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Padaczka na famach ,,Przegladu Lekarskiego” w latach
1862-1910: Patogeneza choroby

Streszczenie. Pierwszy numer ,,Przegladu Lekarskiego” zostal wydany 5 kwietnia 1862 r. przez Oddziat
Nauk Przyrodniczych i Lekarskich C.K. Towarzystwa Naukowego Krakowskiego. Od samego poczatku
pismo mialo charakter tygodnika ogélnomedycznego. Autorzy publikowanych artykutow przedstawia-
li najnowsze wiasne oraz $wiatowe osiagniecia i odkrycia z zakresu nauk medycznych, nie zaweza-
jac podejmowanej tematyki do konkretnej dziedziny medycyny czy specjalizacji. Pojawialy sie zatem,
cho¢ nieliczne, artykuly i komunikaty podejmujace tematyke neurologiczna, a wérdd nich - traktujace
o padaczce. Analiza opisowa i pordwnawcza artykuléw poswieconych tej chorobie na famach ,,Prze-
gladu Lekarskiego” w latach 1862-1910 pozwolila na sformulowanie nastepujacych wnioskéw: padacz-
ka, znana od starozytnosci, jako choroba przewlekla, a zarazem przerazajaco nieprzewidywalna oraz
o spektakularnej symptomatologii, w XIX wieku pozostawala zaburzeniem o nieznanej patogenezie;
pomimo nieznajomosci natury choroby, lekarze podejmowali kolejne préby odnalezienia skutecznego
remedium, pozwalajacego na zredukowanie czestosci napadow; wzorem lekarzy zagranicznych, row-
niez polscy medycy wprowadzali do terapii padaczki procedury chirurgiczne; ogolne zasady leczenia
profilaktycznego padaczki do dnia dzisiejszego pozostaja aktualne.

Zagadnienia wstepne

Pierwszy numer ,Przegladu Lekarskiego’ ukazal si¢ 5 kwietnia 1862 roku ,stara-
niem Oddziatu Nauk Przyrodniczych i Lekarskich C.K. Towarzystwa Naukowego Kra-
kowskiego™'. Od samego poczatku byl to periodyk ogélnomedyczny o bardzo szerokiej
tematyce; artykuly w nim publikowane podejmowaly zagadnienia zwigzane zaréwno
z zabiegowymi, jak i niezabiegowymi dziedzinami medycyny, przedstawiaty praktyczne
wytyczne postepowania z chorymi, a takze omawialy kwestie $cisle teoretyczne, epide-
miologiczne, sanitarne i farmakologiczne. Redakcja umieszczata artykuly autoréw pol-
skich ,,ze wszystkich ziemi polskié¢j zakatkow” oraz ttumaczone na jezyk polski wyciagi

! Anonim, 1863 a.
2 Anonim, 1863 b, s. 409-410.
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z uznanych za interesujace prac obcojezycznych, przede wszystkim niemieckich i francu-
skich, czgsto z komentarzem polskiego redaktora. Prezentowane tresci stanowity zatem
dla 6wczesnych odbiorcéw zrédlo najnowszych informacji istotnych dla profesji lekarza,
a w sytuacji braku mozliwosci odbycia konsylium mogty zarazem stuzy¢ jako podpowiedz
w przypadkach watpliwych i trudnych. Za klucz do zrozumienia zasady doboru tematéw
i tekstow stuzy¢ moze krotki artykut Od redakcyi z 1863 roku, podsumowujacy pierwsze
dwa lata istnienia pisma: zgloszone do druku prace mialy by¢ oparte o uczciwie i sta-
rannie przeprowadzone badania lub rzetelnie poczynione obserwacje, przyczynia¢ sie do
rozwoju wiedzy i nauki lekarskiej, a przede wszystkim wnosic¢ informacje praktyczne. Tak
sformutowane kryteria, naktadaly na autoréw obowigzek uczciwosci i rzetelnosci w przy-
gotowaniu artykulu, jednoczes$nie dawaly redakeji prawo do subiektywnej oceny wartosci
i znaczenia danego tekstu’.

Wsrod rozmaitych zagadnien, na tamach ,,Przegladu Lekarskiego” pojawialy si¢ row-
niez teksty neurologiczne. XIX stulecie bylo czasem intensywnych studiéw nad makro-
i mikrostrukturg ukfadu nerwowego, jego fizjologia i patofizjologia, a zarazem czasem
narodzin neurologii jako odrebnej specjalizacji. Mozg i jego funkcjonowanie, wcigz nie
do konca poznane, budzily szczegdlne zainteresowanie badaczy, nie tylko w kontekscie
chordb $cisle neurologicznych, ale réwniez wszelkich pozostatych. Sekcje zwlok zmar-
tych pacjentéw zawsze, co zrozumiale, obejmowaly i mézgowie; jednak niekiedy, pomi-
mo ewidentnej przyzyciowej manifestacji objawéw neurologicznych - ku zaskoczeniu,
a moze rozczarowaniu prosektoréw - autopsja nie ujawniala patologii mozliwej do za-
rejestrowania i okreslenia. Nie dziwi zatem, ze za szczeg6lnie istotne dla lekarza drugiej
polowy XIX wieku redakcja ,,Przegladu Lekarskiego” uznawata réwniez niektore teksty
neurologiczne.

Juz przy pobieznej ocenie fatwo jest dostrzec wieloletnie wahania tworcéw czasopisma
co do struktury jego poszczegolnych numeréw. Obecne przez kilka-kilkanascie tygodni
wyroéznione dzialy zanikaja, niekiedy powracajg, pod ta sama lub zmieniong nazwa. Ko-
lejne wydania stopniowo peczniejg, przybywa stron, reklam, ogtoszen, nekrologii, danych
statystycznych, organizacyjnych i epidemiologicznych, a nawet (sic!) meteorologicznych;
tworzone s3 nowe dzialy: gazeta poddana jest nieustannej ewolucji. Podobnie jak wigk-
sz0$¢ pozostalych artykutow, takze te poswigcone kwestiom neurologicznym nie wpisy-
waly si¢ w okreslony zakres tematyczny ani cykl dydaktyczno-naukowy. Ich publikacja

*  Ibid.: ,Ponawiamy tu do nich usilng prosbe, izby nie ograniczali si¢ koniecznie do rozpraw obszer-

niejszych , naukowo wykonczonych , radzi bedziemy takze kazdemu mniejszemu spostrzezeniu, byle rze-
telnemu, kazdéj wiadomostce odnoszacéj si¢ do ba¢ do nauki saméj, ba¢ do powolania lekarskiego, ba¢ do
stosunkow higienicznych, policyjno-lekarskich, zgota do wszystkiego co do zakresu sztuki naszéj naleze¢
moze, a oczom ich lub uwadze si¢ nawinie. (...) Co do daznosci i zasad wydawnictwa, $wiadczg o nich jaw-
nie dwa lata ubiegle; postep oparty na Scistosci rzetelnie umiejetnéj, doktadnoé¢ ile moznanajwieksza co do
wiadomosci o wszelkich naukowych zdobyczach osiggnietych juz to w kraju, juz za granica, z uwzglednie-
niem przedewszystkiém i najwiecéj potrzeb praktycznych, przestrzeganie zacnosci powolania lekarskiego
i wyjednanie mu stanowiska odpowiedniego jego godnosci: oto cele, do jakich zmierzamy”.
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zalezala nie od realizacji planowych badan, a jedynie od subiektywnej oceny: autora (kto-
ry swoj tekst oceniat jako interesujacy lub wazny) oraz redakcji (ktora podobnie okreslata
wage artykutu), dlatego zaréwno czgstotliwo$¢ ukazywania sie prac neurologicznych, jak
ich tematyka byly chaotyczne, a nawet stanowily dzieto przypadku. Niestety, niemozliwe
jest okreslenie, ktore listy i artykuly przesylane do redake;ji zostaly odrzucone. Mozna je-
dynie domniemywac, ze szanse na druk rosly wraz z uznaniem przez recenzentéw tematu
pracy za medycznie lub spotecznie wazki.

Niewatpliwie szczegdlne zainteresowanie owczesnych lekarzy musiata budzi¢ pa-
daczka. Znana od wiekéw, juz w starozytnosci zidentyfikowana jako patologia mozgu,
ze wzgledu na swoja spektakularng manifestacje, a przy tym absolutnie nieprzewidywal-
ny przebieg, stanowita powazny problem kliniczny. Wraz z wprowadzeniem preparatéw
bromu w 1857 roku okazata si¢ chorobg skutecznie poddajaca si¢ terapii*. W pewnym
sensie stanowifa problem spofeczny, poniewaz napad w miejscu publicznym musiat bu-
dzi¢ przerazenie otoczenia: niczego niespodziewajacy si¢ pacjent nagle upadal i nastep-
nie targany drgawkami pozostawal bez przytomnosci, niezaleznie od kontekstu sytuacji
i miejsca.

Analiza tresci artykutow ,,Przegladu Lekarskiego”, w ktérych pojawia si¢ padaczka,
wskazuje na dwie podstawowe kwestie nurtujace ich autoréw: patogeneze oraz terapie
padaczki; odrebna grupa tekstow ma charakter doniesien kazuistycznych, w ktérych
wspomniana choroba jest pretekstem do przedstawienia danego przypadku z uwagi na
nietypowy przebieg kliniczny.

Patogeneza padaczki

Do czasu wynalezienia, a zwlaszcza klinicznego zastosowania, elektroencefalografii
precyzyjne opisanie zjawisk patofizjologicznych odpowiedzialnych za rozwéj padaczki
bylo zadaniem niewykonalnym. Wyjasnienie przyczyn choroby opieralo si¢ jedynie na
spekulatywnych teoriach oraz zmudnych prébach empirycznego powiazania napadow ze
wspolistniejaca patologiag narzadows, zwlaszcza mozgows. Trudnosci potegowat brak sta-
tystyki medycznej lub jej nierzetelnos¢: informacje majace na celu wytlumaczenie pato-
genezy drgawek zasadniczo opieraly si¢ na incydentalnych spostrzezeniach pojedynczych
lekarzy.

»Przeglad Lekarski” prezentowal szereg rozmaitych koncepcji patogenezy padaczki.
Cze$¢ z nich przedstawiano jako bezdyskusyjny pewnik, w sposob aksjomatyczny, czes¢
natomiast duzo bardziej ostroznie, w formie kazuistycznego spostrzezenia lub glosu
w dyskusji.

4

Locock, 1857. Locock niejako przypadkowo odkrywa korzystny efekt terapeutyczny bromku po-
tasu, podajac je kobietom dotknietym padaczka ,histeryczng’; pierwotnym celem zastosowania leku bylo
wyréwnanie wahan emocjonalnych, zwigzanych z menstruacjg oraz tonizacja napiecia seksualnego pacjen-
tek, poniewaz autor uwazat obydwa czynniki za predysponujace do napadow.
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Koncepcja naczynio-nerwowa

Pierwszy tekst posrednio podejmujacy zagadnienia patogenezy padaczki pojawia sie
w nr 28 z 1868 roku. We francuskim artykule autorstwa Augusta Voisina, przywotanym
czesciowo w tlumaczeniu, a czesciowo w formie wyciggu, omdéwiona zostata diagnostyka
réznicowa rzeczywistych atakow padaczkowych oraz symulowanych napadéw rzekomopa-
daczkowych. W celu obiektywizacji swoich obserwacji badacz postanowil skorzystac¢ z no-
woczesnej technologii, jakim byl wowczas ,,sfygmograf Mareya’, aparat rejestrujacy w for-
mie wykresu wahania tetna. Voisin zauwaza zmiany sfigmograficzne wystepujace w okresie
ponapadowym u epileptykéw, a nieobecne u oséb udajacych napad; przy okazji podaje
wytlumaczenie patofizjologiczne uzyskanych wynikéw: ,w poczatku napadu padaczki ma
miejsce w ukladzie naczyniowym podraznienie n. wspdlczulnego, po ktérém szybko na-
stepuje jego porazenie™. Uklad naczyniowy lub szerzej krazenia, regulowany przez system
nerwowy, miatby zatem swoj udzial w generowaniu incydentu padaczkowego.

Tozsame wnioski sformutowat ,Przewodniczacy Kol. Korczynski’, przedstawiajac
5 lipca 1876 roku na XIII posiedzeniu zwyczajnym Towarzystwa Lekarskiego Krakow-
skiego przypadek pacjenta cierpigcego od kilku lat na padaczke. Ostuchiwanie glowy
chorego pozwolilo na zdiagnozowanie u niego rozleglego tetniaka wewnatrzczaszkowego,
ktory — wedtug pogladow prelegenta — miat stanowi¢ przyczyne napadow: ,,Przedstawia-
jacy mniema wiec, Ze naczynia srédczaszkowe sa rowniez rozszérzone i ze stan choro-
bliwy naczyn, bedacy powodem napadéw padaczkowych pochodzi od porazenia nerwu
wspolczulnego™.

Podobna idea pojawia sie w innych tekstach zblizonych w czasie. W 1869 roku ,,Prze-
glad Lekarski” w dziale ,Wyciagi z pism lekarskich® zamiedcit rozlegly tekst, podzielo-
ny na fragmenty i rozciagajacy si¢ az na 7 kolejnych numerdéw, autorstwa Legranda du
Saulle’go, a O rokowaniu i leczeniu w padaczce. Znakomite skutki otrzymane bromkiem
potasu, uzytym we wielkich dawkach. Artykul, pochodzacy z poprzedzajacego (tj. 1868)
roku, skupia si¢ na zagadnieniach zwigzanych z terapig choroby, niemniej zawiera tez
wzmianki o 6wczesnych pogladach na patogeneze epilepsji. Zgodnie z nimi, padaczka
nalezy do choréb nerwowych, zwigzanych z ,naptywem do o$rodkéw mozgowych’, po-
dobnie jak ,rzucawka (eclampsia), macinnictwo, rozdraznienie ukladu nerwowego™.

Doktadniej naczyniopochodng ide¢ patogenezy napadu padaczkowego wylozyl
w swoim wykladzie z 1872 roku profesor Theodor Meynert. Faza napadu padaczkowego

> Voisin, 1868. Voisin w cytowanym artykule wyszczegélnia szereg objawow klinicznych napadu pa-

daczkowego; znajomo$¢ symptomatologii napadu padaczkowego i rzekomopadaczkowego nie byta wow-
czas tak pelna, jak obecnie, stad préby zréznicowania obydwu probleméw klinicznych za pomocg metody
obiektywnej. Co ciekawe, rowniez dzisiaj neurologia musi mierzy¢ si¢ z przypadkami symulacji padaczki;
przypadki czerpania korzysci z udawanej choroby nie sg zatem ani kwestig nalezgca jedynie do przeszltosci,
ani problemem jedynie wspotczesnym,; por. Jedrzejczak, Owczarek, 2005.

¢ Anonim, 1876b, s. 445.

7 du Saulle, 1869, s. 5-6, 13-14, 19-21, 28-29, 38, 44-45, 53-54.
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miala stanowi¢ bezposrednia konsekwencje skurczu tetnic mézgowych, zas okres splata-
nia ponapadowego — wynikac z nastepczego po skurczu ,wydatnego rozszerzenia” tych
naczyn. Stawny naukowiec swoje spostrzezenia opiera na wynikach badan autopsyjnych
mozgoéw osob zmartych w trakcie napadu padaczkowego: ,mézg ten bywa albo silnie
przekrwiony albo silnie niedokrewny”. Zgodnie z teoriag Meynerta, napiecie $cian tetnic
pozostaje pod wplywem gornego (zlokalizowanego w ,odnogach mézgu”) oraz dolne-
go (w rdzeniu przedtuzonym) ,,ogniska unerwienia naczyniowego”. Stad, bodzce patolo-
giczne oddziatujace niekorzystnie na funkcje osrodkéw naczynioruchowych prowadzi¢
mialy do nadmiernych wahan w ukrwieniu mézgu, co ostatecznie skutkowato napadem
padaczkowym oraz ponapadowym splataniem swiadomodci. W $wietle tej koncepcji zro-
zumiale stawalo si¢ 6wczesne przekonanie o wplywie rozmaitych czynnikéw ustrojowych
odpowiedzialnych za rozwdj choroby: ,blizny, cierpienia trzew” generowaly ,wietrzyk
padaczkowy’, aure, fale patologicznego pobudzenia, ktéra docierajac do wspomnianych
o$rodkéw w ukladzie nerwowym powodowala ich podraznienie i prowokowata napad.
Analogiczny efekt wywieraly przerézne zmiany chorobowe mézgu®. U epileptykéw czyn-
nos$¢ osrodkéw naczynioruchowych pod wplywem powtarzajacej si¢ lub stale obecnej
stymulacji miata by¢ permanentnie zaburzona, napad padaczkowy stanowil za$ najbar-
dziej spektakularny i najwyrazniejszy objaw kliniczny.

Co interesujace, w swoim wywodzie Meynert pokusit si¢ o wygloszenie ryzykownego
pogladu, zgodnie z ktérym patogeneza padaczki i ,,szalenstwa” mialy by¢ tozsame, za$
sam napad zachowania agresywnego stanowi¢ jedna z postaci choroby. Ow $mialy wy-
wod zawiera ziarno prawdy: niektére odmiany napadu padaczkowego rzeczywiscie moga
przebiegac jako incydent zaburzen psychicznych®.

Idea naczyniopochodnej patogenezy padaczki oraz powigzanie tej przypadlosci
z réznymi formami zaburzen psychicznych pojawia si¢ roéwniez w dyskusjach pomiedzy
lekarzami. Szczegélnie cennym jest w tym kontekscie notatka z posiedzenia naukowego
»lowarzystwa lékarzy galicyjskich we Lwowie” z 20 maja 1876 roku. W dyskusji po wy-
ktadzie doktora Jasinskiego O padaczce pod wzgledem sgdowo-Iékarskim jeden z prelegen-
tow, ,kol. Edw. Sawicki’, ,méwi o anatomicznéj podstawie padaczki, ktdra, jak wiadomo,
polega na nerwicy naczyniowéj (angioneurosis): napady téj nerwicy, gdy si¢ zbyt czesto
powtarzaja, moga wywolywaé zmiany w modzgu, ktérych nastepstwem bedzie oblgka-
nie”"’. Dyskutanci nie majg zatem watpliwosci — padaczka, ,jak wiadomo”, jest konse-
kwencja zaburzen ukrwienia struktur mézgowych.

Echa teorii taczacej przeptyw mozgowy krwi z pojawianiem si¢ napadow epilepsji po-
brzmiewajq jeszcze w pozniejszych tekstach. Obserwacja dna oka podczas napadu pa-
daczkowego wykazata skurcz naczyn siatkowki, ustepujacy bezposrednio po ataku. Autor

8 Meynert, 1872, s. 287-288, 294-295.

°  Por. Jedrzejczak, 2014, s. 439-452. O psychicznych formach napadéw padaczkowych pisal juz Hi-
pokrates — zob. Klinger, 1939-1947, s. 291, 293; 1948, s. 240-241.

' Anonim, 1876a, s. 436-437.
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spostrzezenia, Kniess, wnioskowal, Ze prawdopodobnie analogicznie zachowuja sie row-
niez naczynia kory mézgowej, a zatem skurcz naczyn wewnatrzczaszkowych, prowadzac do
zwigkszonego nagromadzenia dwutlenku wegla we krwi, wywotuje ,,koniec napadu i na-
stepowe zwalnianie napiecia naczyn™'. W przytoczonej w formie wyciggu pracy Arnolda
Picka z 1899 roku zauwazono natomiast, ze wigkszo$¢ atakow ma miejsce podczas snu,
w okresie, w ktorym perfuzja moézgowa jest najubozsza. Podobnie, dociekajac zaleznosci
pomiedzy choroba a czynnoscia jajnikéw, Schramm wystepowanie napadéw po operacji
owarektomii ttumaczy faktem ,,juz to wahan w ucisku wéréd naczyn krwiono$nych, juz téz
nawaléw [krwi - MO] do mézgu wywotanych naglém ustaniem miesigczkowania™

Na przefomie XIX i XX wieku zaburzenia ukrwienia mézgu nadal uwazano za przy-
czyne padaczki. W 1896 roku w dwdch kolejnych numerach ,Przegladu Lekarskiego”
Wiladystaw Bieganski przedstawil opis przypadku szes¢dziesigcioczteroletniej kobiety.
Chora cierpiala na napady wtérne do niedokrwienia mézgu w przebiegu bradyarytmii
serca; dzisiaj najprawdopodobniej zostalyby one zaklasyfikowane jako omdlenie. Jednak
drzenie ciala pacjentki podczas epizodu arytmii autor zinterpretowal jako manifestacje
padaczkowy. Interesujacg jest koncepcja patofizjologiczna wylozona przez Bieganskiego
w jego rozlegtym artykule: w konsekwencji przedluzajacego si¢ niedokrwienia mézgu
spowodowanego bradykardig ,wskutek podraznienia pasa ruchowego kory moézgowe;j
a moze i o$rodkow opuszki mézgu wystepuja drgawki™?.

Podobne wytlumaczenie patogenezy schorzenia znalez¢ mozna w wyciagu z artykulu
LeSera z 1904 roku: uposledzenie krazenia moézgowego prowadzace do napadu padacz-
kowego mialo posiada¢ nature kardiogenna, wtdrng wobec wady serca'. Jednak koncep-
cja naczynio-nerwowa nie zamykata polemiki nad patogeneza ,wielkiej choroby”: szereg
artykutéw podejmowal zdecydowanie odmienng tematyke.

Koncepcja neuropatologiczna

7rédel padaczki upatrywano réwniez w nieprawidtowosciach struktury, zwlasz-
cza mikroskopowej, mézgu. W poszukiwaniach tych uczestniczyli takze polscy uczeni:
w numerze 23 i 24 z 1874 roku Gustaw Neusser, ,,lekarz Oddzialu obtgkanych w Szpitalu
$w. Ducha w Krakowie™"?, przedstawit wyniki badan anatomopatologicznych i mikrosko-

1 WIJ., 1888, s. 471.

12 Mars, 1887, 5. 89.; Z., 1899b, s. 476. Por.: Pick, 1899, s. 1409-1412.

1 Bieganski, 1896, s. 16-19, 32-34.

" AK, 1904, s. 433.

Neusser, 1874, s. 189-190, 197-198. Autor opisuje wyniki badan sekcji moézgu 4 osob, zmarlych
z powodu uporczywie powtarzajacych sie napadoéw padaczkowych: we wszystkich przypadkach w moézgu
odnaleziono drobne zmiany guzowate lub naciekowe - najprawdopodobniej odpowiadajace procesom
zapalnym lub nowotworowym: obecnie wiadomo, ze tego typu zmiany, cho¢ makroskopowo niewielkie,
moga stanowi¢ przyczyne padaczki. Por. Jaskélski, 2011, s. 36-37.
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powych mézgow 4 zmartych epileptykow. Stwierdzone zmiany wedlug dwczesnej wiedzy
nie odpowiadaty na pytanie o geneze choroby; opisana patologia badanych tkanek dzisiaj
najprawdopodobniej zostalaby uznana za przyczyne cierpienia i §mierci przedstawionych
wartykule pacjentow. Odnotowania godny pozostaje fakt wysitku badawczego szkoty kra-
kowskiej: autorzy pracy (za wspotautora nalezatoby rowniez uzna¢ prof. Biesiadowskiego,
ktory przeprowadzil ,,rozbidr zwlok” wszystkich opisywanych przypadkéow) podjeli sie
analizy ,drobnowidowej” tkanek moézgu, skupiajac si¢ na rogu Ammona [fragment plata
skroniowego - MOJ, podazajac w ten sposéb za najnowszymi doniesieniami ze §wiata na-
ukowego. Zaledwie kilka lat wczesniej, Meynert, jako pierwszy opisal zmiany tej okolicy
mozgoéw pacjentéw zmarlych z powodu epilepsji. Neusser nie dostrzega jednak zwigzku
opisanych zmian patologicznych z rozwojem padaczki. Jest to zrozumiate: w 6wczesnym
okresie brakowalo jeszcze znajomosci fizjologii i patofizjologii tkanki nerwowej, przede
wszystkim w zakresie jej aktywno$ci bioelektrycznej; ofiarg tej niewiedzy padl réwniez
sam Meynert, przypuszczajac, ze opisywane przez niego nieprawidlowosci mikroskopo-
we s3 jedynie wyrazem ,wspolcierpienia’ moézgu w przebiegu padaczki, nie za$ przyczyna
choroby.

Koncepcje nieuporzagdkowane

W ,,Przegladzie Lekarskim” pojawiaja si¢ rowniez, w formie wyciagu z medycznej pra-
sy $wiatowej, pojedyncze doniesienia, ktére trudno powigzaé z jakakolwiek koncepcja
patogenetyczna. Stanowia one raczej opisy przypadkéw, odosobnione spostrzezenia kli-
niczne lub badawcze. Ocenie poddawano szereg niekiedy zaskakujacych czynnikéw, ko-
rzystajac z nowych technik analitycznych, a mnogo$¢ podejmowanych tematéw sprawia
wrazenie, ze ich wybor byl przypadkowy. Niekiedy znaczenie nowych odkry¢ probowano
oceni¢ przy wykorzystaniu statystyki.

W tym kontekscie na uwagg zastuguje przedstawiony w ,,Przegladzie Lekarskim” wy-
cigg z artykulu Mersona z 1878 roku Wplyw pozywienia na padaczke. Autor, wychodzac
z zalozenia, ze ,sklad chemiczny istoty korowéj zmienia si¢ w réznych chorobach moézgu’,
podjal si¢ ciekawego zadania, badajac zalezno$¢ pomiedzy dietg a czgstoscia napadow
padaczkowych. Jego metoda zastuguje na uznanie, poniewaz pragnac zobiektywizowac
swoje wyniki, badanych pacjentéw podzielil na 2 réwne frakeje, liczace po 12 0séb. Przez
4 tygodnie jedna z podgrup otrzymywata pozywienie wylacznie maczne, a przez kolejne
4 tygodnie - wylacznie migsne; pozostali pacjenci przyjmowali te same pokarmy, lecz
w odwrotnej kolejnosci. Dieta bezmigsna skutkowata istotng redukcja czgstosci napaddw,
jednak konkluzje Mersona byly ostrozne: ,wynosi¢by nalezalo, iz dla cierpigcych na pa-

daczke stdsowniejszém jest pozywienie maczne niz migsne”"’.

' Neusser, 1874, s. 189-190, 197-198. Zob. tez.: Meynert, 1867, s. 396-397.
7 D., 1878,5.99.
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Pomimo nowatorskich technik, poszukiwania czesto nie przynosity znaczacych wnio-
skow, czego przyktadem moze by¢ wyciag z artykulu Maxa Hupperta Moczenie biatkowe
pojawem napadu padaczki z 1874 roku. Przeprowadzona analiza osadu i sktadu chemicz-
nego moczu pacjentow wykazala podwyzszone wartosci biatka, a u mezczyzn réwniez
plemnikow, w okresie bezposrednio po napadzie padaczkowym. Podobng wartos¢ — wy-
tacznie poznawcza - posiada praca Kowalewskiego, ktorej autor badajac ,.ci¢zar ciala
u epileptykéw”, obserwowal spadek wagi nastepujacy po napadach padaczkowych, czy
wyciag z artykutu Musso, nieskutecznie probujacego ustali¢ zaleznos¢ pomiedzy szeroko-
$cig i reaktywno$cia Zrenicy a wystepowaniem atakow'®.

Nieco wigcej do zrozumienia patofizjologii napadu wniosta praca Nawratzkiego
i Arndta, badacze spostrzegli bowiem, ze podczas ataku dochodzi do wzrostu ci$nienia
plynu mézgowo-rdzeniowego, tym samym wiec do wzrostu cisnienia §rédczaszkowego.
Z kolei, réwniez cytowany w formie wyciagu artykut Lamoine O cieplocie ciata podczas
napadow padaczki, przynosi informacje o wzroécie temperatury ciala pacjenta — przeciet-
nie 0 0,7°C - bezposrednio po incydencie padaczkowym®. To ostatnie, z pozoru btahe
spostrzezenie, w intencji jej autora moze stuzy¢ jako $rodek réznicujacy prawdziwy napad
padaczki od symulowanego.

Jako kazuistyczna przyczyne padaczki podawano ponadto plasawice, ,,utrudnione wy-
kluwanie si¢ z¢ba madrosci’, prochnice zgbow, torbiel podpajeczyndéwkows, toksyczny
wplyw krwi w przebiegu schorzen ogolnoustrojowych, ,przestrach’, masturbacje oraz
stosunek przerywany. Niektorzy autorzy wyszczegolniaja szczegdlng postaé padaczki:
»padaczke tezyczkowy, ktdra pojawia sig, niekiedy w kombinacji z tezyczka, po wycie-
ciu wola tarczycy. Wreszcie, pojawiaja sie¢ glosy wskazujace, ze czynnikiem sprawczym,
zwlaszcza w odniesieniu do padaczki wieku dzieciecego, sa przebyte choroby zakazne
w pierwszych latach Zycia®.

O watpliwej przydatnosci klinicznej przywotanych powyzej odkry¢ mozemy moéwic
z dzisiejszej perspektywy, jednak wowczas kazde nowe spostrzezenie mogto okaza¢ si¢

18 Schaitter, 1884a, s. 462; ss. 1880, s. 155; (por.: Kowalewski, 1879, s. 423).

¥ H.K, 1888, s. 306; Warschauer, 1874, s. 384-385; Z., 189 a, s. 486. Por.: Nawratzki, Arndt, 1899,
S. 662-664.

2% A.B., 1888a, s. 434-435 (Lemoine uwaza, ze przyczyna epilepsji dziecigcej jest przebycie — nieokre-
$lonej jeszcze — choroby zakaznej. Na podobienstwo kity, w ktorej, wedlug autora nie zawsze dochodzi do
zajecia mozgu, rowniez infekcje u dzieci nie muszga atakowac¢ ukladu nerwowego; jezeli jednak zakazenie
dotrze do mozgu, to w konsekwencji rozwinie sie padaczka: ,zmiany wywotane przez ogniska jadu choro-
botwoérczego moga stac si¢ przyczyna réznych objawdw zaleznie od ich siedziby”); Herman, 1899, s. 487;
H.K., 1888, s. 306; Kwasnicki, 1896, s. 450; Kurasiewicz, 1890, s. 339-340 (por.: A. Preyer, 1889, s. 998-999);
M.W. Herman, 1904, s. 184; R., 1895, s. 667 (Toksyczny wplyw krwi zmarlego na ,,porazenie postepowe”
potwierdzilo doswiadczenie, w ktérym autor stwierdzit $smier¢ krolikow po dozylnym podaniu im suro-
wicy pacjenta, pobranej od niego podczas napadéw epileptycznych); Schaitter, 1884b, s. 131 (Padaczka
miatfa rozwina¢ si¢ u zolnierza jako konsekwencja silnego stresu wywotanego jednym tylko, ale niezwykle
przerazajacym zdarzeniem podczas dzialan wojennych); Szymkiewicz, 1889, s. 69; Switalski, 1899, s. 279;
T. Bakowski, 1890, s. 498.
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przefomowym. By¢ moze dlatego tego typu doniesienia pojawialy sie na famach ,Prze-
gladu Lekarskiego”. Potrzeba byto bowiem czasu i kolejnych obserwacji oraz wnikliwych
badan, by prawidtowo oceni¢ znaczenie konkretnego odkrycia, by trafnie odrézni¢ zna-
czace czynniki ryzyka, od tych nieistotnych.

Koncepcja urazowa

Obok tekstow o niewielkim znaczeniu, jak cytowane powyzej, w krakowskim tygo-
dniku pojawiaty si¢ rowniez tresci wartosciowe dla codziennej praktyki lekarskiej. W wy-
ciggu z pracy Neftela z 1877 roku przedstawiono zalezno$¢ pomiedzy urazem czaszko-
wo-mdzgowym a pojawieniem si¢ napadow epileptycznych. W dokonanej analizie, autor
artykutu dowiod! znaczenia urazowego uszkodzenia moézgu dla rozwoju padaczki®'. Po-
dobne wnioski zawiera artykul polskiego autora, doktora Rottera. Ow rzeszowski me-
dyk przedstawia przypadek swojego pacjenta, u ktérego choroba rozwineta sie 3 lata po
przypadkowym zranieniu sklepienia glowy, tkwiacy w kosci czaszki w wyniku uderze-
nia gwozdz stat si¢ przyczyng napadéw padaczkowych®. Prace nie s3 odkrywcze, uraz
pozostaje uznanym czynnikiem ryzyka wystapienia epilepsji od czaséw hipokratejskich.
Niemniej, artykuly sa kolejnym dowodem ciaglych poszukiwan badawczych. Niekiedy
zdziwienie badaczy budzi obecnos¢ choroby pomimo braku morfologicznych wykladni-
kéw uszkodzenia tkanek mézgu w badaniu autopsyjnym®.

Wplyw dziedziczenia

Powszechnie akceptowanym (réwniez zauwazonym juz przez Hipokratesa) jest po-
glad o wplywie dziedziczenia na rozwoj padaczki. Aspekt obcigzenia rodzinnego lub jego
braku wystepuje w opisach przypadkoéw, a takze w odrebnych tekstach. Artykut wylacznie
poswiecony dziedziczeniu padaczki pojawia si¢ jako wyciag w 1880 roku. Za autorem,
redaktor ,,Przegladu Lekarskiego” powtarza zlowrogo dzi$ brzmiace stowa: ,Cyfry te prze-
mawiajg wymownie przeciw stosownosci zawierania malzenstw ze strony ludzi cierpig-
cych na padaczke™. Niezaleznie od eugenicznego wydzwigku tego tekstu, uwage zwra-
ca wyrazne przekonanie 6éwczesnych badaczy o znaczeniu czynnika dziedzicznego dla
patogenezy padaczki, cho¢ nie brakowato i gloséw podajacych w watpliwos¢ mozliwos¢

2 L.B., 1878, 5. 208. Por.: W.B. Neftel, 1877, s. 124-139.

2  H. Rotter, 1880, s. 189-190.

2 AB., 1887, s. 652; Baschkopf, 1904, s. 433; Bf, 1891, s. 652; K.B., 1881, s. 109; P. Kuéera, 1901, s. 478-
479 - autor cytowanego referatu (wygloszonego na III Zjezdzie lekarzy i przyrodnikow czeskich w Pradze
w 1901 r.) uznaje uraz jako drugorzedny czynnik ryzyka rozwoju padaczki.

* L.B., 1880, s. 646 (por. M. Echeverria, 1880, s. 506-507 - co ciekawe, ,Przeglad Lekarski” cytuje
ttumaczenie tekstu pierwotnie angielskiego; wyraznie blizszy redaktorom czasopisma pozostawal jezyk nie-
miecki).
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rzeczywistego dziedziczenia ,wielkiej choroby”. Wywodzacy si¢ z paryskiej kliniki neuro-
logii Jean-Martina Charcota, Pierre Marie, uwazal, ze przekaza¢ potomstwu mozna nie
tyle samg padaczke, co sktonnos¢, predyspozycje do jej rozwoju, podatno$¢ organizmu na
niekorzystny wpltyw przyczyn zewnetrznych lub innych schorzen®.

Przefom: koncepcja neurofizjologiczna

Lata siedemdziesigte oraz poczatek lat osiemdziesiatych XIX wieku przynosza prze-
fom w rozumieniu przyczyn pojawiania si¢ napadéw padaczkowych. Odkrycia Hitizga
i Fritscha z zakresu neurofizjologii wskazuja, ze drgawki sa rezultatem podraznienia
kory mézgowej, przede wszystkim jej osrodkéw ruchowych?®. Chociaz Hitizg pytanie
o zrédlo choroby pozostawia otwarte, teorie wskazujace na jej umiejscowienie w rdze-
niu kregowym, rdzeniu przedtuzonym, moscie lub w czgsciach ciala poza uktadem
nerwowym staja sie coraz bardziej watpliwe. Recepcja nowej teorii potrzebuje czasu
i wzbudza dyskusje. W konsekwencji pojawiajg sie artykuly, dowodzace, ze podraznie-
nie kory mézgowej rzeczywiscie prowokuje napady. Obok krétkich doniesien: prezen-
tacji przypadkow, w czesci wspartych badaniami autopsyjnymi oraz notatka ze zjazdu
lekarskiego odbytego w Londynie w 1881 roku”, pojawiaja sie réwniez obszerniejsze
artykuty.

Pierwszym powazniejszym tekstem poswigconym koncepcji neurofizjologicznej
jest obszerny wyciag z artykulu Rosenbacha O patogenezie padaczki. Autor stwierdza
jednoznacznie: ,napady drgawkowe padaczki (...) s3 nastepstwami pierwotnego cho-
robowego zadraznienia kory mézgowéj”*. Co istotne, zauwaza przy tym, Ze ,rozma-
ito$¢ obrazu klinicznego padaczki jest zalezng od réznorodnosci i od rozleglosci zmian
patologicznych w korze, ktére napad wywotaty”. Innymi stowy, padaczka pozostaje kon-
sekwencjg ogniska chorobowego w korze mézgowej, a symptomatologia napadu jest
wtdrna od jego lokalizacji*. Godnym uwagi jest polski watek cytowanej pracy - powsta-

» AB, 1888a, s. 244; A.B., 1888b, s. 434-435. Tekst Lemoine’a nawigzuje do cytowanego powyzej
artykulu Marie - obaj autorzy powatpiewaja w istotne znaczenie czynnika dziedzicznego dla rozwoju pa-
daczki. Lemoine uwaza ponadto, Ze przyczyna epilepsji dzieciecej jest przebycie — nieokreslonej jeszcze
- choroby zakaznej: na podobienstwo kily, w ktdrej, wedlug autora nie zawsze dochodzi do zajecia mézgu,
réwniez infekcje u dzieci nie muszg atakowa¢ ukladu nerwowego; jezeli jednak dojdzie do zajecia mozgu, to
w konsekwencji rozwinie sie padaczka; Anonim, 1889, s. 641; Baschkopf, 1889, s. 146-147 (por.: Dirmoser,
1888, 5. 1302-1304); L.B., 1880, s. 646; P. Kucera, 1901, s. 478-479 — autor cytowanego referatu (wygloszo-
nego na III Zjezdzie lekarzy i przyrodnikéw czeskich w Pradze w 1901 r .) uwaza obciazenie genetyczne za
podstawowy i najwazniejszy czynnik ryzyka rozwoju padaczki; Zutawski, 1887a, s. 195.

% Fritsch, Hitzig, 1870, s. 300-332; Hitzig, 1874, s. 276.

7 Dr Smolenski, 1881, s. 569-570; Kopft., 1882, 5. 509 (por. Waehner, 1882, s. 197 — w istocie cytowa-
ny w ,,Przegladzie Lekarskim” artykul jest jedynie wyciggiem z anglojezycznego artykutu autorstwa Clarcka
z 1881 roku). Rozanski (Lwow), 1881, s. 498-499.

% Dr Schaitter, 1884, s. 561 - por. Rosenbach, 1884, s. 369-409.

» Ibid.
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ta ona w laboratorium profesora Jana Mierzejewskiego, wowczas kierownika katedry
i kliniki psychiatryczno-neurologicznej Cesarskiej Akademii Medyko-Chirurgicznej
w Petersburgu.

Z tej samej katedry pochodzi autor kolejnej istotnej publikacji, poswieconej etiologii
padaczki: Stanistaw Danilto. W swoim artykule Czy przyczyna napadéw epileptycznych
polega na zmianach w tylnéj czesci kory mézgowéj? przestawia cykl zaawansowanych do-
$wiadczen neurofizjologicznych z wykorzystaniem psow. Badacz dowodzi eksperymen-
talnie, ze Zrédlo odpowiedzialne za napad drgawkowy lokalizuje si¢ w obszarze kory ru-
chowej. Natomiast w przypadku innego umiejscowienia ogniska patologicznego bodziec
wywolujacy napad musi by¢ o wiele silniejszy, poniewaz przenosi si¢ on do obszaru ru-
chowego biegnac po powierzchni kory. Do podobnych wnioskéw dochodzi inny autor
- Tomaszewski. W oparciu o siedmioletnig obserwacje chorego, uzupetniong o sekcje
ostatecznie zmarlego pacjenta, badacz wskazuje kore jako zrédio choroby™.

Eksperymentalnie udowodniona teoria korowego pochodzenia napadu padaczko-
wego spotyka sie jednak z opozycja innych badaczy. Wystepujac z pozycji autorytetu,
w oparciu o swoje koncepcje teoretyczne, profesor Albert Adamkiewicz (1850-1921)
w rozlegltym tekscie O tak zwanéj ,,padaczce” Jacksona® dowodzi, ze miejsce, odpowie-
dzialne za wystepowanie napadéw musi lokalizowa¢ si¢ w strukturach podkorowych.
Skomplikowany wywod Adamkiewicza nie jest pozbawiony logiki: kora mézgowa sta-
nowi obszar odpowiedzialny za czynno$¢ ruchowa zalezng od woli, a poniewaz nie moz-
na wywola¢ napadu padaczkowego ani go powstrzymac w sposéb $§wiadomy, oznacza
to, ze kora nie jest odpowiedzialna za rozwdj choroby. Adamkiewicz uwaza, ze jej Zré-
dlem s3g obszary podkorowe mdzgu, poddane bezposredniemu uciskowi, podraznie-
niu w przebiegu schorzenia ogélnoustrojowego czy wreszcie na skutek automatyzmow,
rozumianych jako ,,czynno$¢ migéniowa podtrzymywana przez bodzce bezprzestan-
nie w krwi si¢ wytwarzajace™. Stusznosci tak sformulowanej koncepcji patogenezy
epilepsji dowodzi¢ majg przywotane przez autora przyklady przeprowadzonych badan
eksperymentalnych i przypadki kliniczne. Co wigcej, Adamkiewicz podaje w watpli-
wo$¢ samo istnienie formy choroby, okreslanej do dzisiaj eponimicznym terminem

" Danilto, 1884, s. 49-52. Danillo, dowodzac eksperymentalnie, Ze objawy motoryczne podczas ata-

ku padaczki nieodwolalnie wymagaja podraznienia kory ruchowej, neguje koncepcje Heinricha Unver-
richta; zgodnie z nig, obszarem bezposrednio odpowiedzialnym za wystepowanie napaddw epileptycznych
o symptomatologii ruchowej ma by¢ kora wzrokowa — por. Unverricht, 1883, s. 175-262; Zutawski, 1887b,
s. 266-267 — por.: Dr. Tomaschewski, 1887, s. 93-96. Tomaszewski powtarza tezy Rosenbacha, ktorego
W swojej pracy cytuje: podraznienie kory ruchowej prowadzi do wystapienia napadow. W ten sposéb wy-
korzystuje osiagniecia nauki eksperymentalnej, odnoszac je do konkretnego przypadku - chorego pacjenta.
Okazuje sie, ze teoria Rosenbacha sprawdza si¢ w odniesieniu do padaczki u czlowieka. Tomaszewski idzie
jednak krok naprzéd: jako przyczyne podraznienia kory mézgowej wskazuje obecno$¢ guza nowotworowe-
go, stwierdzonego w badaniu autopsyjnym; w ten sposob laczy teorie z praktyka kliniczna.

' Adamkiewicz, 1885, s. 249-251, 263-266.

2 Ibid,, s. 264.
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padaczki Jacksona. Dyskusja nad umiejscowieniem Zrédia choroby, jaka toczy si¢ w
srodowiskach naukowych, znajduje swoje odzwierciedlenie na famach ,,Przegladu Le-
karskiego”: w czasopi$mie pojawiaja si¢ w formach wyciagu z prasy §wiatowej zaréwno
opinie, wskazujace na lokalizacje zrodta choroby w obrebie kory mézgowej jak i poza
nig*.

Ostatecznie szala zwycigstwa przechyla sie na korzys¢ teorii korowego pochodzenia
padaczki. Nie dzieje si¢ to jednak zbyt szybko - pierwsze do$wiadczenia, nawet jesli rze-
telnie przeprowadzone - nie byly przyjmowane bez krytyki i weryfikujacych doswiadczen
w innych o$rodkach. Jeszcze w 1898 roku profesor doktor Jan Prus, ,Dyrektor Instytu-
tu Patologii ogolnej i doswiadczalnej Uniwersytetu Iwowskiego™* w obszernym referacie
drukowanym w ,,Przegladzie Lekarskim’, a przedtem wygtoszonym 10 czerwca 1898 roku
na spotkaniu Towarzystwa Lekarskiego we Lwowie, pisze:

na jedno z gtéwnych pytan, tyczacych sie padaczki, a mianowicie na pytanie: «ubi est mor-
bus?» - nie mamy dotychczas jeszcze zgodnej odpowiedzi. Jak wiadomo Marshall-Hall,
Schréder van der Kolk, Nothnanel i inni uwazajg za siedzibe padaczki rdzen przedtuzony,
a mianowicie most Varola; natomiast Jackson, Fritsch i Hitzig, Ferriere, a przedewszyst-
kiem Unverricht, ktéry na Zjezdzie internistow w Berlinie, rok temu wlasnie, mial wyktad
o padaczce, dowodza, ze siedzibg tej choroby jest kora mézgowa, podczas gdy Binswanger,
Ziehen, Jolly holduja teorii tak zwanej mieszanej™.

Prus, podobnie jak inni naukowcy, nie przyjmuje za pewnik prezentowanych teorii,
podejmuje samodzielnie skomplikowane i mozolne doswiadczenia. Ich wyniki wskazuja,
ze napad padaczkowy jest forma ztozonego odruchu, pojawiajacego si¢ pod wplywem
podraznienia komorek lub wtdkien czuciowych, zlokalizowanych w korze, a uogélnianie
si¢ fali pobudzenia nastepuje nie po powierzchni kory, jak sugerowat Unverricht czy Da-
nitto, ale za posrednictwem nieokreslonych jeszcze drog ruchowych pozapiramidowych.
Co wiecej, skoro padaczka spelnia kryterium odruchu, zrédlo odpowiedzialne za napady
moze by¢ zlokalizowane w rozmaitych nerwach lub komérkach czuciowych, a prawdopo-

3 Adamkiewicz, 1885, s. 249-251, 263-266; Anonim, 1887, s. 373 — Unverricht jest konsekwentnym
zwolennikiem korowej etiopatogenezy napadéw padaczkowych. Zdanie przeciwne, a przynajmniej wska-
zujgce na istnienie ,,odruchowej” przyczyny choroby prezentuje inny abstrakt: Baschkopf, 1889, s. 146-147
(por.: Dirmoser, 1888, s. 1302-1304); Dr. Bf.,, 1890, s. 163; Kraus, 1889, s. 146: Lowenfeld wskazuje na
szereg stanow patologicznych, mogacych doprowadzi¢ do pojawienia si¢ padaczki Jacksona, takie jak guzy
nowotworowe mozgu oraz ogniskowe uszkodzenie tego narzadu. Tym samym, odréznia napady objawowe,
wtorne, od pierwotnych. Ponadto, zwraca uwage na istotny fakt rozmaitej manifestacji klinicznej napadow,
wymieniajgc objawy czuciowe i ruchowe, z utratg przytomnosci lub z zachowang $wiadomoscig. Wspdtcze-
sna neurologia klasyfikacje incydentéw padaczkowych opiera na tych samych spostrzezeniach klinicznych
- cho¢ precyzyjniej opisane i powigzane z zapisem EEG, pozostaja one nadal obowiazujace i kluczowe dla
rozpoznania typu napadu; Stisskind, 1890, s. 421-422 - por.: Guder, 1890, s. 597-605.

* Prus, 1898, s. 415.

» Ibid.
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dobnie réwniez w nerwie blednym. Koncepcja ,,odruchowa” jeszcze dlugo bedzie jedna
z rownorzednych teorii patogenetycznych tej choroby™.

Odkrycie zaleznosci pomigdzy przyczyna napadu padaczkowego a czynnoscig kory
nie wyczerpywalo pytania o mechanizmy, w drodze ktérych dochodzito do podraznienia
mozgu. Zauwazono, ze bodzcem prowokujacym mogg by¢ rozmaite zmiany ogniskowe,
uszkadzajace lub uciskajace mozg, ponadto rozliczne stany chorobowe, ktére powodu-
jac zaburzenia biochemiczne, uposledzaja prawidtowa aktywnos¢ bioelektryczng kory.
»Przeglad Lekarski” probuje ten temat przyblizy¢ w formie wyciagu: jedng z koncepcji
tlumaczaca nieprawidtowa aktywnos¢ kory moézgowej byta teoria toksycznego wplywu
mniej lub bardziej okreslonych zwigzkéw i substancji, przywolana zostaje rowniez hipo-
teza ,,pasozytniczego” pochodzenia epilepsji Brasa, przez samego redaktora czasopisma
okreslona jako ,,0odosobniona’, wreszcie koncepcja ,tamowania” funkeji osrodkéw koro-
wych lub przeciwnie - ich pobudzania w konsekwencji ucisku. Jednak skoro padaczka
wynika z patologii kory, dlaczego w niektérych przypadkach pomimo uszkodzenia tej
struktury choroba si¢ nie pojawia? Pytanie powyzsze nadal pozostaje bez odpowiedzi.
W przesztosci w badaniach autopsyjnych mdzgéw oséb dotknietych epilepsja czesto nie
odnajdowano jakiejkolwiek nieprawidlowosci. Wraz z rozwojem technik histologicznych
okazalo si¢ jednak, ze odchylenia spotykane sg czgéciej, anizeli przypuszczano. Badacze
uswiadamiaja sobie, ze istnieje prawdopodobienstwo takiej patologii, ktora, cho¢ jeszcze
niemozliwa lub bardzo trudna do zobrazowania, stanowi organiczng przyczyne¢ choroby:
»zmiany jakosciowe lub ilosciowe w korze mézgowej padaczkowych, jako locus minoris
resistentiae przy skrzetnem poszukiwaniu wykazac sie dadzg™”. Koncepcja korowej gene-
zy napadu padaczkowego definitywnie zwycigza, réwniez w odniesieniu do przypadkéw,
w ktorych ta czes¢ moézgu z pozoru wydaje sie zdrowa.

Podsumowanie

Druga polowa XIX i poczatek XX wieku byly czasem bardzo intensywnego odkry-
wania i opisywania mechanizméw fizjologii i patologii mézgu. Wsréd choréb uktadu
nerwowego, szczegdlne zainteresowanie budzila padaczka, znana juz od starozytnosci.
Artykuly publikowane w ,,Przegladzie Lekarskim” podejmujace tematyke neurologiczna

% Ibid., s. 415-418, 429-432. Prus nawiazuje (s. 415) do do$wiadczenia Robertsa Bartholowa, ktory
w 1874 r. opublikowal wyniki ewidentnie nieetycznej serii eksperymentdéw, polegajacych na draznieniu
pradem odkrytej przez naciek nowotworowy powierzchni mézgu ciezko chorej pacjentki; impuls elektrycz-
ny wywolal przeciwstronng reakcje ruchowg oraz napad padaczkowy. Zob.: Bartholow, 1874, s. 305-313.

37 Zanietowski, 1902, s. 137 - napady wywolywa¢ ma ,zatrucie karbaminianem amonowym, ktory
pod wptywem terapii bromowej lub litowej zostaje droga nerek rozszczepiony i wydalony z ustroju”; Breg-
man, Oderfeld, 1902, s. 527-530 - autorzy jako pewnik uznaja epileptogenny wplyw wewnatrzczaszkowych
mas patologicznych, uciskajacych kore mézgowa; Mostowski, 1906, s. 170 - toksyczna etiologie padaczki
potwierdza poprawa po krwioupuscie, polaczonym z dziataniem $rodkéw przeczyszczajacych oraz wply-
wem stonecznego suchego powietrza; Rydel, 1905, s. 263.
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najczedciej poswiecone byly wlasnie epilepsji, obok tekstow traktujacych o kile i gruzlicy
mozgowej oraz o jeszcze niesklasyfikowanych zespotach objawowych. Prace dedykowa-
ne padaczce omawialy przede wszystkim kwestie zwigzane z terapia oraz przyczynami
odpowiedzialnymi za rozwdj tej choroby. Autorzy przedstawiali pojawiajgce sie wowczas
hipotezy patogenetyczne, niekiedy podejmujac polemike, czesciej jednak pozostawiajac
je bez wlasnego komentarza. Obok pogladéw blednych i wybitnie spekulatywnych, odna-
lez¢ mozna réwniez koncepcje, ktorych stusznosci dowiodly odkrycia kolejnych dekad:
$ciezka do prawdy okazala si¢ zawita i pelna $lepych zaulkéw. Jednak wysitki badaczy
przyniosty obfity plon - §wiat naukowy na poczatku XX stulecia znalazl si¢ bardzo blisko
ostatecznej odpowiedzi o przyczyne padaczki: patologicznej i niekontrolowanej czynno-
$ci bioelektrycznej kory mdzgowej, rozprzestrzeniajacej sie na inne obszary mézgu. Kon-
cepcja stala sie mozliwa do bezsprzecznego potwierdzenia w pierwszych dekadach XX
wieku, wraz z rozwojem nowej techniki badawczej mézgu - elektroencefalografii.

Poszukiwanie odpowiedzi na pytanie o patogeneze ,wielkiej choroby” przyniosto
réwnolegle inne, $cisle kliniczne, konsekwencje. Badacze wprowadzili pierwsza klasyfi-
kacje z wyrdznieniem padaczki ,prawdziwej’, korowej (inaczej Jacksona) oraz odrucho-
wej. W kazdej postaci choroby do wystgpienia napadu dochodzito w wyniku podraz-
nienia kory, jednak inna byla pierwotna przyczyna za to podraznienie odpowiedzialna:
padaczka prawdziwa miala wynika¢ z nieuchwytnej patologii kory, korowa - z objawo-
wego pobudzenia wtornego do innej choroby wewnatrzczaszkowej, wreszcie odruchowa
- z rozprzestrzeniania sie patologicznego impulsu z innych obszaréw ukladu nerwowego
lub szerzej - ciala. Manifestacja wszystkich typow epilepsji byta do siebie zblizona, cho¢
forma prawdziwa czgéciej charakteryzowala si¢ uogdélnionymi drgawkami, poprzedzony-
mi aurg, zwang ,wietrzykiem”. Odmienna sytuacja miala miejsce w przypadku padaczki
Jacksona, zazwyczaj objawiajacej si¢ drgawkami potowiczymi, bez utraty przytomnosci
- autopsja wykazywala zazwyczaj obecno$¢ nowotworu, krwiaka, ropnia lub zapalenia,
jednak nie w kazdym przypadku, co budzito niepokéj poznawczy badaczy i rodzito wat-
pliwosci co do objawowego charakteru tej postaci choroby*.

Omawiany okres zastuguje na szczegdlng uwage rowniez ze wzgledu na historyczne
uwarunkowania geopolityczne, w jakich znalazta si¢ wowczas ludno$¢ polska. W okresie
definitywnego odchodzenia od taciny w dyskursie naukowym, pojawita si¢ konieczno$¢
jednolitej nomenklatury medycznej na obszarze trzech zaboréw: ,,Przeglad Lekarski” wpi-
sywal si¢ w realizacj¢ tej potrzeby, rowniez w zakresie terminologii dotyczacej padaczki.

38

Bogdanik, 1893, s. 77-79 - przy okazji wywodu na temat chirurgicznych sposobow terapii pa-
daczki idiopatycznej, autor wprowadza tytutem wstepu wzmianke przedstawiajaca dwczesng klasyfikacje
epilepsji; (B), 1888, s. 435; Dr. Siisskind, 1890, s. 612-613 - autor cytowanego artykulu zauwaza, zaburzenia
psychiczne sa charakterystyczne dla ,,padaczki prawdziwej”, natomiast w przypadkach padaczki ,,.korowej”,
czyli Jacksona, pojawiaja sie sporadycznie i jedynie w poéznym okresie choroby; Ign. L., 1906, s. 479 - brak
zmian w mdzgu u chorej leczonej operacyjnie z powodu padaczki Jacksona; Kraus, 1889, s. 146; Siisskind,
1891, s. 135; Rencki, 1899, s. 555.
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Wszechstronny rozwdj wiedzy medycznej oraz nauk pokrewnych nieuchronnie pro-
wadzil do wyodrebniania si¢ specjalizacji lekarskich oraz w zwigzku z tym pi$miennic-
twa, dedykowanego poszczegolnym galeziom medycyny. Dlatego obok pozycji ogdlnole-
karskich, takich jak powstaly w 1862 roku ,,Przeglad Lekarski”, stopniowo zaczely poja-
wia¢ sie magazyny specjalistyczne. W 1910 roku ukazat si¢ pierwszy numer ,,Neurologji
Polskiej”, pierwszego polskojezycznego czasopisma neurologicznego - odtad stanie si¢
ono dla polskich lekarzy i naukowcow gltéwng areng dyskusji nad chorobami ukfadu ner-
wowego, w tym réwniez padaczki®.
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