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Zwezenie i niedroznos¢ przewodu pokarmowego.
Skreslit
Prof. Browicz.

Przewdd pokarmlowy. dostawca substancyj trawiennych, przetworéw po-
karmow, uzupetniajgcych ubyte w czasie czynnosci komorek czastki 'komorek,
podlega pod wptywami chemicznymi, fizycznymi, mikrobowymi, pasorzytnymi.
nerwowymiYzmianom czescig chwilowym, czasowym, wyrownywajacym sie,
- czescig zmianom trwalszym czy trwatym, wyniszczajagcym szybciej lub wolniej
organizm, nawet Smiertelnie. ) )

Przewod pokarmowy bierze udziat w sprawach chorobnych organizmu,
CO. wobec coraz wigcej ujawniajacego sig¢ zwiazku i wzajemnej zaleznosci che-
micznej, krewnej, nerwowej narzadow, pomiedzy sobg, coraz zrozumialszem.sig
staje. Naodwrot sprawy nieprawidtowe jelita wciggajg w sprawe 'organizm
chociazby w stopniu niedostrzeznym. Sprawa miejscowa bywa niejako tylko
znamieniem- widomem, namacalnem sprawy ogolnej. o

Przewod pokarmowy a przedewszystkiem jelito grube, katniica i okre-
zniCa, siedliska gtowne mikrobow ielitnych, jego- stany kataralne przewlekte,
gromadzenie sie katu, bywajg zrodiem dostawania si¢ gazow, substancyj che-
micznych réznorakich w obieg ogolny, Zrédtem zatruc wytworami chorObnymi
na organizm szkodliwie dziatajgcymi. ) o _

Przyktadem takiego niejako namacalnego wptywu jest pojawianie sie
skrobiawicy w toku przewlektych katarow okreznicy wobec zupetnego braku,
$ladu, w organizmie takich spraw' jak ropienie, gruZlica, kila, przewlekfa zimnica,
ktorym zwykta towarzyszyC skrobiawica. Na zwigzek katarow przewlektych
jelita grubego ze skrobiawicg zwrocitem pierwszy przed laty uwage. (Browicz:
Szkice anat. patok str. 84.)

Mikroby i w warunkach normalnych, jak i eksperymentalnie stwierdzono,
Wrzosek, Rogozinski) dostawac sie moga z jelit w obieg krwli, gdzie z|azwycz'aj
niszczeja. ] _ _ o o

azy, substancje chemiczne roznorakie, jako tez mikroby w. stanach cho-
robnych jelita dostawa¢ si¢ moga droga (zyty wrotnej)w pierwszymi rzedzie
do watroby. Dbuga drogg to przewdd zoétciowy wspolny, dokad z dwunastnicy
wtargajg mikroby.

Przy normalnym stanie i normalnej sprawnosci dziata watroba odtru-
wajace (wptyw przetoki Ecka), odkazajgco ale wszelkie czy konstytucjonalne
czy nabyte stany niedomozne watroby czy nadmiar czynnikow odjelitnych
w «tatach chorobnych przewodu pokarmowego utatwia dziatanie szkodliwe na
watroby, tak na cze$¢ komodrkowsg jakotez przewody zdtciowe.

Niedomagania watroby nierzadko majg swe Zrodto- w przewodzie po-
karmowym-, w Kktérym toczg sie sprawy chorobne, na co bodaj za mato zwraca
sie uwage.

Udziat w 'stanie -chorobnym organizmu w- postaci zmian chemicznych
nie zawsze jjeszcze dostrzezny wobec wiedzy naszej teraZniigjisizej, za mato-
jeszcze wysubtelhioinych metod badawczych i postrzegawczych, zaledwie na-
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poczetej znajomosci chemie,znio-fizycznej budowy komorki,. tego bodaj nie-
dosieznego wzOru laboratorium chemilcznio-fizycznego, objawia sie przejawami
nieprawidtowej czynnosci, 0 czem Swiadczg postrzezenia Kliniczne.

Stwierdzenie tych zmian, nader subtelnych, niedostepnych jeszcze dla
naszych metod badawczych, wykazujgcych dotad tylko niejako grubsze, na-
niacalniejsze zmiany wogole, w przewodzie pokarmowym tern trudniej dajace
sie wykazaC, gdyz Wskutek sprawi chemicznych toczacych sie po Smierci
a nawet juz rzedz%onnie w tresci jelita i wobec mikrobow tkwiacych w jelicie,
naruszajacych rychto stan, przedewszystkiem, $luzéwki i $ciany jelita ocenia-
nie stanu tkanki za zycia organizmu istniejgcego, nader utrudnione, stad wia-
domoéci naisize o zmianach jelita subtelniejszych a nader wazne, skape.

Dokladniejsze badania czynnosci przewodu pokarmowego, przedstawia-
jacych jeszcze niejedng niejasnos¢, zwrdcag niewatpliwie uwage na mozliwe
wp wa jakie przewod pokarmowy roznorako chorobnie zmieniany, niepra-
widlowy. ‘wywiera¢ mioze na powstawanie spraw chorobnych w organizmie.

Wyciagi z katu np. zawierajg substancje dziatajace na narzad krazenia,
wywo’?/wum_spa}dek cisnienia, Nictylko w jelicie grobem, w Kiszce, lecz
i w jelicie cienkiem moga powstawaC zwigzki, ktore wywieraja silny wptyw
na organizm. (Bculzynski). o , ) [

arzady, ktorych czynnos$¢ wydawata sie jednoraka, posredniczacg tylko,
ukazujg sie jako narzady roznlo, wieloczynnosciowe. ] ) o
tuco np., ktorego najgtéwniejsza CzynnoScig wymiana gazow, utlenianie
i odweglanie krwi, poczyna odstaniaC si¢ jako narzad wytwarzajacy fermenty
biatko-cukro-ttuszczogubne, jako narzad tagodzacy dziatanie réznych trucizn,
jako narzad odtruwajacy podobnie jak watroba rozno, wieloczyninosciowia.

DowiedzieliSmy sie w ostatnich czasach o istnieniu i dziataniu czynni-
kow przedtem nieznanych ani przeczuwanych (a jakie si¢ jeszcze odstonig?),
ktorych brak na organizm szkodliwie oddziatywa a oo Swiadczy o znacznej
wrazliwosci organizmu na roznorakie wptywy i braki w bytowaniu ludzikiem,
wptywy napozor obojetne. o

Odttuszczany np. catkowicie, beztluszczowy, pokarm sprowadza stan
nieprawidtowy, marnienie organizmu jako nastepstwo- braku substancji uzupet-
niajgcej pokarm (witamina, nutra-miilnia, pokarm dodatkowy, uzupetniajgcy) stan
objawiajacy sie. miedzy innemi takze zeskorniemiem oka- (xerophtalmiag. W tym
przypadku brak czastki pokarmowej, chemicznie jeszcze nieokreSlonej.

Zwigzek tego braku z podupadaniem organizmu i zeskdrnieniem oka,
dotad niewyttomaczony, niejasn?/, ale stwierdzony i eksperymentalnie na_zwie-
rzi[ach i w sierocincach w Holandii, gdzie przemyst maslany tak rozwiniety,
w ktérych dzieci karmione mlekiem doszczetnie odttusziczanem, stan chorobng,
ktory przywrocenie pokarmu ttuszczowego Zawierajacego te uzupetniajaca sub-
stancje, tagodzi a nawet usuwa.

Tak wiec w miare postepu wiedzy naszej rozjasnia sie stopniowo Ow
do niedawna nieznany a 1 dzisiajJ jeszcze znaczne luki przedstawiajgcy stosunek
wzajemnej zaleznosci roznych czesci organizmu i wptyw otoczenia i dziatan
zewnetrznych na organizm.

W szeregu zmian, jakim przewod pokarmowy uleepmoze, wazne miejsce,»
zajmujg zwezenia jiakotez szczegdlnie zniedroznienia przewodu pokarmowego/
ktore w bardzo nieraz krotkim czasie zagrozi¢c moga zyciu organizmu.

Zwezenia utrudniajg pobieranie pokarmow niezbednych dla organizmu,,
czy tez konieczne' dla normalnego stanu organizmu, przesuwanie tresci jelita
ku ujsciu przewodu pokarmowego, z czem potaczone zatrzymywanie Odpadkow
trawienia, nieobojetne dla organizmu ze wzgledu na wchfanianie tych szkodli-
wych, trutnych substattcyj, grlomladzenie si¢ katu w razie siedziby zwezenia
w jelicie grubem, gromadzenie sie mikrobow. Tak odpadki przemiany materji

/m
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wchtaniane, 'dostajacie si¢ w obteg o c’)_lnly, jakotez gronnaldzace sig, mnozg'ce
sie mikroby,y ktorych wytwory wydzielone (exotoxina) jakotez rozpadowe
(eEdgi[_oxma) rowniez wchianiane, staja sie w réznym stopniu dla organizmu
szkodliwe.

W normalnych warunkach i przy normalnej droznosci jelita tak o-dpaidki
przemiany materji jakotez mikroby, stali mieszkancy przewodu pokarmowego,
0-d ktoérych catkowicie ni-ewolne 1 jelito- ctenkie; ktére bywa niemal jatowe,
bywaja ruchami robakowatymi wydalane ku okreznicy, w koncu wydalane
Z organizmu.

Organizm bywa wiec w taki sposob niejako- odkazany i odtruwalny.

Wyjatawianiu jelilta w stanie prawidtowym, sprzyja Szybkie wobec roz-
leglej wchionnej powierzchni $luzéwki jelita, wchianianie wytworéw trawienia,
krok w krok postepujace za trawieniem, usuwajace podtoze dla rozwoju mi-
krobow. wysuszanie masy katowej w jelicie grubem, ruch robak-owiaty jelita
niedopuszcziajacy, aby sprawy gnilne- I fermentacyjne dochodzity do stopnia
szczegolnego, szkodliwego nasilenia. Mimo tego istnieje fermentacja weglowo-
danoéw w jelicie cienkiem, gnicie dopiero w jelicie grubem. Osigganie wyjata-
wiania jelita w (sitanach chorobnych -przewodu pokarmowego-, pozgdane, Stoso-
waniem rip. gtodzenia (Dabrowski), miatkiego- wegla zwierzgcego o dziataniu
przychtonnem (ads-orpcyjn-em) w celu uniknigcia, usuwania szkodliwego- wptywu
zbytniego nagromadzania sie mikrobéw, wytworow fermentacyjnych. Z po-
wyzszych powodow zwezenia przewodu pokarmowego nabieraja znaczenia,
?zaleznie od stoEnl"zwezenla.

Stan np. beziso-czno-Sci (achylia) zotgdka powodujacy ni-etrawien-ie pe-psy-
nowe, nieo-dkazanie tresci a zamikrObianie dwunastnicy I Jelilta czczego-, bywa-
jacych niemal bezm-ikrobowemi, wchianianie wskutek tego- niejako tylko nad-
trawianeg-o pokarmu, -obcego biatka, jadow mikrobowych obfitych, wiec wytwo-
row komorko-tkankotrutnych, miedzy minne-mi dziatajacych szkodliwie na szpik
kostny, na gtownego do-stawce -czerwonokrwinek, to bodaj jedna z podstaw
niedokrwistosci ztosliwej./ Podobnie dzialacby mogty trwale zwezenia/jelilta, . |
szczegOlnie znacznigjszego stopnia, wskutek gromadzenia si¢ mikrobow w czgsci?
jelita powyzej zw?(zema utrudniajagcego posuwanie tresci jelita, I N 1|

Przewod pokarmowy byw.a cz-eci-ej, anizeli sie to wydaje, na co- nie-
jednokrotnie w szkicach moich zwracam uwage, Zrodtem zatruwan i zakazali
organizmu, za-choirzen wogo-le.

Od zakrtania (hypopharynx) poczawszy az do ujscia odbytnicy rozne
odcinki przewodu pokarmowego- bywaja siedzibg zwezen czy znie-droznien.

Narazie uwzgledniam zwezenia | zniedroznienia - na tle mechanicznem,
anatomicznem powstajace. Oprocz tych postaci spotykamy sie ze zwezeniami
i niedroznoScia  ruchows, skurczowg czy porazenna, postaciami rzaidszemi,
0 ktérych pdzniej bedzie mowa.

W obrebie- przetyku istniejg trzy ciesnie fizjologiczne.

Pierwsza ciesn w obrgbie wchodh do- przetyku, t. zw. usta, cE)_rzeiyku,
druga -ponizej rozdziatu tchawicy, trzecia przy wpuscie do- zotgdka. Ciesnie te
nie sg bez znaczenia w powstawaniu zmian chorobnych.

W Brzejs’ci_u zakrtania w przetyk a wiec w obrebie pierwszej cies-ni fizjo-
logicznej Powstajg raki, zazwyczaj ptaskokomorkowe albo widkniste. Pokiad%/
ruczotow trawiennych (Ciechanowski, Glinski) napotykane w obrebie bocznyc
scian zakrtania, bywajg takze siedzibg rakowacenia. Najczesciej pojawiajg sie
raki w przetyku w wysokosci podziatu tchawicy w miejs-cu drugiej cies-ni
wreszcie takze w obrebie cies-ni przy wpuscie do zoiqdka.li

*) Pomijam konstytucjonalne, rozwojowe niedroznosci przewodu pokarmowego, ktére czynig
organizm mezywotliwym. Uwzgledniam w tym szkicu tylko nabyte, poptodowe zmiany droznosci.

A/sjhtr-(ti =/Az*h/fi-o JM
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Raki pierScleniowato obejmowaé moga Sciane przetyku. Oprécz rakow
ptaskokomdrkowych, widknistych (carcinoma fibrosum. sclrrhus), twardych, po-
wodujacych najznaczniejsze zwezenia, przez ktére niekiedy zaledwie przesunac
mozna sonde, pojawiajg sie takze raki miekkie, rdzeniaste (carcinoma medullare)
zapetniajace nawet znacznie Swiatto- przetyku, ktoére nie tak bardzo utrudniaja
potykanie jak raki ptaskokomdrkowe czy wiokniste. Zwezenie rakowe w miare
rozwijajagcego sie wrzodnienia fagodnieje, potykanie tatwieje.

Ze wzgledu na to, iz rakowacenie obejmuje coraz zewncirzniejszc war-
stwy Sciany przetyku, co wiedzie do- zrostow, takze rakowaciejacych, z tchawica,
tetnicg gtowng, sondowanie w celu stwierdzenia stopnia i siedziby zwezenia,
wymaga ostroznosci, bo w razie zrakowacenia i martwienia Sciany tchawicy czy
tetnicy gtdwnej przedziurawienie tatwe a wytworzenie tgcznosci Swiatta prze-
Wku z tchawicg czy tetnicg gtdwng grozne. Pokarmy czy tez wytwory roz-
padu raka dostajg sie wtedy do tchawicy, naste(snr_lie do ptuc i sa podstawa
ognisk ropnych, zgorzelinnych a w razie przedziurawienia Sciany tetnicy
gtownej krwiotok gwattowny, wykrwawienie, przyspiesza zejscie smiertelne.

Przedziurawienie czy tchawicy czy tetnicy gtownej powstaje i bez przy-
czyny mechanicznej wskutek wrzodnienia coraz gtebszego, rozpadu raka.

Na stopien zw?zema a raczej niedroznosci przetyku wptywa nietylko jakos¢
raka ale takze rozlegtos¢ zrakowacenia Sciany przetyku, wskutek czego- nawet
nietyle wzrost raka ku Swiattu ﬁrzeiyku w gre wchodzi, ile uniedziatalnienie
dtuzszego odcinka Sciany przetyku.

W obrebie gdérnego odcinka przetyku wywotuja zwezenia takze, jakkol-
wiek nader rzadko, uchyiki wyciskowe, wyttoczne (diverticula e pulsione).
Powstajg one przez wypuklenie Sluzéwki przetyku przez wrodzone luki w po-
ktadzie miesnym albo przez Iluki powstate przez rozsuniecie mechaniczne
peczkow miesnych przez ciata twarde, Sciany tych uchytkow sg wiec bezmiesne.
Dosiegajg te uchytki wielkosci piesci dzieciecej i faczyC sie mogag roznie sze-
rokim otworem., ze Swiattem przetyku. Prdzne nie tworzg zwezenia, wypetniane

okarmami uciskaja i zwezaja przetyk talk, ze trzeba je dla uchylenia chwi-
owego zwezenia mechanicznie od zewnatrz uciskaé, wyprédznia¢ a dla statego
uchylenia ponawiajacego sie zwezenia, operacyjnie usuwac. Uchyiki te moga
jednakze byC powodem sprawy ropnej na szyi okoto uchytka. Pokarmy za-
mikrobione, ktore si¢ tamze dostaja, zalegajace chociazby w tak matej ilosci, iz
nie Wptywajg na objetos¢ ucréy}ka, nie powodujgce czasowego zwezenia prze-
tyku, ulegaja jednakze rozktadowi a wytwory rozktadu zamiknobiOne wznieca¢
moga zapalenie ropne w S$cianie uchytka a w otoczeniu ropowice.

~ Podobnie dziata¢.moga uchytki t. zw. wyciagane (diverticula e_tractione?]
pojawiajace 5|? w poblizu podzialu tchawicy w postaci zagtebier lejkowatyc
w $cianie przetyku, okoto 1 ctm glebokie. Dno ich bywa czarne, przeSwiecaja
z+o?i pytu weglowego. Zazwyczaj uchyiki te zroisle ze skurczonymi weztami
limfaitycznymi, (glanidtilae lymphaticae), tak czesto zapylonymi. Zrosty te kur-
czace sie sg wedlug jednych podstawg wypuklania sciany przetyku, wediug
innych uchytki te to slady nieprawidlowego, wadliwego ptodowego rozdziatu
przetyku i tchawicy. W tych plytkich zagtebieniach w Scianie przetyku tkwi¢
moga ciata obce wtargte do przetyku, kaleczace dno- zagtebienia, ulegajace
zaleznie od jakoSci rozktadowi, zamikrobione czastki pokarmow wznieca¢ moga
ropienie', ropowice Srodpiertsia.

SpyliczOne wezty limfatyczne, podobnie jak spyliCzone ptuca, rozmiekac
moga Eamy pylicze, cavernae conioticae) a zroSniete ze S$ciang przetyku
a nawet z tchawicg bywajg powodem tgcznosci ogniska rozmiekiego ze Swia-
ttem przetyku i wrotami ropnego- zakazenia' srodpiersia a nawet w razie réwnto-
czesngj tacznosci z tchawicg przez powstatg przetoke przelykowo-tchawiczg
powodem ropienia ¢,zy zgorzeliniowacenia phuca.
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Tetniaki tetnicy gtownej Wzrastajace ku tz’rowi, powiekszony lewy przed-
sionek serca, jak to sie zdarza przedewszystkiem w toku zwezenia lewego
ujscia zytnego w sercu, bywajg rowniez podstaws zwezen przetyku a i.w tych
przypadkach sondowanie w celu stwierdzenia stopnia i siedziby zwezenia z po-
wodu tego, iz Sciana przetyku wskutek trwatego nacisku martwie¢ moze, prze-
dziurawienie Sciany tetniaka jest mozelbne.

tugi, kwasy mineralne, sprowadzac mo%az nawet rozlegte, caty przetyk
obejmujace zestrupienia $luzowki a nawet gtebszych warstw $ciany, przetyku.
Po oddzieleniu sie zestrupiatej warstwy powstajacy wrzdd pokrywa sie ziarning
wiokniejaca, blizna bywa onabtonkowang i daje pOwod do statego zwezenia
w miare gtebszej, grubszej, kurczacej sie blizny, zwezenia utrudniajacego’ po-
tykanie. Nie tylko utrudniane bywa potykanie ale wprost uniemoizebniane a tern
samem niemozebne odzywianie drogg zwykta, umozebniane dopiero zatozong
przetoka zotadkowa czy tez wytworzeniem z wycinku jelita czy skory sztucz-
nego przetyku czy tez stosowaniem, niedostatecznego- jedhaikze, odzywiania
droga odbytnicy.- ‘ Al

Ciata obce wtargte do przetyku, zaleznie od ich wielkosci i jakosci, zwe-
zajg przetyk i utrudniajg poIP/kanle a tkwigc w przetyku, wgniatane kurczaca
§ie Sciang przetyku moga ka eczKé_éclane lub ugniatajac_Sciang wzniecajg od-
lezyne, co- powodowaé moze zakazenie Sciany | ropowice S$rodpiersia.

W poczatkowej czesci przetyku, w zakrtaniu, powodujg niekiedy zweze-
nie, jakkolwiek bardzo rzadko, blizny pobtonicze.

Guzy weztdw limfatycznych w $rddpiersiu, szczegblnie w  razie
istnienia wrodzonego tarczycy okreznej, ktorej powiekszone odcinki tylne wsu-
niete pomiedzy kregostup a przetyk, uciskajg i zwezajg przetyk.

Oprocz rakow, najczestszych tworéw tkankowych zwezajacych przetyk,
mltesaki, miesniaki, wiokniaki, cziéciq Srodscienne czescig szyputowe. bywaja
rowniez powodem zwezen przetyku (Glinski).

Tetnica podobojczykowa, nieprawidtowo pomiedzy kregostupem a prze-
tykiem niekiedy, ale nader rzadko, przebiegajgca powoduje objawy zwezenia
jako wada konstytucjonalna.

We wchodzie do zotgdka, blizny po wrzodzie nadzerkowym rap. po
kwasie mineralnym, po wrzodzie trawiennym, raki, bywajg powodem zwezen,
utrudniajacych przedostawanie si¢ pokarmow do zotgdka.

Zwezenia blizniane, rakowe.. podobnie tez zwezenia skurczowe czestsze,
trwalsze, wskutek kurczenia si¢ warlstwy migsnej wpustupbywiajg powodem za- .
trzymywania pokarméw w przetyku powyzej zwezenia wpustu I rozdymania ;
przetyku (oesoghagectasia, megaoesophage).  Zatrzymane substancje pokac”.
mowe, zamikrobione, rozktadaja sie, wzniecajg katary Sluzowki, sciana przemy
tyku wioknie¢ moze albo tez ulega zakazeniu, powstaje rOpienie obejmujace-
Srodpiersie.

W obrebie odZzwiernika zotadka powstate blizny po kwasach, po wrzodzie 1:
trawiennym, raki, twory najczestsze, sg' powodem zwezen, zaburzen w kra-
zeniu zylnem w $cianie zofadka, zatrzymywania nadtrawionej tresci pokar-.
mg\livej, zmian $luzowki, przerostu roboczego- miesniowki zotadka, rozdecia zo-

a.

Zdarzajg sie przypadki, ze twor szypulkowy czy to- wiokniaik czy mie-
sniak czy gruczolak, opodal Swiatta odzwiernika, wparty skurczem miesniowki
sciany zotadka tworzy czasowg zatyczke odzwiernika, chwilowe, czasowe
znieidrozZnienie.

Zmiany wiokniste, zwioknienia (fibrosis), zazwyczaj raki wiokniste,
wywotujg skurczenie sie zolgdka do nieznacznych rozmiarow. Zotgdek wtedy
przedstawiaC moze kanat zaledwie 12 ctm dhugi, kanat o Swietle wazkiem,
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Scianach stwardniatych, nieokaziuijacycti sladiu budowy prawidtowej (‘krakowskie
muzeum anat. patok). ) ] )

Zwibokniony zoOtadek o wiekszych rozmiarach zawiera pokarmy zatrzy-
mywane, rozkfadajace sie. . ) o

Zwezenia zotgdka, na jafciemkolwiek tle powstate, zagrazaja zyciu oré:; -
nizmu przez utrudnianie przedostawania si¢ pokarmow do jelita, przez niedio-
trawianie pokarmu. Zabiegi oEeracyjne zapobiegajg w pewnej mierze jiiedo-
starczaniiu organizmowi materiatowi odnowczych, rozkfadowi tresci, wyniszcza-
niu organizmu coraz grozniejszemu.

Oproécz o%nisk raka w obrebie wpulsitu czy odzwiernika obejmowac moga
raki mnliejlsiza lulb wiekszg cze$¢ zotadka a nawet caty zotgdek uniedlziiatalniajac
czynnlos¢ zotadka. Raki, szczegolnie rak galaretowaty tworzy¢ moze grube
poklady zesztywniajgce Sciany zoladka, zaciesnia¢ bardzo wnetrze zotgdka,
uniemozliwia¢ ruchy zotadka, wogole wszelkie funkcje. o

Zrosty czesci odzwiernikowej z otoczeniem, wskutek zwidknienia
trzustki, guzy w lewym placie watroby, w trzustce, okalajace nawet czgs¢
odzwiernikowg i uciskajace ja, bywaja powodem zwezen, toz samo zdarzajacy
sie rozrost miesniowki w czesci odzwiernikowej tak u noworodkéw, jako tez
u dorostych, wymagajagcy nawet zabiegu operacyjnego z powodu trudnosci
w odzywianiu organizmu.

Wskutek zwatlenia Scian zotgdka i nadmiaru tresci powstaje u niektéra/ch
0sob, szczegdlnie po zabiegach _operacyf'ny_ch w brzuchu, opadanie zotgdka
spychanie okreznicy poprzecznej ku dotowi, niekiedy znaczne naciagniecie
trzonu krezki powodujace zacisnigcie a nawet zamknigcie dwunastnicy (occlusio
duodeni) potozonej miedzy trzonem krezki a kregostupem. Wskutek groma-
dzenia si¢ wydzieliny sluzowki zotadka, pokarmu a wzglednie napoju, doptywu
wstecznego tresci dwunastnicy, tworzenia sie gazow, zotadek ulec moze tak
znacznemu rozdeciu, np. w toku 'tak zw. porazenia pooperacyjnego zotadka
(paraplegia postoperatiya), iz zotadek siega az do spojenia, tonowego i wypetnia
Lame brzuszna. Wyproznienie sztuczne zotgdka cewnikiem, utozeniem ciata

olanowo-lokcicwem na czworakach, zapobiegaC moze groznym nastepstwom.
Takie same czynniki, ktére wywo’ru{ﬂ zwezenie odzwiernika zotgdka, spro-
wadzajg zwezenia dwunastnicy, a Wigc izny po wrzodach, rak, guzy trzustki
wciskajgce sie, wrastajgce w obreb dwunastnicy, wioknistosci otoczenia.
“Nowotwory tak samoistne, jak przerzutowe, sa wogoéle w jelicie cienkiem
rzadkie. Twory polipowate bez wizigledu na ich sktad, bywajg powodem wgto-
bien, o ktorych ponizej mowa.

Zwezenia, zniedroznienia w Obrebie jelita cienkie?o', Sg zazwyczaj nastep-
stwem czgscig zrostow z otoczeniem czy pomiedzy Bet ami jelita, zrostow obej-
mujacych niekiedy caty zv_vc')lj_ jelita, czeScig blizn albo nastepstwem, co- najcze-
sciej, wadliwego utozenia jelita cienkiego w postaci okrecen, zwezlen, zadzier-
gnie¢ postronkami czy to pochodzenia ptodowego, czy nabytymi, poptodowymi,
czy tez, co- najczesciej, zniedroznienia jelita wskutek uwligznienia przepukliny
i fo zewnetrznej, najczesciej pachwinnej.

Zwezenia blizniane w obrebie jelita cienkiego, usadowione zazwyczaj
w obrebie dolnej czesci jelita biodrowego, bywajg nastepstwem blizn po wrzo-
dach czy to gruzliczych, nierzadko okreznych, zwezenia pierScieniowate, czy
po wrzodach kitowych, w jelicie czczem rzadko po wrzodzie trawiennym,
w poczatkowej czesci jelita czczego, w obrebie utworzonej operacyjnie przetoki
zotgdkawo-jelitnej.

Zdarza sie, ze petla jelita, ktora tworzyta treSC przepukliny uwieztej,
cofnigta do jamy brzusznej, petla o wejrzeniu zupetnie niepodejrzanem, staje
sie potem siedzibg zwezenia wskutek tego, iz w czasie uwieZznienia petli $lu-
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sowka jej Jako czes¢ baitoej, tatwiej, rychlej nadwyrezna martwieje a pbwstaty
wrzod okrezny zablizniajacy sie, jest potem powodem zwezenia, o

~W przypadkach zwezen jelita rozwija si¢ powyzej zwezenia, zaleznie od
stopnia zwezenia i indywidualnych warunkow, rozdecie jelita, przerost roboczy,
pokonywujacy trudno$¢ w posuwaniu tresci jelita, ale tylko do pewnego czasu
I kresu.
W razie znaczniejszych zwezen Powstajg powyzej zwezenia zmiany $lu-
zOwki a nawet reszty warstw S$ciany jelita wskutek zatrzymywania sie tresci,
gromadzenia si¢ mikrobow, gazow, rozktadu tresci, co zaleznie od siedziby
zwezenia, im wyzej potozonego, tern wazniejszego, wptywa na odzywianie
organizmu.

Zniedroznienie _jeifilta cienkiego (ileus), w rzadszej postaci skretow
(torsie), zwezZlen (voivulU's), zadziergniec (stran%ulatio), wgtobien (invaginatio,
intususceptio), zatikan (obturatio) a najczestszych uwieznien przepuklin (incar-
ceratio herniae), jako sprawa szybka, nagle powstajaca i potaczona z ustawa-
niem i ustaniem Krazenia krwi w obrebie zniedroZnioneji czesci jelita, martwica
petli, rozpadem Sciany, przedziurawieniem jelita i dostaniem sie zamikrobioinej
tresci jelita do jamy brzusznef(, z katowaceniem tresci jelita, coraz obfitszej,
powyzej zniedroznienia wskutek przesieku i wysigku, ze zmiang $luzowki a na-
wet écianyd'elita, z przedostawaniem sie_przez sciang jelita mikrobow rozmnozo-
nych i zjadowiciaiych na otrzewne, wiedzie do ogolnego zapalenia otrzewny
I zgubnych nastepstw.

Obraz anatomiczny jelita w przypadkach skretu, zwezlenia, zadziergnie-
cia, wgtebienia, zatkania, uwigznlienia przepukliny niejednaki.

Pomiedzy dwiema petlami czesci Srodkowe] jelita cienkiego, czesci 0 naj-
duzszej krezce, szczeg6lnie pomiedzy dwiema t. zw. ustalonemi, utriwalonemi
petlami t. j. petlami, ktorych krezka ulegta zwidknieniu a ramiona petli statemu,
trwatemu przyblizeniu a wzglednie zetknieciu, (co najczesciej spotyka sie
w krezce esicy) powstajg zwezlenia, splatania (VOI|VUI||UISJ) szczegolnej niekiedy
postaci, np. w postaci zwigzanej krawaty, poiwOdujace zniedroznienie jelita tern
zupetniejsze, im Scislej éciqgniety wezet a wtedy juz nie przerkwienie zylne roz-
wija sie, ale zupetne zniedokrwienie, ubezikrwienie, martwica jelita.
~ Postronki roznej dtugosci, powstate ze zrostow widknistych pomiedzy-
jelitnych, rozciggnietych ruchami robakowatymi i ciggiem przesuwaniem sig
Jelita” w sposob rdézny, znliedrozniajg jelito.

Krotkie postronki rozpiete na krezce lub tez postronki jednym koncem
prz?;czep!one, przyroste do jelita a drugim do krezki, tworzg szczeliny, w kto-
rych wslizta petla jelita ulega zacisnieniu.

Postronki dtuzsze! tworzy¢ moga petle zaciskajace wslizla wznieconymi
gwattownymi ruchami robakowatymi czesci jelita do wsliztej petli przylegtego
coraz bardziej zaciskang petle jelita.

Naksztalt postronkow, powstajacych ze zrostow rozciqgnietych, wydtu-
zonych, dziataé moze wyrostek robakowaty, szczegdlnie przydtugi, przyrosty
szczytem do jelita czy krezki najblizszej, tworzacy szczeling albo nawet petle
zaciskajacg wslizty odcinek jelita. Podobnie dziala¢ moga szczatki przewodu
pepkowojetitniego  (duictus omphalo-(mes)entericus) albo przyrosty do jakiej$
czesci miednicy koncem brzusznym jajowdd.

_ Przewdd pepkowe-jelitny o scianach tak samo zbudowanych, Ijak sciana
jelita, zanikajacy catkowicie w zwyktych warunkach, w toku normalnego, nie-
zakt6conego rozwoju organizmu, trwaC moze, jako wada rozwojowa, jako- taki,
okoto ktorego! okreci¢ sie moze jelito- i ulec, zacisnieniu czy zniedroznieniu.
Przewod niekied?/ wioknieje, poistronlkowaCieje catkowicie (t. zw. filum termi-
nale) albo- tez tylko- jego cze$¢  przybrzuszna. Koniec spostronkowaciatego
przewodu czy przybrzuszny czy przyjelitny, oderwany i przyrosty do jelita
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ozy krezki jelita tworzyC tnldze petle, zaciesniajaca cz znieldiroiZniajazcal jelito
cienkie w czesci jego Srodkowej jako najbardziej ruchomej i dlatego tatwiej
wttaczane] w obreb szczelin, zatok otrzewny. _

Niekiedy zanika tylko- czeSC przybrzuszna lub odrywa sie przewdd p(ip-
kowo-jelitny jako uchytek jelita staty {dlvertlculum conigenlitum Meckel!), poto-
zony naprzeciw przyczepu krezki. Uchytek przyrostszy swym szczytem do
sasiedniej czesci lub krezki jelita, tworzy z jelitem czy krezka pierscien zaci-
skajacy wsliztg petle jelita cienkiego.

Przyrosta jedng czescig sie¢, zwinieta w rodzaj postronka lub przyroste
przycz%ki_ sieciowe tworzg pierscienie przydatne do zniedroznienia jelita.

sieci, w krezce spotykane otwor?/, dziury, bywajg powodem zniedro-
znien wskutek pirzettoczenia przez- nie p?t i, nawet Zwoju petli jelita.

Stan zaci$niecia, zniedroznienia jelita przez twory postronkowate, przez
dziury w sieci, w krezce, to obraz zadziergniecia (strangulatio).

Obraz i stan anatomiczny petli uwieztej czy uwieztych w przypadkach
przepukliny zalezy od szeregu szczegotow. _ o _

Przepuklina to stan, polegajacy na wttoczeniu trzewu, petli jelita, najcze-
Sciej jelita cienkiego jako najbardziej ruchliwego w zatoke otrzewny czy to na
zewnatrz jamy brzusznej powstats, czy tez z czasu rozwoju ptodowego istnie-
jaca, co niekoniecznie pocigga za sobg niedrozno$¢ jelita.

Wyttoczenie trzewa przez szczeliny urazowe, przedarcia, pekniecia
$ciany brzusznej, poza obreb jamy brzulsiznej czy pod skore brzucha, czy na ze-
wnatrz przez rane skdérng, czy przez przedartg przepone w obreb klatki pier-
siowej, to wypadniecie trzewa (prolapsus visceris). _

Przepukliny zewnetrzne najczestsze, wewnetrzne rzadkie.

Wytworzenie, powstanie przepukliny poprzedzi¢ musi wytworzenie sie
wypukliny otrzewny, dziataniem ttoczni brzusznej, wyjgwszy zatoke otrzewny
ptodowg w postaci trwajgcego a normalnie zarastajgcego przewodu pachwin-
nego, wytworzenie t. zw. worka przepukliny.

Worek wytworzony, zatoka otrzewny, tworzy tylko usposobienie do
przepukliny, taczac sie czy wazkim, (Szczelinowatym czy réznoszerokim otwo-
rem z jamg brzuszng, t zw. wrotami przepukliny.

Dopoki worek przepuklinny prozny, dopoty nie wptywa, naturalnie, na
droznos¢ jelita a nawet gdy worek zawiera jakieS trzewo a wiec powstata juz
przepuklina, drozno$¢ jelita moze byC¢ niezachwiana. Dopiero réznorodne
zmiany w utozeniu i stanie petli jelita cienkiego, tej najczestszej tresci przepu-
Kliny a przedewszystkiem stosunek wttoczonego trzewa do wrot przepuklinnych
t. j. szczeliny czy otworu w Scianie brzulsiznej zniedirozniic moze jelito i stan
staje sie groznym.

Obszernos¢ wr6t przepuklinnych czyto w_ postaci szczeliny wazkigj
0 brzegach elastycznych czy otworu mniej tub wiecej obszernego, pojemnosc
worka przepukliny zalezy od okolicy, w obrebie ktorej powstaje wypuklina
otrzewny rozrastajacej sie, od tego czy wypuklina powstaje w obreb wiotkiej
tkanki podatnej jak to bywa z workiem przeipuklinnym pachwinnym, ktéry moze
rilielkiedy siegaC, d6 kolana, czy w obrebie obsZalru jedrnego jak np. obszaru
ulszowego-.

Najczestsza to ﬁrzepuklina pachwinina (hernia inlguimallis), rzadsza udowa
(Cruralis) czestsza u kobiet, jeszcze rzadsza kulszlowa (ischiadica), zastonowa
(obturatoria). pepkowa (umbilicalis), brzuszna (abdominalis) w czesciach Sciany
brzusznej podatnych, nip. w obrebie blizn pooperacyjnych. W obrebie otrzewny
sciennej przedniej Sciany brzusznej spotyka sie niekiedy (okazy muzeum kra-
kowskiego) zatoki, kieszonki, w obrebie ktorych wttoczona petla czy czes¢
sciany ulec moze zacisnieciu.
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. Tres¢_ przepukliny zewnetrznej, najczesciej pachwlinnej, tworzy mwvj-
cz:y jelito cienkie, czgsc jego Srodkowa najruchliwsza o dil™~N="“re@ce
padkach t. zw. Katnfcy ~ruchomej niekiedy wyrostek lobakowaty~ prd ug
a nawet petla ruchoma, biodrowo-kaftiicza, niemniej ale rzadko inne trzewo
jak np, esi jnik, jajowod, madica.

12 p\l\?sescz%zdﬁhe W. g{?q 8 Oll’)rzeag(:]!u(::r{i1 elastycznych wttoczona petla jelita ulega
nagtemu, catkowitemu, zaci$nieciu, zniedokrwieniu, ubezkrwiemu, martwicy
incarceratio elasti . .

(inca ‘i?\l?ct)t% ep?zsépcuétglintae szczelinowate, elastyczne bywajg takze podstawa
t. zw. przepuklin, $ciennych, uchylkowatych (h. parietalis, Littre), gdy tyrko
cze$¢ Sciany jelita wttoczona we wrota worka przepuklinnego, powstaje z™
zenie a wzglednie zniedroznienie wskutek katowego zagiecia tej czesSci jelita
wywotanego pocigganiem tej czesSci ruchami robakowatymi. Podobnie, w na-
stepisttwie przyrosnigcia Sciany jelita na o(?raniczo_nej! przestrzeni do macicy cie-
zarnej powsta¢c moze po wydaleniu plodu i zwijaniu sie macicy Erzez pocig
ganie kurczacej sie macicy i ruchy Jelita katowate zagiecie w obrebie przy-
rostej czesci jelita i zwezenie czy zniedroznienie jelita. L

W przypadkach obszerniejszych wrot uwieznienie wttoczonych petli jelita
bywa nastepstwem rdznego utozenia i stanu petli w worku przepuklinnym.

Wskutek naglego naptywu treSci ptynnej czy gazowej rozdete, ramie
zstepujace przyciska do brzegu wrot ramie wychodzace i zniedroznia je albo
tez petla ulega okreceniu albo pomiedzy ramiona petli tkwigcej juz w worku
przepuklinnym wttoczona bywa druga petla (tre$¢ wtedy ksztattu W) lub druga
petla czy wtloczona cze$¢ sieci pomiedzy brzeg wrot i petle pierwszg przy-
ciska, zniedroznia obie petle.

Po wttoczeniu petli do worka przepukliny krezka do tej petli przynalezna
ulega sfatdowaniu a w razie uwieznienia petli ulegajg ucisnieniu zyty w krezce,
naczynia i wiotkich $cianach, gdy tetnice nieznaczniej ulegajg ucisnieniu, prze-
krwienie zylne. Obrzmienie tkanki przekrwienne i puchlinne coraz znaczniejsze,
przy trwajacym chociaz zmnie{;szagapy_m sig _doptywie tetniczym, rozwija sig
dalej, petla nabrzmiewa coraz bardziej tak, iz o wsliznieciu sie czy wprowa-
dzeniu jej w obreb jamy brzusznej mowy niema. Rozwijaj1ce sie gazy, prze-
siekow Scianie i dc wnetrza petli, zwiekszajg objetosc pei'ti, gromadzace sie
i Jadowiciejgce mikroby dziatajg martwigco na Sciany petli ulegajacej 1 prze-
dziurawieniu, wskutek czego tres¢ jelita dostaje sie do worka przepukliny, petla
klesnie, cofngé sie moze do jamy brzusznej, powstaje og6lne zaPaIenie otrzewniy.

Tak sie rzecz ma w najczestszych przypadkach przepukliny t. zw. wolnej
(h. libera), gdy pomiedzy czy to brzegami wrét czy tez workiem przepukliny
a trescig worka niema zrostow ustalajacych przepukling, niema t. zw. prze-
pukliny przyrostej (h. accreta).

W przypadkach przepukliny przyrostej, gdy wttoczona w obreb prze-
pukliny petla czy petle jelita, niekiedy petle takze pomiedzy sobg zroste, w przy-
padkaich wiec przepukliny trwatej! ale nie zmedrozniajgcelj jelita, gdy petla
wskutek np. nagtego naptywu czy to gazow czy tresci ptynnej ulegnie rozdeciu
i zniedroznieniu, zrosty u wrot przepukliny chronig do pewnego stopnia,
otrzewne przed zakazeniem, zapalenie wzniecone wskutek zmian $cian petli
uwieztej szerzyC sie¢ moze na worek przepukliny i przylegle czesci, wies¢ moze
do wytworzenla przetok na zewnatrz, do zropienia powtok worka przepukliny.

Przepukliny pachwinne tak wolne jako tez przyroste dosiegajg niekiedy
niezwyklej wielkosci, siega¢ moga az do kolana tak, iz powstaé moze niejako
wypatroszenie jamy brzusznej.

Précz zewneétrznych, najczestszych, Powstajg arcyrzadkie, nie sprowa-
dzajace zazwyczaj zlniedroiznienlia przepukliny wewnetrzne, wewnatrzotrzewne,
w zatokach otrzewny fizjologicznych jak torba sieciowa (bursa omentalis),
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w ktorg przez otwor pomiedzy wiezem dwunastniczo-watrobnym a wiezem
watrobno-nerkowym wttoczone bywa nawet cate jelito cienkie (h. epigastrica,
omentalts, foramini's Wfrislovi) lub zatoka dwunaistniczo-czcza (fossa, recessus
duodeno-jejunalis) dajaca powod do powstania przepukliny zaotrzewnej (h. re-
troperitonealfc, Treitz) albo rzadkie, zniedrozniajace przepukliny w zatokach
srodkrezkowych esicy (fossae inttersigmoideae) albo: w zatokach przykatniczych
(fossae, recessus paracoecales) czy to wrodzonych czy tez, rzadko, nabytych
(Ciechanowski, Glinski, Browic?. o S _ .

Zwezenia a nawet zniedroznienia w jelicie cienkiem powlstajg takze
wskutek ugrzeznienia w f'elicie ciata obcego (gruszka, krakowskie muzeum?.
Ciata obce potkniete, a zalezy to od wielkosci, ksztattu jakotez powierzchni ciata
potknietego, wydalane bywajg przez otwor Stolcowy, co- nierzadko sie zdarza,
albo tez %rzeinle ciato obce, najczesciej w_czesci najwezszej i najmniej ru-
chomej albo wiec w odzwierniku, dwunastnicy albo tez, co czeSciej, w przy-
katniczym odcinku Ijelita biodrowego, matoruchliwego z powodu nizkiej krezki.

Do rzedu ciat obcych zaliczajg sie t. zw. kamienie katowe, ztozone z nie-
strawionych czeSci pokarmow szczegélnie roslinnych i soli wapniowych.

Kamienie zotciowe bywaja z obrebu przewoddéw zdtciowych Srodwatro-
bnych jakotez, co najczestsze, z pecherzyka zo6iciowego, wydalane dziataniem
czesci miesnej Scian przewodow czy woreczka do dwunastnicy, tam, ale cze-
sciej w przykatniczym odcinku jelita biodrowego- grzezna, szczegolnie podiu-
gowate, gdyz drobne kamienie przelatujg swobodnie przez jelito.

SzczegOlnie podtugowate, gdyz drobne kamienie przelatuja swobodnie
przez jelita.

W razie zrostow pomiedzy pecherzykiem zélciowym a okreznicg i po-
wstania- owrzodzenia odlezynowego i przedziurawienia powstatej Sciany wo-
reczkowo-okrezniczej, droga powstatej przetoki kamienie zotciowe przedosta-
wac SIE{ mogg do okreznicy bez nastepstw.

ozlegle owrzodzenia, szczegolnie gruzlicze, z jakiemi sie w dolnegj
czesci jelita biodrowego spotykamy, owrzodzenia zajmujace dtuzszy odcinek
jelita, sg powodem takiego zwatlenia Sciany, iz tresC jelita napingja}ca gro-
madzi sie jak w worku, coraz obficiej, nie bywa jednak posuwana dalej, stan
ruchowej nieczynno$ci, niedroznosci.

W jelicie grubem, w Kiszce, juz poczatkowa cze$é kiszki, katnica, bywa
siedliskiem zwezen i zniedroznien.

Pestki owocow np. potykane w nadmiernej ilosci zatrzymywane bywaja
w Kkatnicy i moga ja zatykac.

Nacieki gruzlicze w katnicy i przykatniczej okreznicy, raki, nacieki pro-
mienicze, sprawy obejmujace w toku swego rozwoju wliszystkie warstwy Sciany,
bywaja nierzadko podstawg zwezerh a nawet niedroznosci.

U noworodkéw, dzieci, zmartych z roznych choréb, ze spraw choro-
bnych jelita, spotykamy w zwiokach nierzadko odcinki pojedyricze, niekiedy
mnogie, w ktorych odcinek gorny jelita cienkiego wttoczony, wgtobiony,
w dolny, rzadkoi stosunek odwrotn?/, wsteczno-robakowaty. Odcilnek taki two-
rzy guz wgtobieniny walcowaty, blady, zadnych zmian ani otrzewna ani Slu-
zOwka nie okazuja. Wglobienlia te poiwstajg przedzgonnie albo- tez po zgonie
jako wynik nieregularnego kurczenia sie pojedynczych odcinkéw jelita cien-
kie%o | trwajgcych jeszcze jaki$ czas po $mierci organizmu nieregularnych
ruchéw robakowatych.

Zupetnie taki sam. stan powstaje w obrebie jelita za zycia, obraz ana-
tomiczny naturalnie nie jednaki, o czem ponizej.

W guzie wgtobiennym wyrozniamy szyje wgtobienia, czesC wgtobiong
(intususceptum), ztozong z trzech warstw, warstwy Srodkowej | wewnetrznej
— obie warstwy zwrdcone sg do siebie powierzchnig surowiczg — i warstwy
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zewnetrznej. Warstwy $rodkowa i zewnetrzna, t. zw. pochwa wgtobienia (irttu-
susoipiens) zlwrdcione sa do siebie powierzchnig Sluzowkows. Guz wgtobienny
ztozony wiec z trzech warstw. Pomiedzy warstwe Srodkowa i. wewnetrzng
wciggnietg Jest postronkowato-sfatdOwaina_dotyczaca czes¢ krezki

W przypadkach wgtobienia w obrebie jelita cienkiego wlszystkie warstwy
guza tworzy, naturalnie jelito cienkie. . o )

Przez ujScie biodrowo-katnicze wttoczone by¢ moze jelito biodrowe
w obreb kainicy, a raczej w obreb czesSci przykatniczej okreznicy, wgtobienie

biodrowo-okreznicze (invaginatio ileo-colica) — fig. 1. — nastgpiC to moze
5
Fig- 2
Fig. 1: 1. pachwa, cze$¢ katniczo-okreznicza, Fig. 3: a pdzZniejsza warstwa wgtobienia wewn.
2. ujscie biodrowo-katnicze, b. pierscieniowato skurczona warstwa $rod-
3. jelito biodrowe, wgtebiona czes¢. kowa. o
Fig. 2: 1. ujécie biodrowo-okreznicze, ¢. pozniejsza pochwa wgtobienia,
2. wyrostek robaczkowy, . o o
i KEtKUTT e} “tié Fig 4: a. pbzniejsza warstwa wgtobienia wewn.
b. cze$¢ rozszerzona, warstwa $rodkowa,
5. okreznica, pochwa wgtlobienia. c. pOzniejsza warstwa wgtobien'a.

tylko_przy ustalonej katniiicy. Katnica i zastawka biodrowo-katnicza pozostajg
na miejscu. OKkreznica, czes¢ jej wstepujaca, tworzy pochwe wgtobienia a jelito
biodrowe czeSC wgllobiona,

W razie t. zw. katnicy ruchomej (coecum mobile, nazwa niewtasciwa, bo
katnica zbyt krdtka, aby moéwi¢ mozna o zmienno$ci potozenia) t. j. gdy katnica
nieustalona razem z przylegta czescig okreznicy i dalszym, przykatniiczym Od-
cinkiem jelita biodrowego, tworza mniej lub wigcej wysoka petle, podobnie jak
esica, wttoczong by¢ moze zastawka biodrowo-katnicza razem z katnicg w obreb
przylegajacej okreznicy, wgtobienie katniczo-okreznilcze (invag. coecocoliica)
— fig. 2 — Wewnetrzng warstwe tworzy wtedy jelito biodrowe, S$rodkowa
katnica razem z przylegty czescig okreznicy, zewnetrzng, pochwe, okreznica.
Szczyt wglobienia katniczo-okreziniczego tworzy zastawka biodrowo-katnicza.

W miare coraz dalszego wtlaczania czesci wglobionej pochwa wgtobienia,
ktorg tworzy okreznica, fatduje sie dachdéwkowato. Katnica razem z ziastawka
biodrowo-katniczg przesunaC sie moze przez calg dachdwkowato siatdlowang
a wskutek tego skr(')(:onab okreznice w obreb odbytnicy a nawet katnica wy-
dostaC_ swi\( moze poza obreb otworu stolcowego, z ktérego sterlczyi guz., na
szczycie ktorego wida¢ otwor zastawki biodrowo-katnicze] i wyrostka roba-
kowatego (krakowskie muzeum anat. patol.).

Spotyka sie, ale nader rzadko, nie tylko pojedyncze wgtobienia ale guz
wgtobienny tworzy dalsiza czeSC wgtobienna, wgtobienie pieciOwarstfwowe
a nawet spotykano wgtobienia siedmiolwarsitwolwe.

. Podstawa wgtobien kurcz alblo porazenie odcinkow jelita, odcinkoiw je-
dnakze matych, krotkich.
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Kurcze jelita, u indywiduéw o chorobliwie pobudliwym ukfadzie nerwo-
wym samoczynnym, mimowolnym (wegetatywnym), spotyka sie w odcinkach
roznej rozlegtosci jako skurcze pierScienibwate nader krotkich odcinkow az
do skurczéw rozleglejszych obejmujacych np. catg okreznice zstepujaca, skui-
cze tak w_obrebie jelita cienkiego jako tez grubego. o

W zolgdku skurcz powstaC moze w obrebie wpustu, odzwiernika, skurcz
zotadka potowiczy (mediospasme gastrique) z wytworzeniem sie czasowern
zotadka dwukomorowego, klep_sidrowatego. o

Skurcze takie sg czesciej krotkotrwate ale bywajg i trwalsze, uporczywe,
wywotujgce nawet objawy niedroznosci, wiodgce do zabie?u operacyjnego,
tworzenia i utrzymywania przetoki az do ustgpienia skurczu, [o przypadki nie-
droznodci jeliiita skurczowej _(ileus spasticus). . . . )

Silnie. skurczony odcinek jelita krétki, pierscieniowaty, wttoczony by¢
moze ruchami robakowatymi, niekiedy gwattownymi, odcinka powyzej silnie
skurczonego potozonego w odcinek ponizej potozony. Warstwg Srodkowg wgta-
bienia tworzy wtedy odcinek poprzednio, gdyz skurz mogt juz ustapi¢ po po-
wstaniu wgtlobienia, silnie skurczony, piiehScieniowaty, wgtobienie skurczowe (in-
vaginiatio spasticat) — fig. 3. ) ) o .

W toku katarow przewlektych, a -nie we wszystkich czeSciach, odcinkach,
jelita stan chorobn?/ bywa jednako rozwiniety, w nastepstwie ogniskowego,
ograniczonego zapalenia otrzewny, urazu dziatajgcego porazajaco, moze odcinek
jelita, jednakze tylko krotki, ulec porazeniu i ruchami robakowatymi gwat-
towniejszymi odcinka powyzej porazonego, zwatlonego, potozonego, wttoczo-
nym by¢ w obreb odcinka ponizej zwatlatego potozonego a wtedy wabsitwe
Srodkowa wglobienia tworzy odcinek zwatlaty, niejako porazony, wgtobienie
porazne (invag. paralytica) — fig. 4. _ o _

W jednym i drugim przypadku czes¢ wgtobiona dziatajac jako ciato
obce moze by¢, jak kazde obce ciato ruchami robakowatymi pochwycona
| coraz dalej posuwana, wgtobienie wzrasta, podobnie jak w przypadkach, gdy
ze Sciany jelita wyrosty guz, np. miesniak czy wiokniak, wogole twor poli-
powaty, ktory pochwycony ruchem robakowatym wciaga lejkowato czes¢
Sciany jelita, powstaje wtedy odmiana wglobienia, t. zw. wgtobienie Scienne,
boczne %nvaginatilo parietali's), z nastepstwem zwezenia a nawet zniedroznienia.

Obraz i nastepstwa wgtobienia réznorodnego nie jednakie.

Tak w przypadkach wglobienia skurczowego jakotez poraznego na-
stepstwem' bezposredniem zwezenie jelita.

W obu odmianach wazne postronkowate sfaldowanie dotyczacej krezki
i stad powstajacy ucisk, znaczniejszy zyt anizeli tetnic, naczyn o0 scianach
oporniejszych a wskutek utrudnionego odptywu a trwajacego chociazby zmniej-
szonego naptywu Kkrwi wytwarza sie przekrwienie zytnie, obrzmienie czesci
wgtobionej wskutek przepetnienia zyl, przesieku,ynapuchania czesci w?’foibionej. /
zslni_a’iej, zwezenie coraz znaczniejsze a wreszcie powsta¢ moze zniledroznie-
nie Jelita.

Trwanie wglobienia, bo samodzielne rozsuniecie sie wgtobien krétkich
zdarza sie z pewnoscig nierzadko wskutek ustgpienia czy to skurczu czy prze-
lotnego porazenia, zwatlenia odcinka jelita zalezy od stopnia obrzmienia czesci
wgtobionej jakotez, mojem zdaniem, przedewszystkiem od zachowania sie war-
stwy zewnetrznej, t. zw. pochwy wglobienia. Pochwa dziatajgc silnem kurcze-
niem sig¢ warstwy miesnej Sciany obejmowaC moze silniej czes¢ wgtobiona,
naciskaC czes¢ wgtobiong I utrwala¢ w ten sposdb wgtobienie coraz niekorzy-
stniejsze. Cze$¢ wgtobiona czeSciowo martwieje, rozpada sie, czesciowo oddziela
sie a poniewaz w obrebie szyi wgtobienia cze$¢ wgtobiona tkwi luznie, wy-
SU\I{]V& sie czeSC wgtobilona, rozsuwa sie wgtobienie, zakazenie otrzewny nie-
uchronne.
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Jezeli wgtebienie dosiggtszy pewnego- stopnia nie powieksza sie wiecej,
trwa, nie zniedroznito jelita tylko je zweza, Powstajg miedzy warstwg ze-
wnetrzng w obrebie szyl a warstwa Ssrodkowsa i wewnetrzng zrosty wiokniste
zamykajace dostep do jamy brzusznej, wtedy nawet po zupetnym- rozpadzie
czy oddzieleniu sie zmartwiatej czeSci wgtobionej (okaz kilkunastocentymetro-
wej oddzielonej czesci wgtobionej miesci krakowskie muzeum) zakazenie otrze-
wny uchronione a w obrebie szyi poprzedniego wglobienia powstaje mniej lub
wiecej znaczne zwioknienie, zwezenie pierscieniowate.

Czes¢ wgtebiona pewnej dtugosci wskutek pocia?ania przez dotyczaca,
sfaldowang w obrebie czesci wglobionej krezke bywa tukowato- zakrzywiona,
wklesta strong zwrocona ku pochwie wglobienia, szczytem przylega doi Slu-
zOwki pochwy, ktora z powodu nacisku przypartej czesci wgtobionej, martwieje,
wrzodnieje a w koncu $ciana dziurawieje | otrzewna ulega zakazeniu.

Rozsuniecie operacyjne wglobienia mozebne zazwyczaL do pewnego
czasu, jak dlugo zrosty powstajgce pomiedzy warstwami w obrebie szyi nie
przeszkadzajg temu.

Zrosty, jakie nip. w obrebie zgie¢ okreznicy pomiedzy watrobg a wzgle-
dnie woieczkiem zotciowym a zgi?ciem watrobnem okreznicy, pomiedzy zgie-
ciem Sledziennem a zotadkiem-, $ledziona, Sciang brzuszng powstaja, wNaj'a
rowniez podstawg zwezen okreznicy. Nadmieni¢ nalezy, ze rozlegle, Sciste
zrosty powstate miedzy petlami, zwojami jelita cienkiego, zazwyczaj na tle
gruzliczem, tworzy¢ moga zwoj Scisty, istny labirynt, uniemozebniajacy niemal
wszelkie ruchy jelita, w wysokim stopniu utrudniajacy krazenie tresci jelita.

_ Do rzedu zmian utrudniajacych a nawet uniemozebniajgcych posuwanie
sie tresci jelita, katu, nalezy skret (torsio) esicy, ktéry w ..razie istnienia t. zw.
katnicy ruchomej a wiasciwie ruchomej petli biodrowo-okrezniczej i w tej
czesci kiszki jst mozebny.

Esica przedstawia indywidualne roznice znaczne. Raz jest to p?tla nizka.
innym- razem wysoka i taka niezwykta dtugo$¢ czy wysoko$¢ petli nabiera
niekiedy waznego znaczenia, powsta¢ moze skrecenie esicy catkowite o- 360°
i niedroznos¢ kiszki.

Nie tak rzadko sie zdarza, iz wysoka petla eisicy zawija si¢ okoto osi
wysokiej krezki ale tylko o 180° tak, 1z ramie gorhe ukfada sie na ramieniu
dolnem krzyzujac si¢ z niem, skret potowiczy. Skret tego rodzaju bywa na-
wykowym tak, i1z w zwiokach w czasie sekcji petla odkrecona wraca niejako
samodzielnie dc tego nieprawidtowego utozenia.

Jako nastepstwo skrzyzowania obu ramion, skretu nawykowego, poto-
wiczego-, spotyka sie rozdecie esicy mniej lub wiecej znaczne, przerost roboczy
warstwy miesnej pokonywajacy opor w miejscu skrzyzowania ramion.

Dopdki stan $cian esicy prawidtowy, dopdty skret nawykowy potowiczy,
nie sprowadza -wazniejszych nast?]pstvv_, ramiona tatwo samodzielnie si¢ odwijaja
a kat, jakkolwiek trudniej, przechodzi do odbytnicy. Skoro- zas wskutek ka-
taru wikfajacego sie, przewlektego, esicy, $luzowka i warstwa miesna Sciany
zmienione, ruchy robakowate wolniejsze, skoro nadto krezka esicy wloknieje
— czy nie przekrwienie zylne istniejagce w krezce w nastepstwie uciskania zyt
w krezce sfatdoiwanej wskutek przewiniecia ramion esicy, podstawg widknienia
(degeneratibi iibrosa? krezki — kurczy sie tak, iz ramiona esicy nie rozsuwaja
sie swobodnie, przylegaja Scislej do siebie albo- catkowicie, wskutek tego kraze-
nie katu coraz wadliwsze, petla obszernieje tak dalece, ilz wypeni¢ moze
w konfcu przednig cze$¢ jamy brzusznej, pokrywa jelito- cienkie a szczytem sie-
gac moze az w podzebrze prawe, skret potowiczy trwaleje, dochodzi do zatrzy-
mywania gromadzacego- jsi¢ katu, gazow, do zniedtozlniema, nawet zatkania ka-.
tem (occlusio Stercoralis).
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Pod wptywem chemicznym i _mechanicznﬁm_p_rzepe’miajqce 0 esice coraz
gestszego, zbitszego katu, naptywajacego z okreznicy, pod wptywem mikro-
bow, pod wptywem coraz wadliwszego krgzenia krwi wskutek uciskania skre-
towego naczyn zylnych w krezce u podstawy esicy i rozdymania esicy coraz
wigkszego, martwieje, wrzodnieje, rozpada si¢ Sluzowka w strzepy i dalsze war-
stwy Sciany esicy, zapalenie ogolne drzewny konczy sprawe. _ _

Okreznica, jelito grube, przedstawia nierzadko wadliwy rozwoj, wadliwe
utozenie. Raz okreznica przydtuga (megacoton) tworzy zagiecia szczytem ku
spojeniu fonowemu zwrocone | don siegajace. Wadliwoscl ctoi do diugosci i utoze-
nia okreznicy szczegdlnie, gdy i tasmy miesne tak wazng role w czynnosci
okreznicy odgrywajace, sa wadliwie, nikle rozwiniete- na sprawnos$¢ kiszki
wplyw mie¢ muszg. Innym razem okreznica wstepujaca juz od katnicy prze-
biega skosnie ku podzebrzu lewemu, ku zgieciu Sledziennemu, okreznica wted
nie tworzy wiasciwie ratmienia wstepujacego i poprzecznicy. To znowu okret-
nica cata, od katnicy poczawszy potozona po Stronie prawej lub lewej jamy
brzusznej, okreznica pirawo, lewostronna (dextro, sinistropositio- coli) albo- poto-
zona poza zwojem jelita cienkiego, pokrywajacego okreznice, tytostrortnosc
(retropositio coli).

Wskutek zwatlen okreznicy na tle kataréw przewlektych, w nastepstwie
zaburzen w Krazeniu ('z:ﬁl_lnem brzusznem, jak to u ludzi wiodacych zycie sie-
dzace, spotykamy, wadliwieje wydalanie katu, kat moze gromadziC sie coraz
obfiaitej, gestnieje, suszeje, tworzy zbite do wnetrza wypuklin okreznicy przyle-
gajgce twarde pokiady, drozno$¢ okreznicy coraz wadliwsza, niekiedy kat two-
rzy rure, przez ktorg przeptywa¢ moze tylko tres¢ ptynna; Wreszcie kat zniie-
droznia okreznice.

Pod wptywem pokitadéw twardego™ katu i nader leniwego krazenia krwi
martwieje $luzowka, ruchy robakowate ustaja, $luzéwka wrzodnieje, a nawet
Sciana eiSicy rozpada sie w strzepy (okazy muzeum krakowskiegog, nastepuje
zapalenie otrzewny. Nawet udaje w koncu wyptukanie rozmiekiego katu nie
chroni wtedy wobec istnienia takich zmian w Scianie esiilcy przed zejSciem
$miertelneim.

W przejsciu esicy w odbytnice spotyka sie niekiedy, jako wade rozwo-
jowa fatd, rodzaj zastawki esicoodbytniczej, utrudniajacej przechodzenie katu
zZ esicy do odbytnicy.

W odbytnicy blizny po owrzodzeniach poczerwonkowych, po rozpadtych
naciekach kitowych, blizny powfiewiorowe, napotykane u kobiet, raki, bywajg
podstawg zwezen.

Précz zwezen, zniedroznien mechanicznych, anatomicznych spotykamy
si? zniodréznieniami jelita nie polegajacemi na zmianach tkankowych w Scianie
jelita, ani na ucisku z zewnatrz, ani tez na zatkaniu jelita, ale polegajacych czy
to na skurczu trwalszym rozmostopntowym, czy porazeniu jelita, niedroznosc¢
skurczowa, porazeinna (iléus sEasti_cus, paratyticus). _

I> Judzi o chorobliwej pobudliwosci w zakresie uktadu nerwowego mimo-
wolnego, samoczynnego (wegetatywnego, autonomicznego) Eowstajat-wplywaml
roznorodnymi skurcze w obrebie odcinkow przetyku, zotadka, jelita, odcinkdw
wigkszych, mniejszych, wiodgce do niedokrwistosci Scian jelita, skurcze
jelita pierscieniowate w postaci skurczu wpustu, odzwiernika, jelita, skurcze
czy to przemijajace, krotkotrwate, czy tez trwalsze, doprowadzajace nawet nie-
kied%/ do objawow niedroznosci, niedrolzhosci skurczowej (ilebs spaisticus) np.
w obrebie okreznicy zstepujacej, wymagajace utworzenia przetoki w celu wy-
prozniania jelita, 0 czem juz powyzej byta mowa. _ _

W nader rzadkich przypadkach pojawiajg sie skurcze zotadka potowicze
(mediospaisme gastrique) z czasowem wytworzeniem sie zotgdka dwukomoro-
wego, Klepsydrowatego. Skurcze wpustu do zotadka, odzwiemiika pojawiajg sie
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juz u noworodkéw a tworzy¢ one moga nawet przeszkode powazna, trudnosci
w odzywianiu takich indywiduéw, przeszkode usuwang nawet operacyjnie.

. .Skurcze te czesciowe a wiec zwezajace czy tez catkowite, a wiec znfie-
drozniajgce jelito, powstajg pad wptywem jakiejS podniety okolicznosciowej,
ktéra u indywiduow o wadliwem naneirwieniu (pojecie fizjologiczne) tworzyc
moze czy to treSC jelita czy pasorzyt, ciato obce, uraz mechaniczny czy
psychiczny.

Jelito znajduje sie pod wptywem uktadu nerwowego pozajelitnego jako
tez S$rodscieninego jelitego, jak Splot tirzewny (plexus coeliacus, solaris) = jak
sploty jelitne srodlsci-enne podsluzowko-we ~ (plexus submocdsi) albo- $rod-
mieSniowe (plexus myentericl). Nadwerezenia roznorodne -tych splotéw, jak
np. krwiotek w obrebie tych splotdw, w obrebie krezki, wywolywa porazenie
jelita, a wskutek tego zniedroznieniie czynnosciowe (ileus functionalilsi), jednak
bez zmian anatomicznych, jakie n]lp. spotykamy w przypadkach niedroznosci
czynnosciowej na tle rozlegtych gtebokich -owrzodzen gruzliczych albo na tle
zatoru tetnicy krezkowej gornej.

Zwezenia i zniedroznienia przewodu pokarmowego, jak z powyzszego
szkicu widoczne, powstajg w roznych czesciach przewodu pokarmowego,
w nader roznorakiej postaci, na rdznej podstawie, o0 rdzniorakiem znaczeniu.

Czcionkami Drukarni Dziennika Poznariskiego.






