozomu krtaniowe sg uie&Utle, sze*ogllnie w n-
krosach wosesnjreti wigdu. Przeciwnie, w p6znych mogg ono trwa.:
dtugo, a nawot kombinowa¢ sie z zanikami innych miesni, np. ka-
pturowogo jilAimtJfl]. Zaburzenia w potykaniu, bedace w okresach
p6zniejszych przyczyng ciezkich objawow (SM uekpiUMMonU), nio zda-
rzaja sie wlazciwic w poczatkowych okresach wigdu. Przeoi-
wujo, zdarzajg sie w tym czasie do*c czesto nupody dusznicy pier-
siowej w oaloj swojej petni [silny boi w okolicy soroa rozpromienia-
jacy de uhdo lewego ramiiiuia, zawroty gtowy, omdlenial.
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Stosunkowo cze*t) i wauutnie |cliuo, wedlug mego doswiadcze-
nia, ma jiomiedzy najpiorwjimmi objawami] wystejaye zwiekszenie
ooestorri tetna, tuk ozeato widywana w pozniojazyob okresach wigdu.

Anntommzng podstawit wszystkich wspuumiuuych zuburzcu «a,
rozumie sie, umiany w ii-ej, 10-e] i ll-gj parze nerwéw czaszkowych.
Odj.owio.Inie dos¢ liczne badania wykazatly zapalonio zwyrudnigjace
pnin nerwu btednego, suuuny w okolicy jader omawianych nerwow
nn dnin czwartoj komorki, albo wreszcio zwyrodnieniu tuk zwanego
korzonka we»lepujgoego nerw u blednego.

Nerw podjeaykowy niaste rownio* czasami cierpie¢ w poczatkowych
okrenaob wu]du. Widywano nawet Kkilkukrotnie potowiczny inmk je-
zyka, towarzy ssacy poczatkuwy m okresom wigdu. Widywany przczcm-
nic zanik polowiczuy jezyka nie miat delad nia wspdlnego * wiadsrn.

Szanowni llanowic! Wideiclucio, *o x*Lur«onia w ozynnodei
nerwow czaszkowych zajmujg wuttno atanowiako pomiediy objawami
poczatkéw cmi wigdu rdz. niu kregowego. Dlatego te* opia iflh «m-
ruiiécitum na piernatom miejscu,

Przystepuje obouuie do wyloAnuiu zaburzen w czynnosci nerwéw
rdzeniowych. Gdjbyénty brali pod nwage czestos¢ ich, musiatbym
opisywac je ua pisrwsicm miejscu. Nie zrobitem tego jedynie a po-
wodu, i* zaburzenia w czynuosui uurmiw czaszkowych sg mniej aiuuic,

I tym razem réwnio* zaczne od opisu tych zaburzen, ktére tuilotg
do rzadszych i niezwyktych, a wiec przedewMjctklom od zaburzen
odftywczyuh, odurzajgcych sie czasami w poczatkowych jui okresach
wigdu rdzenia.

Na skdrze widujemy ozasami wyprysk opasujitcy, wystepuja-
cy po silnych nerwobdlach. Cierpienio to uwazane jest woedlo tu
nerwowi, zalekuu batlz od zniiun w zwojach grzbietowych, badiod na-
palenia nerwéw. 1'wntam jo zresztg przy windzie rdzenia za rzadkie.

Zastuguje rowniolt na uwage maJm parforana pedii, zdarzajgce
sie we wczesnych okresach wigdu. Z pomiedzy 14-u przypadkow,
widzianych prze* |Jfci.ara. 12 miato miejsce w poczatkowych okre-
sach wigdu rdzenia, i bylo pierwszg jego oznaka. Togo rodzaju
przypadek opisuje row nies UKii.vn.uuir: nYilnm par/arma rozwineto
sie nu wiolo lut przéd wystgpieniom innych objawoéw wigdu Pun-
ktem wyjscia owrzodzeniu bywa zwykle zgrubieniu naskorka
no przestrzeni wyproetucj lub stopowa) jednego z palcow nég, zwy-
kle wielkiego. Jest nnu zwykle bardzo oot.ro o6grumezonem i ma
ekliiutio6o do praenikauia w glgb, przyacom moiu zosta¢ otworzonym
staw, a nawet oiorpioo okoatnn Po wyloezeniu, okazuje sie sklonnotc
do powrotow tyj itpruwy. Od czasu badan Durut'a i lloiui'™, kto-
rzy znalezli zmiany w odpowiednich nerwach, cala sprawa uwasniu
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jeujit ku neurotyczng. Klinicznym logo dowodom jc*t zdarzajgce sie
czeato, clioc nic aawsze, znieczuleniu skéry nu okoto owrzodzenia.

Na konczynach gérnych moga sie réwnie* zilarzint zaburzeniu
odzy wozu w poczgtkowych okresach tak zwanego wigdu szyjowego
(litUs csrterv/hii). Tworzg sie wtedy pecherzu lub owrzodzenia nu
palcach, wystepujg rozmaito uuouiulijo w twornrb rogowych i t, p.,

Wedtug Juda, uolety zaburzenia naczyniorucbowe i wydziolni-
cxo skory réwniel iiwiitatl za zwiastuny wigdu rdzeniu, « mianowicie
nadmierna jednostronng sklonnosddo poceniu sie. przechodzaca w zu-
petny brak pola, lub uczucie zimna w jednaj potowic uintiz, ktoromu
odpowiada ueciywiltwobniianwsioplety po Uj stronic o 0"n0, Ja
enm nic widzialem tego rodzaju objawodw, jako poprzedzajacych wjad,
przeciwnie za$ widzialem je uu wicie ial przed wystgpieniom obrazu
bezwladu postepujacego.

Drugiom miejscem, w ktorom zuoiioilza do$¢ zmicmo zmiany
w okresach poczatkowych wigdu rdzuula.»g %tuwy. Cietkie odmiany ta-
belyczuyehcierpien stawow,upisanych poczatkowo przezHallu, Cuab-
cotu.ii nastepnio przoz WEIifTPiia1'z,Korowa, Sonnejuiuiwu i V|R-
cuow's dokiadnie pod wzgledem klinicznym i anatomicznym zbada-
nych, nalctg w poczatkowych okresach wigdu do rzadkosci. Majg
one jednak to do siebie, Se przyciagaja zupetnie uwage lekarza, dzie-
ki awojcy naturze, /durza sie U>dlatego do.se czesto, te przy tego
rodzaju cierpieniach zostajg przeoczono nawet bardzo wyrazno obja-
wy wigdu rdzenia kregowego, Z tego tek powodu zatrzymam sie na
nieb uiceo dtutoj.

Rnzrotuiuiny postacie dobrotliwe i ztosliwo cierpien stawu po-
chodzenia tabotyoznogo. Ztosliwo prowadzi) do predkiego zniazczo-
uia pownyeb czesci stawu, nuprzyktad do utruty enlej gtéwki stawo-
wej. Nic zdarzajg sie one nigdy w poczatkowych okresach wigdu
i dlatego nio bede o nieb wiecej mowit. Przeciwnie, post-acio dobro-
tliwe zdarzajg sie czasami miedzy nojpiorwsaomi objawami wigdu.
Najczesciej zdarzajg aie cierpionia etowu kolanowego, llywajg jod-
tutk przypadki cierpienia widu stawéw. Mamy wtedy obraz klinicz-
ny przypominajacy' nowi zapaleniu stawéw znicpodabniHjgoo,

Zwréce lu uwage na cierpienie stawu ketonowego. Przycho-
dzito do lekarza z nagto powstatym obrzekiem stawu, chory wekasgje
zwykto nauraz, jako na przyczyne obrzeku. Znajdujgny przytoru zwy-
kle ptyn w stawie, ora/, obrzek i nacicozcuin uu okoto niego. To
uatatuic mogg by., bardzo znaczno. Nnprzyktud, nucieczenie mota
zajmowac catg okolice tydkowa. Mato ich jednak zupetlnie nic byd
Dotad wiec mu odrotnia sie Ulgo rodzaju nrtropatyja niciom od cier-
pieu stawu innego pochodzenia. Zwraca jodnak szczeg6tu.) uwage
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chorego. uwiec tcmWihlaj lekarzu tui mysl o wi.pilnie naprowa-
dzi¢ powinna, zupetna bczbulosuoso stawu. Chory nio méwi sum
nio o bolu. Nio mo*nn to* wywota¢ go nugniataniem. Ciorpionio
mu pitsuwa si? naprzéd tygodniami, a nawet miesigcami i zaczyna
powoli Amtac. tak, *o nio pozostawin po sobie nawet siadu. Dos¢
czesto zduna sie mniej pomysine zejscie culoj sprawy: nastepuje
rozluznienie stawu, wystepujo trzeszczenia i znioksztaltnionia kosci,
prowadzace do zaburzeri czynnosciowych. Zanim jednak nastapi
znaczno rulekstioltnicniostawu, wiad rdzeniu posunie sieznacznie na-
przod, lak, te ciezkie cierpienia stawu widzimyJnz u wyraznych
tabetykow.

.Tent rzeczg witnt wiedzie¢, to cierpieniu twhetyczne stawdw
mogg mie¢ zupetnie pomysino zejscie. L'ehiuniu nns to ml nuniu-
wianiu choregi nu zgodzenie sie na czynng pomne chirurgiczng
Ciekawym jrwt pod tym wzgledom przypadek, obserwowany przczo*
muzo w 1'rndzi.) n pownogo 45 letniego mezczyzny ktéry zapinat sie
nu moéj oddziat zo Swiotg blizng poampntocyjna. Z wywiadéw do-
wiodziutcui sie, te dwa lata tumu spucht mu naraz znacznie lowy
staw tokciowy. Chirurgowie wypntoili mu z niego troche krwawego
ptynu. Gdy jednak prze* ezaii dlugi obrzek na nkoio stawu nio
znikat i pozostata przetoka nio goita sie. rozpoznano gruzlice stawu
i zrobiono mn ampntncyje dolna rumienia. Jut hadanio stawu po
oparuoyi wykazato joj zbytoczno6d, Ja sou stwierdzitem u tego
chorego wigd rdzenia kregowego, Przyznujeio, Szanowni Panowie
to epostrznkcuin to wykaznjo dobitnie, jak watnom jest rozpozna-
uie ciorpicn tabctycznyoh stawow,

Widziuno tet w poczatkowych okresach wigdu wielokrotnie tak
zwane samoistne ztomunia kosci i pekniecia Sciegien pod wpltywem
tmrdzo uioznaoznej zity. Ttak |, 0BWLXFZi.n opisat w pewnym przy-
padku peknieciu $ciegna miesniu wyprostnego uda, a nustepnio
samoistne slamsuie rzepki, Knn i FI<>KIMAXX opisali pekniecie
samoistne Sciegna Ac¢him.kc'u.

Co sie tyczy podstawy anatomiczne.; tego tidx.iji. oiorpien, to
znaleziono niojedtiokroiiiio zmiauy natury zwyrudniajticj w odpow ie-
dnich nerwach. Czasami ;|uiezawszo jednak | widywano zmiany
i w przednich roguch odpowiednich czesci rdzenia kregowego.
We wspomnianym powytcy moim przypadku brak byto na pownu
tych zmian w przednich rogach. Jednak*? to dane anatomiczna nie
stwierdzajg bynajmniej troficznej przyrody cierpien «tuwu. Itornui
bowiem zwrécit uwage, to, by¢ mota, znieczulenie gtebszych czesci
jest przyczyna cierpienia stawow, ascwgoélnlo tas ziaman i pekniec
Siriegititi  Wszak bdl jest strézom zdrowia, (.idy go braknie, motc
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aieo-0rotuo obchodzeniu Me z odpow iednicmi czesciami ciat* byo
przyczyng rozmaitych ufczkodzoft

Przocbodae do rozpatrzona objawdOw ro strony triéw, przo-
dowszyskicm zus - aostrony ftolgdka.

Zwiastunami wigdu rdzenia bywajg czesto t. »w. nieairawno-
soi nerwowo, 0 dziwnie uporczywym przebiegu. llozmuile pureate-
zyjo w okolicy Zotadka, uczucie napetnienia i ociezatosci po obia-
dzie, zupetna utrata taknienia, a nawet uczucia gtodu, zly wyglad
i wychudniecie, sktadujg sie nu ruloS6 lego obrazu. Nastepnie przy-
chodza uupodumi obfito wymioty wodmstemi mué&saini na czczo, co
przypomina opisano przez L ktokn'* poryjodyczno nerwioo Zotadko-
wy. Zwymiotowany plyn bywa zwyklo zabarwiony na kolor Zéici,
jcet kwit™ny i zawiera czasami doZo wolnego kwasu solnego. Saii-
M i M. Hoskntha!. wykazali. Ze podeza* napaddw wydziela sie
duto soku Zotadkowego, co Ju uicjcdnokrotnio stwierdzitem, Na-
pady pcryjodyesnycb wymiotéw polegajg na tom, to chorzy zruca-
ja wciagu lulku dni wszystko, co zjedza. Holéw Zotadku muio
przy lem nie byC, Czasami jednak stanowig one pewna ezeS6 ob-
jawdw, przez oo napad utaja przejsciowy m ua drodze do t. z. ttruet gu-
<Lryornych.

Zanim jednak prztyde do opisu tych ostatmch, przytocze przy-
ktad spostrzeganych pntczomnie wymiotéw peryjodycsnyeb u powna-
go 40 letniego muzykanta

Osobnik toa przechodzit w 20-ym roku tycia przymiot, prowa-
dzit tycio mcrugidurno i naduzywat alkoholu, W roku 1883 rozpo-
czety sie napady wymiotéw | bole Zotadku, po unduiyciu alkoholu
powstajgce. Trwaty ono kilka do dziesiecin dni i przebiegaty w spo-
s6b nastepujacy. Ho lekkich drtwzraykneh i kwasnych odbijanincli
nastepowat' silny bdl w okolicy Zotadka, do ktérego przylaczatly
sie wymioty masami zaburwionemi Z6tcig, bardzo kwaioemi. Wy-
mioty nio przynosity choremu ulgi, Sklonnoté do nich pézoctuwula,
bélo tak samo, tak, te chory wymiotowat po 40 razy w ciggu 24 godzio.
Wszystkie przyjmowane, nuréwna ptynno juk i stato pokarmy
zostawatly natychmiast zrueanc. Tego rodzaju napadéw chory do-
stawat kilka do roku. Bsecz prosta, wyniszczaly go ono silnie. Do-
piero trzy latu temu wystgpity s ino bélo strzelajgce i nerwobdle ner-
wu tréjdzielnego. Bédle byty unj&iluicjazn w stronie tokciowej przed-
ramienia i reki. (Matniom! czasy obory zauwatyt niemoc pitciowa.

Podczas jednego » tukicb napaddéw przyniesiono tego osobniku
do szpitalu. Wymiotowat on w ciggu 24*oh godzin i zrucit razem
okoto litra zielonkawo zabarwionego plynu, zawierajgcego 0,7 </«
kwu?n solnego. ZnalezliSmy nadto rotuire w formiu /.renie, nieod*
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titiolywitnio ich na Swiatto, przy utobowiuuMn zwetumu si™ przy kou*
wcrguncyi i ukkorooduori i przy zupetnym odcsynicicL na bél. Zresztg
oczy byly zdrowe. Nu wewnetrznej powierzchni tydki znalaztem po-
wno miojsoo prawio zniocxalono. lanych objawo6w wigdu nic bylo.
Jednakze* postawitem takie wiasnie rozpoznanie, gdyz podobne na-
pady zotadkowe nwj” o wielo int wyprzedza¢ inne objawy wiadu
rdzenia, bedac niejako picrwaayiu * pomiedzy nich. Utwierdza mnie
w tent zdaniu spostrzezenie Huas u. W dodattru do wspomnianego
artykutu LinrDr.N*a, znajdujemy bistoryje altorohy pewnego 80-lotme-
go mezczyzny, ktory przybyt uu oddziat z wymiotami, o ktérych moé-
wit, to zjawiajg wic peryjodyezne cni lat szcéciu i nie dajg nic niwom
powstrzymaé. Objawéw wigdu rdzeniu nio znaleziono. 1’0o dtuzszym
czusie chory wrdcit do szpitala, i tym razom zaniesiono brak odczynu
zrenicy na Swiatto, réoznice w ich formie, objaw WKTCH.it a, nadto
obory u*karfal sie na uesucio upasania i na strzolajgoo bolo.

Béle Zotgdku bez wymiotow zdarzajg sie w rozmaitym stopniu—
od zwyczajnego kurczu azdo t. z. napadéw castry rany eh. Obniz tych 0-
etatuieb, ktorym towarxyszi| zawsze wymioty, oilo, naturalnie, nazy-
wamy napadami opisano dotgd objawy w najwyzszym stopniu, jost na-
stepujacy; straszliwy bol w okolicy Zotadku, duzznétd, wymioty bezu-
stanne, nie przynoszgce radnej ulgi, bél gtowy, majacy charakter mi-
greny, ciezkie objawy za strony serca, oziebieniu kutmzyn, wreszeio
krarncowe wyczerpania. Napoity to sgstraszne przeztoko trwajag dtugo,
po kilka dni, i te nio motua niezem (nawet morfing] uspokoi¢ boélow.

Zmoune podczas tego rodzaju napadéw maesy, wynoszgce nie-
raz kilka litréw, zawierajg duto wolnego kwasu solnego Czasami
jednak nic ma go wcale. Widziatam sam pewng panig, ktéra w cig-
ga diugotrw atych, bardzo ciezkich napadéw zrucntu ptyn nie zabar-
wiony z6icig i mu zawierajacy wcalo kwasu solnego.

Upragniony koniec napadu nastepuje nagle. Przerwa moltc byt!
diugg Widywalom jednak zaledwie kilkodniowe joj trwanie,

Tego rodzaju nupudy zdarzajg sie, chociaz rzadko, juko plerwszu
objawy wladu, zazwyczaj idgco w parze z migreng, albo stanowigce
joj ciag dalszy W poézZniejszych okresach choroby napady to zdarza-
ja «ie czesciej. Mokng je czasami wzig¢ za napady kolki zoétcio-
wej, tombardrioj, ze, juk to sam miatem mozaoz6 widzie¢, do opisa-
nego obrazu przytaczy¢ sie mozo zottaczka.

Od czego zalozg to napady? Odpowiodntch badari splotéow trre-
wow yeh nerwu wspoétozulaego nie ma. Mozemy tylko przypuszczaé,
Ac prawdopodobnie graja tu role sprawy zwyrndniajacn w wyzej wspo-
mnianym korzonku wstepujgcym uerwu btednego.
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Zamiast objawow tobpl kowu czasami réwnoczesnie s niemi,
zdarzajag sie zaburzeniu w czynnosci Liszek, przcdnwsxystkiom tuk
xwtid! biegunki nerwowo. Sato rozwolnienia, wystepujgce tmpuda
mi, lick wszelkiej przyczyny, trwajgce nawet latu cale, nioastepaja-
00 tadnnmu leczeniu. t®6ono poprendnikami innycli objawow wigda
rdzeniu. Oil czoau, juk wykrytem u pewnego chorego, ktory stu-
kat u mnie pondy z powodu rozwidniania, objawy wiadti, nio zupo-
minnni nigdy szuka¢ icli we wszystkich przypadkach tak rwanej bie-
gunki nerwowej. Nu zasadzie obserwowanego w ten sposéb dotad
mutoryjnto, moge powiodeieé, ta tego ro>Ixgju objawy nio nuletg do
wfsiyob.

Zaburzeniu kiszkowe mogg te* wystepowac, jako bole podobne
cznanmi do kulki nerkowej, albo do burdw bolesnych kuroséw peche-
rza moczowego. Przyznajcie, Szanowni Punowie, te zngjomosc tego
rodzaju objawéw ma wielkie znaczenie, gdyi uwalnia chorego od nie-
potrzebnych builnn i zabiegéw leczniczych, naprowadzajgc lekarzu na
wiasciwo rozpoznanie.

Szeregu wiunrch objawéw dostarcza num pecherz moczowy. Za-
burzeniu w jogo czynnosci wystepujg czasami tak wybitnie, to Hucgi.i;
uwatal za wtasciwo rozrdznianie spucyjalnej formy wiedli  talie* ./~
nurtM. Nalctg eue czauumi do najwczesniejszych, nawet do pierw-
szych objawoéw ro/.ivijgjgocgo sie wiadti rdzenia,

W reht tresciwego opisu tjreb zaburzen najlepiej bodzie podzieli¢
je naruchowo i ozuoiowo,

Do pierwszych nulciy przcdewszyalkiem ostabienie wypieracza
moczu. Chory opowiada, to m s i e szczegélnie wysila¢ przr odda-
waniu moczu, albo, to nastepuje ono z przerwunii, albo, »0 jest
motliwcm tylko przy pawnem polotcnin ciatu. Doto czesto doohodzi
w tych razach do czasowego zatrzymaniu moczu, zmaczajgcegu do je-
dnokrotnego lub dwukrotnego stosowania cewniku, poczcm pecherz
zaczyna znowu niby zupolnio dobriu dziataé.

Eilkakrotnio widaiaium takie czasowo zatrzymanie moczu jedno-
czesnie i wystgpieniem strzelajacytdi boléw w nogach. Zniknie ono
e ustgpieniem ostatnich.

('zonami znowu wystepujg objawy ostabieniu awioracza pecherza.
Chory skarzy sie na czeste mokrzeuic, nu zbytni wiasny pospiech
w oddawaniu moczu, skoro tylko wssujc potrzebe jogo, na oddawanie
aiowiidkioli ilosci moczu w nocy podczas snu.

Tego rodzaju objawy wystepujg u osob skadinad zupetnie zdro-
wych. Gdy rozwing sie ono nieco mocniej, motemy byé pewni, ie
liedq oboromu dokuczaty w ciggu catego przebiegu wigdu rdzenia.
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7. pomiedzy Kaburach czuciowy oh wspomne tu o obyt ozeaiomparciu
nn mucy, unieuiotliwiajgccm choremu tycio towarzyskie i petnieniu
niektérych obowigzkow stuzbowych, o znieczuleniu pecherza, prowu-
Jiigntui du skrytego uituyinnau moczu, o zniesieniu potrzeby inik-
rzeniu i wruum®* 0 rnzmaityuk pustaciach dyzurdw.

Y dmuaw, CttAUCcrr i Qukdot opisali, juko pierwszo objawy wig-
dn, xnioc*ulenie cewki moczowej, napady nerwobodlu w niej, albo w u>-
ledri prucia i tak zwauc kryzy nrotrulne, t.j. straszno bolo, towarzy-
szace trudnemu oddawaniu moczu

Mo?.na by wiele jeszcze powiedzie€ o tego rodzaju zulinrzcniuch,
nio wyczerpujac zopclmn maturyjulu, Poprzestane jednak na tom,
co powiedziatem dotad, Jotrli togo rodzaju objawy nic zaleta od
cierpieniu cowki moczowej lub pecherza moczowego, trzeba pomyslec¢
zaraz o wigdzie rdzenia. Zwykto tego rodzaju chorzy loeza sie przez
czua dliitazy u Zpecyjuliatéw od cherub narzadéw moczowych i picio-
wych. i dopiero po latach zwrnrya cie do terapeuty.

Zaburzeniu w sprawnosci piciowej, jako wczesno oltjnwy wiiybt
gruj » mniejsza role, ui* myslano éotyeln za-. Niemoc piciowa w za-
lotnosci od aaduty¢ pitciowych, od BuitnunlOw psychicznych, od zbyt
wczesnego wydzielenia sie umienia, lub wre-zciu od bardzo czestych
zmaz nocnych zduna sic bardzoczesto uoso6b, nie cierpigcych wia-
to na wiad rdzenia. Joieii niemoc wyatcptyc. juko objaw poczatkowy
wigdu, nio cocligjc sie uiozem nsobliwem. Dwa triku objawy w sfe-
rze ptciowej uwzZam tu przez potowe charakterystyczno dla windo: zu-
petna nagla niezdolnos¢ dospotkowaniz uoséb zdrowych zkiylinad ioia-
aowo bardzo silno pobudzenia popedu piciowego, z przeszkadzajaccroi
apue gwattéw nenii erokcyjami nocncmi, prowadzace do zadziwiajg-
cych uadttty6 piciowych.

U kobiet objawy ko utrony organdéw piciowych wystepuja nie-
rownie nadziej, nit u mgtuyin. Cuakcot, Booohakp i Pitium opi-
sali t. zw. kryzy erotyczne, czyli leohta&zkowo, o wiciu lut poprzedza-
jacy inuo objnwy wiadu. Wystepuja one Mimowolnie lub po pe-
wnych portttaanbuh labpodnUninuiacb, juko uczuciu fechtaniu w aipa-
rze aromnoj, po kturem, obok innych objawoéw nerwowych, nastepu-
jo nadzwyczajna rozdrutuiouio ptciowa. Nic nw»*um jednak osobi-
Scie tego rodzaju napaddéw za charakterystyczne din w.gdu, ptyt wi-
dywatam jo u kobiet histerycznych, u ncorasteoiezok i u oséb x cie*kq
dziedzicznoscig prxod wystgpieniem psychozy,

Do nadziej w poczatkach wigdu wystepujacych objawow autelg
zaburzenia w czynnosci kiszek grubych.  Widujemy, mianowicie, naj-
eaesoicj parwteayje, bodle i pewne nicwirlkio zaburzenia funkoyi. Za-
liczam do nich uczucie parciu nn stolce, polgczone czasami a wydy-
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maniami, béle pod koniec oddawaniu kaln, rozchodzace sie nieraz po
catoj dolnej czesci brzucha, a nawot idace al do kriyta lub «r konczy-
ny dolno, Niektdérzy chorzy zaznaczajg wyrosnie, tn czujg obco ciulu
v Idsaco pruboj, Tu ostatnio uczucie, cbocial nicbolesuu. ualoity du
przykrych. Zdarza sie tcl czasami powua uiomotnunc x»t rrymania
kotu, wystepujaca szczegolniej przy biegunce.

W rzadkich przypadkach zdarzajn sie, jako pierwszy olijuw wig-
du, bardzo -dlue béle w kiszce grubej. Przyuczam tu odpowiodni
przypadek.

Pewien JI7-lotiii metczymu, ktnry byl przedtem zdréw i nio
przechodzit syfilisu, dostaje wr. IK79 nuglyeh uupndéw sdnpgu bolu
w Kiszce grubej, buz wiudnmej przyczyny. Obory doznaje uczucia
jnkobr nnul wprowadzono do Kkiszki prostej przez odbyt jakie$ pu-
lagoe mato. Trwa to kilku godzin lub dni i nadzwyczajnie wyoaer*
ptijo chorego. Odpowiedni speayjalist* robit miejscowe poazukiwu-
nia. Xio znajdowano nigdy ino, ajednak napady powtarzaly sie
w ciggu lat trzoeb. Dopiero w r. I£82-m przylaczyly sie strzelajace
bélo w nogach. Lekarz stwierdzit wtedy objuw Robertson a i Wusi-
phal. u Kolejno wystgpity polem zaburzenia w cutuoiu i utaksyja
w konczyuio gornej prawej, spdjuUjouic mi* uczuciu kiucia na stopie,
objaw lloHnsRo a i Zmuzy uoeno Imrlzo obfito i czeste. Widzimy
wiec przed oobg labotyku, u ktérego bol w kiszce prostej byt przez
trzy lata Jrilynym objawem wigdu rdzenia.

Pozwolcie mi, Szanowni Panowie,powiedzie¢ jeazoze stow kliku
0 poratoniach mchowych w koriczynach  Czestos¢ ich. w poréwna-
niu z czestoscig parulon nerwéw rncbowycb czaszkowych, jest nic-
zimetng Nulelg do mcii poruftomujednej z konczyn doluycb, porn-
leniu obustronne Jub wrwsirio porazeniu oddzielnych tcrytor\jow
koncayny goérnej. Porutcniu te «g zwykio niezupelne i ozaaowc.
Czesto zuikajg one juk po kilku dniuoli. 81»czny przyktad oimimlinio-
wego ponizeniu joduoat mnnego konczyny dolnej widziatem w jednym
* wytoj przytoczonycli przypadkéw, Obocnio mam na oddtinlu cho-
rego, niewatpliwie tabeiyk*. ktdéry opow iada ftin 15 lut temu dostat
trzy tygodnie trwajgcego puiatouia obu kouczyn dolnych, bez za-
jeci* pecherza. Postawiono wtedy w szpitalu rozpoznanie mytlitit.
tlhory wyzdrowiat, i dopiero w wielo lut pézniej wystgpity objawy
wigdn mienia.

Osnowa unatomiazng togo rodzaju porazen sag prawdopodobnie
zapaleniu NENVOW zwyrndninjacc.  Przemawiajg za tom motylko da-
no anatomiczne, przytoczono na wstepie tego odczytu, ale i podobien-
stwo, jakie przedstawiajg so strony klinicznej logo rodzaju porolonia

do wiclooguiskowego'zapalenia nerwow. W reszcie zdaniu sie czusa-
3*
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mi, 2e stwierdzi¢ mozna obrai zupetnie odpowiadajacy zmianom W je-
dnym nerwic |np. wn. p*rdw«ull. uiuruy miauowioio, w odpowie-
dniej okuhoy porfttonio, zanik mierni i zaburzeniu w czuciu.

Pierwszo togo rodzaju [ wypadki opisali Rumak i Nonkk. Ciiar-
cor i L ktden opisali przypadki, w ktérych obok zmian zsletnycb od
nerwow obwodowych, wystgpit zanik miesni, zaloiny niewatpliwie
od /uiion w przeduicb rugach rdzenia,

Szanowni Panowie' spetnitem ju* swoje zadanie. Tobowbmi
* wczesnych objawow wigtln, n ktérych nie méwilom. noloZg do 1 *w.
objawéw banalnych, powszechnie znanych. Mam ti na mysli béle
tabelye/nu, podobno do godlicowych. stato i strzrlgjace, parcstezyijc,
szczegOlnie uczucie opasaniu, zboczenia w czuciu, tutwo meczenia sie,
poczatki uUksyi, poczatek objawu Uombuko a, wreszcie objaw
WzrrniAL a w mozliwych jogo sLopnittch, jak tu brak obustronny
odruchu kolanowego, jodnoatronny brak jogo, wyraZzna réznica w si-
to odruchu po obu atrouacli.

Pozostaje tera® pytanie czy iuo*o nio byt! wszystkich tych banal-
nych objawoéw w poczatku wigdu i czy. pomimo to, na nasadzie obe-
cnosci opisanych wyzej objawéw mumr pr/wo po.tnwié rozpoznanie:
tabu dortalit, Kiedy mamy w ogole do togo prawo' Obecmotle jednego
z tych nbjuwdéw.czy t6 bolowstrzelajgoych. czy napadéw gastryctnycli.
czy wreszcie uzumiwycb porainn miesni oczuycb, tho duje nam pra-
wa do stanowczego rozpoznaniu wigdu rdzenia, ale powiaoa nwruci6
naszauw.ige. JeZali uiumy rzeczywiscie do czynienia a wigdom, wtedy
dalsze badaniu chorego, doktadne wywiaty, lub w najgorszym razie
obseruaeyja wykaftg nam oboenosc drugiego jakiego$s objawu wigdu
lub catego ich szeregu. Pomostl rozpoznania powieksza sie w sto-
sunku prostym do ilosci tych objawow i stgjo sie niezawodna, jeZell
mozna stwierdzi¢ jedne a wy&cj przytouzony eh pewnych oznak wigdu.
Dzieki polimorfizmowi wigdu, sa tego rod/uju rozpoznania trudno,
/+udaniem mojcut byto wlasnie zaZ/uujomiumo S/unuwnych Paudw s«
zmiennomi i zludneuu ubjawiuni poczatkuwemi wigdu. Byto ono
Utwcm. gdy4 szto tu tylko o przypomnionio Wam azeregn odpowie-
dnich hjmm rzefceu.

Wszyscy gromadzimy ciggi# wiadomosci i spostrzezeniu,
ktore pozostajg skrytemi w naszym umysle. Jest rzeczg bardzo debrag
odczasu do czasu przyprowadzi¢je do pewnego porzadku, irdyZ wto-
dy dopiero nabierajg one wartosci. Z tego tet powodu sgdze, Ze nio
zajatem napruzZno Waszej nwugi,



