Z Kliniki choréb wenerycznych i skornych
prof. Dra Rosnera w Krakowie.

Przyczynek do leczenia ostrego zapalenia wiewiérowego
cewki moczowe;.

Skreslit na podstawie spostrzezen klinicznych

Dr. Ferdynand Obtutowicz, h£
Asystent tejze itliTiiki. [

(Odczyt miany na posiedzeniu Towarz. lek. krakowskiego'
z dnia 9 pazdziernika 1878).

Oddawna juz kusili sie lekarze, uzywajacy zwiaszcza
wzietosci i powagi naukowej na polu syfilodologii, aby cier-
pienie wiewiorowe cewki moczowej sttumi¢ w samym zaro-
dzie i nie pozwoli¢ na rozszerzenie sie jego wzdtuz drég mo-
czowych sprowadzajgce czestokro¢ tak smutne nastepstwa
dla calego ustroju. Zabiegi te nieraz zostaty uwienczone po-
mys$lnemi rezultaty, jednakowoz czestokro¢ nastepstwa w ra-
zie nieudania sie leczenia poronnego byly tak przykre i gro-
zne, ze z obawy catkiem usprawiedliwionej przed niemi po-
stawiono jako regute na polu terapii wiewiora, aby nie pro-
bowa¢ leczenia poronnego zwilaszcza za pomocg S$rodkow
zracych, jak azotanu srebrowego itd., lecz to ,.cito" raczej
poswieci¢ dla leczenia wprawdzie dtuzej trwajgcego, lecz
przyjemniejszego i bezpieczniejszego. Przeczekanie okresu
ostro zapalnego trwajacego zazwyczaj dwa tygodnie przy
zaleceniu tylko dyjety mlecznej i $rodkdw narkotycznych a
zastosowanie nastepnie catego pocztu Srodkow Sciggajacych
(jak Zincum sulfuricum 0,50 — 1,00: 200 ag., Zincum sul-
furicum c. Plumbo acetico utra. 1:200 ag. c. Tra Laudani
lig. Sydenh. 3,00, Tanninum 0,50 — 1,00: 200,00, Alumen,
Cuprum v. Cadmium sulfuricum, Zincum sulfocarbolicum etc.
etc.), ktore zalecano znéw choremu do wstrzykiwali od 4 —3
razy dziennie przez 4 — 6 tygodni, stanowi dotychczas zwy-
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kty plan leczenia wiewi6ra, w ktérego pdzniejszych okresach
tj. po 3 tygodniach trwania, usituje sie jeszcze predzej osig-
gna¢ zupetne wyleczenie za pomocg podawania wewnetrznie
balsamu kopaiwianego, proszku z kubeb itd. Oczywiscie i
na tern polu juz to z powodu tajemnicy, jaka chorzy lubig
otaczaC swe cierpienie, juzto znéw z powodu niezawsze po-
mysinych wynikow terapeutycznych, w czem zazwyczaj cho-
rzy przez nieodpowiednig dyjete i nieuwazanie na przepisy
swego lekarza najwieksza cze$¢ winy przypisa¢ sobie musza,
szarlatanizm odgrywa znakomitg role zagarniajagc pod swe
skrzydta niedoswiadczonych, miodych ludzi, ktérzy wpra-
wdzie nie wstydzg sie zakazanych stosunkéw, lecz wstydzg
sie prosi¢ lekarza o skuteczng pomoc. Diugos¢ leczenia, a
ztad réwniez wynikajgce koszta, przyczyniajg sie toz samo
do odstreczania chorych od szukania pomocy lekarskiej a
z tego powodu nalezy uwaza¢ wszelkie zabiegi terapeutyczne
majagce na celu skrocenie cierpienia za dobrodziejstwo pod
kazdym wzgledem. Piszac te stowa nie zapowiadam wpra-
wadzie szan. czytelnikom nowej epoki na polu terapii wiewidra
ani tez leku owianego sferg cudownosci, lecz mam zamiar
na podstawie doswiadczenia klinicznego zwrdci¢ uwage na
lek oddawna juz znany w szeregu dzielnych $rodkéw anti-
septycznych i poprze¢ jego skuteczno$¢ w ostrym okresie
wiewiora wyborowemi historyjami choroby.

Lekiem tym jest naamanganezian potasowy (koli Ityper-
manganicwm) uzywany tak czesto celem odwaniania, czy to
do mycia rgk przy opatrywaniu ran i ogledzinach lekarskich
czy tez do glegotdw, przyczem charakteryzuje sie swa bez-
wonnoscig i piekng barwa fijoletowa. W silnem zgeszczeniu
barwi rece na brudno-zdtto i piecze gardio, w rozczynie sta-
bym np. 1:15,000 lub 20,000 nie posiada tych stron uje-
mnych. Dzialanie jego antyseptyczne polega na oddawaniu
kwasorodu ciatom gnijacym lub zakazajgcym, przyczem bar-
wa leku tego zmienia sie zaraz na brudno-czerwong, a skiad
jego' chemiczny wykazuje, iz pierwiastek tlenu wiasnie w nad-
miarze w nim sie znajduje.

Warto$¢ terapeutyczna nadmanganezianu potasowego
byta juz kilkakrotnie przez réznych autorow poddawang pro-
bom krytycznym, lecz mimo pochwat odzywajacych sie z tej
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lub owéj strony nie wszedt lek ten przynajmniej w leczeniu
zapalenia wiewidrowego cewki moczowej w codzienne uzycie
i nie zyskal takiego rozpowszechnienia, jak na to bezwatpie-
nia zastuguje. W najznakomitszych dzietach wspotczesnych
specyjalistow znajdujemy krotkie wzmianki o uzyciu terapeu-
tyczném nadmanganezianu potasowego w zapaleniu wiewi6-
rowém cewki, a poniewaz zdania ich trafne i bezstronne za-
stuguja w rozprawce niniejszej na pierwszorzedne uwzgle-
dnienie, przeto przytaczam je w catosci. | tak prof. Tar-
nowski w Petersburgu w znakomitej swej monografii o cier-
pieniach wenerycznych wspomina krétko o nadmanganezianie
potasowym zaliczajagc go do srodkéw zracych i draznigcych
(fReigende und kaustischo Injectionen: Jod, Kali causticum,
Kali hypermanganicum, Liguor Bellosti, Lapis infiernalis, str.
KIV. Vortrage Uber venerische Kranlcheiten von Dr, P. Tar-
nowsky. Berlin 1872.), a o wartosci jego pod wzgledem le-
Czniczym wyraza sie w sposob nastepujgcy na str. 255: Ka-
li hypermanganicum weszlo u nas w uzycie w czasach osta-
tnich. Zapisuje sie go w ilosci od 76 grana do 1 grana
(=0,01—0,07) na uncyje wody (35 grm.). Wedtug moich
spostrzezen jest kali liypermangan. najskuteczniejszém w da-
wkach stabych i pod tym wzgledem przewyzsza wszystkie in-
ne leki zaliczone do zrgcych i draznigcych, jak kali caust.,
Tra jodi, kali chloricum etc.“ Zeissl w najuowszém wydaniu
dzieta swego majgcego rozgtos nie maty (Lehrbiich cler Sy-
philis von prof. Dr. Zeissl. Stuttgart 1875.) wspomina ro-
wniez na str. 38 krotko o nadmanganezianie potasowym za-
liczajac go do pocztu lekow odwaniajacych zarowno obok
chlorku zynku i kwasu karbolowego. ,,Doswiadczenia, jakie
przedsiebralismy z temi $rodkami“, moéwi zastuzony ten au-
tor, ,,przekonaty nas, ze nie odpowiadajg oczekiwaniom i mo-
ga by¢ tylko w znaczném rozcienczeniu uzyte, gdyz dawki
znaczniejsze zwiekszajg tylko stopien zapalenia cewki mo-
czowej. Dlatego zapisujemy kali hypermanganicum tylko
w ilosci grana na uncyje i stopniujemy do grana na
uncyje, jezeli na to zezwoli stopien oddziatywania ze strony
cewki. Udato nam sie tez w kilku przypadkach wyleczyé
za pomocg tego $rodka wiewidr cewki moczowej w ciagu
3—4 tygodni, mimo to jednak nie polecamy gorgco tego
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leku, gdyz nawet stabe rozczyny majg barwe ciemno-czerwo-
ng i plamig bielizne. Z powodu wielkiej sktonnosci do roz-
ktadu nalezy zawsze zapisywa¢ tylko rozczyny nadmangane-
zianu potasowego w ilosciach matych®,

W rocznikach Virchowa i Hirscha znajduje tylko w to-
mie z r. 1870 str. 468 z. Il. réwniez krotkag wzmianke o
doswiadczeniach Wardena (Warden Thoma), Pennanganate
of potash in the trecitment of gonorrhoea and gleed, Lancet
1869. Dec 3, ktéry w trzech przypadkach S$wietne miat re-
zultaty po uzyciu nadmanganezianu potasowego do wstrzy-
kiwali, gdyz w 2 przypadkach juz po 2 dniach nasta-
pito wyleczenie, a w jednym przypadku wiewidra przewle-
ktego w dniach szesSciu. Zalecat on wstrzykiwania 4 razy
dziennie ale rozczynu wcale mocnego, bo granéw 15 (prze-
szto 1 grm.) na 1 uncyje (35 grm.), i kazat rozczyn przyrza-
dza¢ tuz przed wstrzykiwaniem, gdyz przetwér tatwo sie
rozktada.

Jak wiec z tych krotkich wzmianek napotkanych w li-
teraturze wnioskowa¢ mozna, nie cieszyt sie lek omawiany
rozgtosem znacznym.

Wychodzac z tego stanowiska naukowego, iz zapalenie
wiewiérowe cewki moczowej zawdziecza swe powstanie przy-
rzutowi blizej wprawdzie nieznanemu, lecz zawartemu bez-
watpienia w ropie stanowiacej nosnik (vehiculum) jadu swo-
istego, spodziewaliSmy sie z gory dobrych skutkéw' po uzy-
ciu lekéw znanych zaszczytnie z dzielnosci antiseptycznej,
w szczegolnosci za$ z nadmanganezianu potasowego; chodzito
tylko o Sciste okreslenie wskazan do uzycia tego leku, o skut-
ki jego terapeutyczne, i o stopien jego rozcienczenia, co je-
dnak udato nam sie dopiero na podstawie bogatego doswiadr
czenia klinicznego blizej wywnioskowa¢. Pierwsze proby nie
wypadly zaraz we wszystkich przypadkach pomysinie, jedna-
kowoz wyniki tu i owdzie przewyzszyty do tego stopnia
oczekiwania nasze, ze dalsze proby okazaty sie zupetnie u-
sprawiedliwionemi, zwlaszcza, ze przy uzyciu leku tego czas
leczenia wiewiOra wynoszacy zazwyczaj 6 —8 tygodni w przy-
padkach nawet stosunkowo wecale pomysinych zostat skréco-
nym do dni 10, lub 14, a wiec okoto 2 tygodni. Ztad tez
uzywalismy z prof. Rosnerem leku tego dos¢ czesto tak w pra-
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ktyce szpitalnej, jak i prywatnej, a skutki byty czestokroé
nadspodziewanie dobremi, w ogéle za$ zadowalajgcemi.

Najwazniejszg zalete nadmanganezianu potasowego sta-
nowi wptyw jego nader korzystny na sprawe zapalng i za-
kazng zarazem, zaraz w pierwszym okresie rozwoju cierpie-
nia, gdzie btona Sluzowa cewki moczowej jest przekrwiong,
mocno rozpulchniong i pokryta obfitg wydzieling czysto ro-
png. Lek ten zalecony w formie stabego rozczynu stuzgcego
do kilkakrotnego przestrzykiwania cewki moczowej ogranicza
sprawe zapalng do miejsca zajetego, niszczy bowiem zarazek,
przeszkadza zajmowaniu czesci coraz to dalszych i glebszych,
a skutkiem tego skraca niepospolicie caly czas trwania wie-
wiora. Wydzielina czysto-ropna z odcieniem nieraz zielona-
wrym, gesta i obfita staje sie skapszag, czestokro¢ juz po 2
lub 3 dniach przybiera ceche wydzieliny niezytowej, tj. staje
sie Sluzowo-ropng, a koto 7 lub 8 dnia wydziela sie z ce-
wki zaledwie kropla cieczy Sluzowej czystej. Nieraz udato nam
sie li tylko za pomocag wstrzykiwali tego leku stopniujgc sto-
sunek rozczyndéw doprowadzi¢ do zupetnego wyleczenia wie-
wiora, jak tego nastepujace historyje choroby dowodza.

1) Salomon Gt, lat 17, praktykant kupiecki z Krakowa,
zgtosit sie dnia 27 grudnia 1876 do Kkliniki naszej w okre-
sie ostro-zapalnym wiewidra. Ujscie cewki moczowej okazato
sie mocno obrzmiatem, a wydzielina wyplywajgca z cewki
posiada barwe zOha, jest gestg i wcale obfit3. Chory nawet
utrzymuje, ze mu sie krew pokazuje przy koncu moczenia,
czego jednak w chwili przybycia jego na klinike stwierdzi¢
nie mozna byto; mocz oddawany nie zawiera wcale zadnych
skrzepéw, a badanie chemiczne moczu réwniez krwi nie wy-
kazato. Zatrzymania moczu nie ma, ani parcia, ale bol przy
oddawaniu moczu jest bardzo mocno piekgcy. Cierpienie da-
tuje sie dopiero od dni trzech, spotkowa¢ miat po raz osta-
tni przed tygodniem. Celem poskromienia mocnego pieczenia
przy oddawaniu moczu zalecono choremu czopki z morfina
(po 0,01) 2 razy dziennie, a 3 dnia po przyjeciu chorego tj.
30 grudnia zalecono mu wstrzykiwania z nadmanganezianu
potasowego w stosunku 1 :5000,.

Kp. Kali hypermanganici 0,01
Ag. destilatae 50,00.
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Chory oddawat najpierw mocz celem sptdkania wydzie-
liny chorobowej, nastepnie przestrzykngt jeszcze cewke po-
wyzszym rozczynem, a w koncu wstrzyknat wiekszg potowe
zwyklej strzykawki ze szkia grubego z oprawg cynkows i
zatrzymywat przez *2 — 1 minuty w cewce. Powtarzat to 4
razy dziennie. Lekarstwo zapisywano niemal codziennie
Swieze z apteki, gdyz nadmanganezian potasowy do$¢ tatwo
ulega rozktadowi, zwlaszcza jezeli w naczyniu niezbyt szczel-
nie zatkanem zetknie si¢ z drobnemi odpadami ciat organi-
cznych, dlatego tez jest rzeczg zupetnie usprawiedliwiong zapi-
sywac rozczyn ten przynajmniej jezeli juz nie codziennie, to
co dni kilka a dla ochrony od wptywu promieni stonecznych
mozna go przechowywa¢ w flaszeczkach ze szkla czarnego
lub fijoletowego.

Skutek nowego leku okazal sie wysmienitym, po 4
dniach bowiem polepszenie cierpienia bylo znaczne, bél przy
oddawaniu moczu ustgpit zupetnie, a z cewki udato sie wy-
cisng¢ zaledwie krople cieczy niezytowej tj. Sluzu biatego, a
wiec z matg domieszkg ropy. Zalecono z tego powodu 3 sty-
cznia 1877 lek silniejszy tj.

Kali hypermanganici 0,02

Ag. destilatae 70,00.

D. S. Do wstrzykiwali, ale tylko 3
razy dziennie.

Nazajutrz tj. 4 stycznia nie dato sie juz z cewki nic
wycisng¢, skutkiem czego chory na usilne zadanie zostat wy-
puszczony z zakiadu, z poleceniem jednak, aby w domu da-
lej robit wstrzykiwania. W tydzien pozniej zgtosit sie do za-
ktadu chory, z cewki jednak nie data sie wycisngé zadna
wydzielina chorobowa.

W przypadku zatem niniejszym skutek leczniczy nad-
manganezianu potasowego przeszedt wszelkie oczekiwania,
gdyz wiewidr ostry, do ktorego wyleczenia za pomoca meto-
dy zwyklej potrzebaby bylo najmniej 6 tygodni, zostat wy-
leczony w przeciggu dni 9, z ktérych tylko przez 6 dni ro-
bit wstrzykiwania w zaktadzie klinicznym. Dalsze wstrzyki-
wania jakie robit po 2 razy i po 1 razie dziennie pOzniej
w domu byly zalecone dla ostroznosci, aby cierpienie cho-
ciazby w stopniu tylko nieznacznym znéw sie nie pojawito.
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W przypadku drugim opisanym ponizej skutek terapeu-
tyczny leku zachwalanego byt podobniez wy$mienitym.

2) Samuel P. z Bukowiny, lat 35, lakiernik, przybyt
dnia 5 lutego 1877 do Kliniki nasz¢j, gdzie rozpoznano:
Blemwrrlioea ureihrae acuta. Cierpienie miato sie rozpoczac
przed dniami 4; ujscie cewki obecnie jeszcze obrzmiate i wy-
winiete, bdl przy oddawaniu moczu do$¢ znaczny, parcia je-
dnak nie ma. Zalecono choremu z zachowaniem tych samych
co w przypadku pierwszym ostroznosci wstrzykiwania z nad-
manganezianu potasowego cztery razy dziennie.

Bp. Kali hypermanganici 0,01
Ag. destil. 60,00.

W dwa dni pdzniej chory uskarzat sie, ze mu sie przy
moczeniu krew pokazywata, skutkiem czego na dzieh jeden
usunieto wstrzykiwania i zbadano mocz. Gdy jednak badanie
Sciste nie wykazato ani $ladu krwi w moczu i przy koncu
moczenia, a chory réwniez nie uskarzat sie na zadne parcie,
przeto nazajutrz tj. 8 lutego zalecono napowr6t wstrzykiwa-
nia powyzsze. Wydzielina zawsze jeszcze ropna i dos¢ obfita.
Dnia 10 lutego wydzielina okazata sie skgpszag i wiec¢j S$lu-
zowg, zalecono kali hypermang. 0,01:50 ag. 4 razy dzien-
nie. Dnia 12 lutego wydzielina byta bardzo skapg i czysto
$luzowg. Na wiasne zadanie opuscit chory zaktad, gdy je-
dnak zgtosit sie w 2 dni pdzniej tj. 14 lutego jako ambulans,
nie mozna byto z cewki nic wycisngc.

3) Jako przypadek trzeci udowadniajgcy wyborne dzia-
tanie nadmanganezianu potasowego mogtbym przytoczy¢ hi-
storyje choroby Sebastyjana Cb. z Brzezia, opisang obszer-
niej w rozprawie wykazujgcej strony dodatnie i ujemne wstrzy-
kiwan sublimatu potgczonego z solg kuchenna, gdzie réwniez
lek ten wstrzykiwany z poczatku 4, potem 3 razy, a wresz-
cie 2 i raz dziennie w przeciagu dni 10 usunat wiewior ostry
cewki moczowej.

Do wiasnie przytoczonych historyj chor6b mdégthym
dotaczy¢ jeszcze kilka przypadkéw z réwniez pomys$inym
przebiegiem leczonych w praktyce prywatnej. Jednakowoz
wynik leczenia nie jest zawsze tak szybkim i pomysSinym,
czestokro¢ wyptyw S$luzowy z cewki moczowej nie da sie
usuna¢ za pomocg nawet silniejszych rozczynéw nadmanga-
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nezianu potasowego, tak ze leku tego musimy zaniechac i
dokonczy¢ leczenia za pomocg zwyktych Srodkéw $ciggaja-
cych. Zawsze jednak i w tych przypadkach oddaje nadnaan-
ganezian potasowy niepospolite ustugi, raz dlatego, ze go
mozna od razu zastosowa¢ bez najmniejszej obawy zaszko-
dzenia w okresie ostrym, tj. skoro tylko chory odda sie w na-
sza opieke nawet w okresie rozwoju cierpienia, a nastepnie
z tego powodu, ze lek ten ogranicza cierpienie i szybko
zmienia charakter wydzieliny, przezco czas leczenia skraca
sie znacznie.

Jako ilustracyje do stow powyzszych niech mi wolno
bedzie przytoczy¢ kilka historyj chordb:

4) JozefD., lat 19, z Krakowa, czeladnik kominiarski,
przybyt 11 stycznia 1878 do kliniki prof. Rosnera w ostrym
okresie wiewidra, ktdrego poczatek datuje sie blisko od dwéch
tygodni. Ujscie cewki obrzmiate w stopniu miernym, sekre-
cyja ropna, gesta, z6ta, obok tego chory uskarza sie na cze-
ste parcie na mocz (co 2 godziny w dzien, w nocy 3 —4
razy), a przy koncu moczenia miata sie nawet w dniach
ostatnich krew pokazywac¢. Choremu dobrze zbudowanemu i
odzywionemu zalecono do wstrzykiwan: kali hypermangani-
cum 0,01 : 70 ag. 4 razy dziennie. Juz po dwudniowem wstrzy-
kiwaniu parcie ustgpito, a z cewki data sie wycisng¢ zaledwie
skapa ilos¢ wydzieliny kataralnej. Spotegowano rozczyn leku
kali hypermanganici 0,01:60 ag. 2 razy dziennie. 16 sty-
cznia, a wiec 5 dnia po przybyciu chorego, dala sie zaledwie
mata kropla cieczy $luzowej wycisng¢. Zalecono wstrzykiwa-
nia tylko raz dziennie. Gdy jednak po 2 dniach kropelka
$luzowa jeszcze ciagle sie zatrzymywata, zalecono 18 stycznia
do wstrzykiwan 3 razy dziennie Plumbum acetic. bas. sol.
1:150 ag., poczem w 3 dniach tj. 21 stycznia, a w dziesie¢
dni po przybyciu do kliniki chory wyleczony maogt opusci¢
nasz zakiad.

5) Jakob S. z Olszanicy, lat 24, wyrobnik, przybyt
dnia 14 stycznia 1878 do kliniki naszej, gdzie rozpoznano:
Blennorrhoea wrefhrae acuta cum oedemate praepzitii, lymph-
cmgoitide nec non adenitide dextra. Dotkniety po raz pier-
wszy cierpieniem wenerycznem, ktdre datuje sie od dwdch
tygodni; w 8 dni po nabawieniu sie wiewiora przystapito
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obrzmienie napletka. U mezczyzny dobrze zbudowanego i od-
zywionego wydobywa sie z cewki przy ujsciu obrzmiatej
ropa gesta, zo6tta, w ilosci znacznej, napletek szczegolniej
koto wedzidetka mocno obrzmiaty, na grzbiecie pracia mozna
wyczu¢ sznurek obrzmiatych naczyn limfatycznych. W pa-
chwinie prawej gruczot obrzmialy do wielkosci matego jaja
gotebiego, miekki i za uciskiem bolesny. Zalecono do wstrzy-
kiwali 4 razy dziennie kall hypermanganici 0,01 : 70 ag. Juz
w 3 dniu leczenia wyplywa z cewki tylko skapa ilos¢ se-
krecyi kataralfiej, skutkiem czego wzmocniono rozézyn do
0,01 :60 ag. Gdy jednak chory uskarzat sie dnia nastepnego
na pieczenie w cewce przy wstrzykiwaniach, przeto 19 sty-
cznia wrécono znéw do rozczyhu pierwotnego (0,01: 70 aqg.)
i polecono wstrzykiwa¢ choremu 3 razy dziennie. W ésmym
dniu leczenia zdotano zaledwie z glebi cewki wycisngé ma-
lenka kropelke Czysto $luzowg i celem jej usuniecia zalecono'
plumbum acet. basie, sol. 1:150 aq. C. aq. laurocerasi
3,00 do wstrzykiwan 3 razy dziennie. W dwa dni pézniej
tj. 24 stycznia juz sie nie dato nic z cewki wycisngé, a lu-
bo chory jeszcze dla kontroli zostat przez caly tydzien
w klinice naszej, nie zdotano ani razu juz skonstatowaé powro-
tu cierpienia chociazby w stopniu jak najmniejszym.

6) Karol C. z Krakowa, lat 43, stolarz, przybyt 6 gru-
dnia 1877 do kliniki naszej z obfitg sekrecyja ropna, gesta,
wydobywajacg sie z cewki, ktdérej ujscie bylo obrzmiate. Za-
lecono choremu kali hypermangani¢i 0,01:50 agq. 4 razy
dziennie do wstrzykiwan. W 5 dniu leczenia ujscie cewki nie
byto obrzmiate, a sekrecyjg okazata sie wcale skapg w po-
staci kropli zottawo-biatej, a wiec juz kataralnej. Wzmocnio-
no rozczyn kali hypermang. do 0,01 :40 ag. i polecono wstrzy-
kiwa¢ 3 razy dziennie. We dwa dni p6zniej- a 7 dnia lecze-
nia okazata sie sekrecyjg czysto $luzowa w ilosci jednej kro-
pli z rana. Celem szybkiego usuniecia wydzieliny S$luzowej'
Sprébowano zatozy¢ czopek z taninu (72 grm. tannini c. gly-
cerino), lecz skutkiem tego nastgpita eksacerbacyja cierpienia,
tak ze znéw poczeta wyptywaé¢ wydzielina ropna, gesta.
Przeciw temu pogorszeniu sie zalecono napowrét wstrzyki-
wania z kali hypermangan. 0,01 :40 agq. 3- razy dziennie.
Juz nazajutrz sekrecyja byta kataralna,- skapa, a po:2 dniach

3
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wycisng¢ sie data zaledwie kropelka czystego $luzu. Z po-
wodu sprawy sadowej chory opusci¢ musiat na wyleczeniu
nasz zakiad z poleceniem jednak, aby kuracyi w domu do-
konczyt wstrzykujac zincum sulfuricum 0,50:200 ag. c. tra
laud. lig. Sydenh. 2,00 3 razy dziennie.

I w przytoczonych wiasnie przypadkach okazato sie
uzycie nadmanganezianu potasowego bardzo zbawiennem,
usuneto bowiem nadzwyczaj szybko nieprzyjemne przypady
towarzyszace okresowi ostremu wiewiora, jak bol piekacy
przy oddawaniu moczu, naprezenie pracia, a nawet i w je-
dnym przypadku lekkie zadraznienie szyjki pecherza obja-
wiajgce sie parciem na mocz, nadto lek ten zapanowawszy
nad zapaleniem wiewiorowem i ograniczywszy sprawe zapal-
ng przyczynit sie do stosunkowo bardzo szybkiego wylecze-
nia choroby. Z tych przypadkéw rowniez mozemy wnio-
skowaé, ze energiczne dziatanie nadmanganezianu potasowe-
go gtownie sie uwydatnia w okresie wydzieliny ropnej zmie-
niajgc jg szybko na wydzieline $luzowa, podczas gdy w okre-
sie ostatnim uzywanie nawet spotegowanych rozczyndw leku
tego nie zawsze doprowadza do zupethego wyleczenia cier-
pienia, ustepujac pierwszenstwa lekom $ciggajacym.

Nie zawsze jednak przebieg choroby leczonej nadman-
ganezianem potasowym bywa tak pomysinym i kornczy sie
tak szybko, jak w powyzej skreslonych szesciu przypadkach
chorobowych; niejednokrotnie, zwiaszcza w praktyce prywa-
tnej, gdzie chorzy nie wypetniaja, a nieraz nawet wypetic
nie moga Scistych przepisow dyjetetycznych, choroba sie
przewleka i wymaga obok réznych s$rodkéw sciggajacych
takze balsamu kopaiwowego, proszku kubebianego itd.

Mniej korzystny wptyw leku powyzszego zauwazy¢ mo-
zna szczegOlniej w przypadkach z poczatku zaniedbanych
lub nieodpowiednio leczonych, lub tez jezeli juz kilka tygo-
dni mineto od wywigzania sie choroby i cierpienie zajeto
wiekszg przestrzen btony Sluzowej cewki moczowej, tak, ze
przestrzykiwania nadmanganezianem potasowym nie moga
zadziata¢ na calg jej powierzchnie chorobowo dotknieta, sku-
tkiem czego cierpienie swobodnie dalej sie posuwa i rozwija.
Zapatrywania te poprze¢ moge nastepujgca historyjg choroby
wybrang z pomiedzy Kilku innych.
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7) Walenty W. ze Zeplina, 25-letni wyrobnik, zgtosit
sie w dniu 21 listopada 1877 do kliniki naszej z rzezgczka
datujaca sie juz od 3 tygodni; przedtem nie przebyt za-
dnej choroby wenerycznej. Budowa i odzywienie chorego do-
bre; z ujScia cewki moczowej nieobrzmiatego wydobywa sie
znaczna ilo$¢ ropy, oddawaniu moczu towarzyszy bdl pieka-
cy, a w nocy chory doznaje bolesnych naprezen cztonka.
Zalecono choremu wstrzykiwania 3 razy dziennie ex kalio
hypermang. 0,01 :50 3q. Po 2 dniach juz zmniejszyfa sie
ilos¢ wydzieliny ropnej, jednakowoz erekcyjé nie ustgpity,
skutkiem czego zapisano choremu czopki z kamforg po 1 na
noc. (Rp. Ccimphorae trii. 0,15, Butyr. Cacao 1.50 f. I. a.
suppositor.), a do wstrzykiwan zalecono rozczyn mocniejszy
(Rp. Kali liypermcmgan. 0,01:40 dg). Juz po 3 dniach le-
czenia, bo 24 listopada, zmienita wydzielina swdj charakter,
stajac sie wiecej Sluzows, skapa, a 27 t. m. wydzielata sie
tylko kropla biatej cieczy $luzowej. Poniewaz jednak jeszcze
29 t. m. stan cierpienia utrzymywat sie w tym samym sto-
pniu, przeto nie spodziewajac sie juz lepszych skutkéw po
nadmanganezianie potasowym postanowiono wstrzykiwac¢ 3
razy dziennie Cupri sulfur. 0,20:120 ag. c. ag. amygd. ama-
rar. 2,00. Lecz juz po trzechkrotném wstrzyknieciu tego roz-
czynu wydzielina przybrata ceche wiecej ropng, skutkiem
czego trzeba bylo porzuci¢ wstrzykiwania z siarkami mie-
dziowego i wréci¢ do dawniejszego rozczynu tj. kali hyper-
mang. 0,01:40 ag. Mimo wstrzykiwan robionych energicznie
przez tydzien caly cierpienie nie ustgpito, ¢o wiecej nawet
wystgpito mierne parcie na mocz, tak, iz wstrzykiwan za-
przestano, a parcie usunieto w przeciggu 3 dni za pomoca
wstrzykiwan podskornych morfinu robionych 2 razy dziennie
(po 0,01). 12 grudnia zalecono balsam kopaiwiany 3 razy
dziennie po 15 kropli, gdyz wydzielina $luzowo-ropna ciagle sie
w ilosci skapej pokazywata, a w 5 dni pdzniej zalecono jeszcze
dodatkowo wstrzykiwania ex sulfat. chinin. 0,20:300,00, 4
razy dziennie. 20 grudnia, usunieto balsam kopaiwiany pozo-
stajgc przy samych tylko wstrzykiwaniach; balsamu wyzyt
chory 30 grm. 23 grudnia wydobywat sie zaledwie $lad wy-
dzieliny kataraln¢j, ktérg ostatecznie usunieto za pomoca za-
sypywan c¢. magisterio bismuthi 1: 40 pulver. plumosi, uzywa-
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jac w tym celu endoskopu i odpowiedniego narzedzia do
wdmuchiwania.

Konczac moje sprawozdanie o dziataniu terapeuty¢zriem
nadmanganezianu potasowego nie moge zadng miarg pomingé
jednej jego strony ujemnej, ktorej jednak z tatwoscig uni-
kna¢ mozemy kierujac sie ostroznoscig szczeg6lniej w pier-
wszych dniach zastosowania tego leku posiadajacego zre-
szta niezaprzeczenie nader korzystne wiasnosci. Ujemng
te strone stanowi tatwos¢ zadraznienia t. zwancj szyjki pe-
cherza, skutkiem czego moze nastgpi¢ zatrzymanie moczu,
jak to sie nam wydarzyto u 17-letniego Leona G., ktory
przybyt do kliniki 12 grudnia 1876 r. z Blennorrlwea ure-
fhrae acuta et adenit. ingiiinal. dextra datujacag sie od 2 ty-
godni. Zalecono mu do wstrzykiwan kali hypermangan. 0,01
50 ag. 4 razy dziennie, a juz dnia nastepnego nastgpito za-
trzymanie moczu tak, ze trzeba byto uzy¢ podatnego cewni-
ka Nelatona i podskérnych wstrzykiwan morfinu, aby nie-
przyjemne to powiktanie usungé. Po 2 dniach energicznego'
zastosowania terapii przypad ten ustgpit, a dalszy przebieg
cierpienia przy uzyciu proszkdw kubebianych (10,00' dziennie)'
i wstrzykiwan S$ciggajacych nie przedstawit juz zadnego zbo-
czenia od zwykitego toru, tak ze chory po 7 tygodniowemu
leczeniu mogt opusci¢ zaktad nasz wyleczony.

Przypisujac przypad zatrzymania moczu indywidualnej
drazliwosci chorego i zbyt moze, jak na raz pierwszy, dla
tego chorego silnemu rozczynowi nadmanganezianu potasowe-
go (0,01:50 aq.), bylem w codziennej praktyce prywatnej'
nadzwyczaj ostrozny z zalecaniem tego skutecznego srodka
i poczynatem zazwyczaj od 0,01 kali hyperm. na 100 wody,
schodzac na dot do 50 ag., a w niektorych przypadkach
z zapaleniem bardzo wygoérowanem i pokazywaniem sie kro-
pelek krwi zapisywalem mym pacyjentom nawet nadzwyczaj
staby rozczyn 0,01 :120 ag. polecajgc tylko przestrzykiwac
ostroznie cewke i nie zatrzymywa¢ wcale ptynu wewnatrz.
To tez dzieki tym ostroznosciom nie miatem ani jednego'
przypadku z tern nieprzyjemnem powikianiem, a chorzy
w ogole byli zazwyczaj zadowoleni z szybkiej ulgi, jakiej$
doznawali przy uzywaniu tego $rodka. Wprawdzie w ciggu
1*4 letniego uzywania tego leku nie moglem zawsze- po-
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szczyci¢ sie tak Swietnemi wynikami terapeutycznemi, jak
tego przyktady na wstepie mej rozprawki przytoczytem, ale
tez nie doznalem i przykrych rozczarowan, skutkiem czego
srodek ten zapisuje chetnie zawsze, ile razy zgtosi sie do
mnie chory w ostrym okresie wiewiOra. Juz w pierwszym
tygodniu leczenia ustepuje bol przy moczeniu i naprezeniu
pracia, a wydzielina przyjmuje charakter wiecej $luzowy;
jezeli wydzielina $luzowa szybko nie ustepuje zupetnie, prze-
chodze do zwyktych $rodkéw Sciggajacych, a jezeli cierpienie
mimo to czasami sie przewleka, zalecam balsam kopaiwiany
w wiekszych dawkach, czopki z kwasu garbnikowego Ilub
zasypywania z pomocg endoskopii.

Na podstawie wiec doswiadcz enia prof. Rosnera i mojego,
popartego przytoczonemi spostrzezeniami Kklinicznemi polecic¢
moge lek tak dawno znany w skarbcu S$rodkéw lekarskich
w tern przekonaniu, ze przy uwzglednieniu wskazan powyzej
obszernie omowionych nadmanganezian potasowy zastuguje
na pierwszenstwo przed innemi lekami, zwilaszcza w okresie
ostrym rzezgczki; gdyby nawet nie posiadat Zzadnej innej
wartosci terapeutycznej, jak tylko, ze skraca znacznie pier
wszy okres tj. ostro-zapalny w przebiegu wiewidra, a tym
sposobem usuwa takze szybko przykre przypady okres ten
cechujace, to juz z tych wzgledéw zastuguje na gorace i zu-
petnie usprawiedliwione poparcie’ na polu terapii tej choroby
wenerycznej, ktorej zupetne wyleczenie lekarzowi nawet bar-
dzo doswiadczonemu czestokro¢ nie mato czyni trudnosci.

Osobne odbicie z ,,Przegladu Lekarskiego“ z r. 1878.
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