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Streszczenie

Artykul przedstawia biografie oraz dorobek naukowy
polskiego okulisty Bronistawa Zieminskiego (1860-
1915), wspodlzalozyciela Polskiego Towarzystwa Oku-
listycznego. Studiowal na Uniwersytecie w Dorpacie.
W latach 1884 i 1885 pracowal w klinice prof. Raehl-
manna. W 1884 roku uzyskat stopient doktora. W 1892
roku zostal ordynatorem etatowym Instytutu Oftal-
micznego w Warszawie. W 1908 roku zostal prezesem
i wspolzalozycielem Polskiego Towarzystwa Okuli-
stycznego dla Krolestwa Polskiego. W 1909 roku wydat
podrecznik pt. Zarys okulistyki.
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Summary

The article presents the biography and scientific
achievements of the Polish ophthalmologist Bronistaw
Zieminski (1860-1915). He studied at the University of
Dorpat. He became the head of the Ophthalmic Insti-
tute in Warsaw in 1892. He became the president and
co-founder of the Polish Ophthalmological Society for
the Kingdom of Poland in 1908. He published a text-
book Zarys okulistyki in 1909.
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Ryc. 1. Bolestaw Zieminski (1860-1915).

Wstep

Bronistaw Zieminski byl okulista, zalozycielem
i prezesem Polskiego Towarzystwa Okulistycznego dla
Kroélestwa Polskiego. Ponizsza praca ma na celu przy-
blizenie jego postaci oraz oceng jego wplywu na rozwoj
okulistyki i medycyny polskiej na przetomie XIX i XX
wieku. Przenalizowano caly dostepny dorobek nauko-
wy Zieminskiego, jednak szczegotowej analizie podda-
no jedynie najbardziej znaczace jego prace.

Metodologia

Do sporzadzenia niniejszej pracy wykorzystano ma-
terialy znajdujace si¢ w Gléwnej Bibliotece Lekarskiej
imienia Stanistawa Konopki w Warszawie, stownikach
biograficznych oraz wspomnieniach posmiertnych. Po-
nadto wykorzystano informacje z Polskiej Bibliografii
Lekarskiej (PBL), zdigitalizowane materialy archiwalne
oraz publikacje autora. Przeanalizowano wszystkie nu-
mery ,,Postepu Okulistycznego” w latach 1899-1914, co
pozwolito na znalezienie kilku publikacji autora niezin-
deksowanych w Polskiej Bibliografii Lekarskiej.

Biografia

Bronistaw Zieminski urodzit si¢ 10 sierpnia 1860
roku w Plocku. Jego rodzicami byli Leonard i Floren-
tyna z domu Tokarska [1, 2]. W 1878 roku Zieminski
ukonczyl gimnazjum w Warszawie. Nastepnie rozpo-

czal nauke na uniwersytecie w Dorpacie. W latach 1884
i 1885 zostal wolontariuszem, a nastepnie asystentem
w klinice prof. Andreasa Eduarda Rachlmanna (1848-
1917). W grudniu 1884 roku uzyskal tytul doktora po
obronie pracy na temat zastosowania kokainy w opera-
cjach okulistycznych [1, 3]. W latach 1885 i 1886 pra-
cowal w klinice dr. Ksawerego Gatezowskiego (1832-
1907) w Paryzu jako szef jego kliniki okulistycznej,
a w latach 1887-88 byl starszym asystentem w Royal
London Ophthalmic Hospital (szpital Moorfields)
w Londynie, gdzie pracowal m.in. z Edwardem Net-
tleshipem (1845-1913) i Richardem Marcus Gunnem
[1]. W 1888 roku zamieszkal w Warszawie, gdzie jako
lekarz okulista praktykowal w Szpitalu na Pradze oraz
w Szpitalu Dziecigtka Jezus. W 1892 roku zostat ordy-
natorem etatowym Instytutu Oftalmicznego im. Edwar-
da ks. Lubomirskiego w Warszawie, gdzie pracowal do
$mierci [1]. W 1908 roku razem z dr. Kazimierzem
Beinem (1872-1959) i dr. Aleksandrem Dobrzanskim
(1832-1918) zalozyt Polskie Towarzystwo Okulistyczne
dla Krdlestwa Polskiego i zostal jego prezesem [1, 4].
Zieminski byl autorem 37 prac naukowych wydanych
w licznych czasopismach. W 1909 roku wydal podrecz-
nik pt. Zarys okulistyki. Bral czynny udzial w kongre-
sach naukowych [1]. Zmarl przedwczesnie 14 kwietnia
1915 roku w Warszawie. Zostal pochowany w grobow-
cu rodzinnym na Cmentarzu Powgzkowskim w War-
szawie (kwatera 33-4-25/26) [5].

Analiza wybranych prac naukowych

W 1885 roku opublikowal artykut na temat stoso-
wania kokainy w okulistyce, w ktérym zaprezentowal
badania ze swojego doktoratu na ten sam temat z 1884
roku [3, 6]. W 1887 roku Zieminski opublikowatl ob-
szerny artykul dotyczacy okreslania refrakcji oka przy
pomocy skiaskopii [7]. Przedstawil w nim poza szcze-
gétowym opisem tej nowej metody diagnostycznej cie-
kawy rys historyczny. Jest on o tyle wazny, ze przed-
stawia nieznane, polskie watki rozwoju tej metody.
Metoda zostata wprowadzona i opisana w 1873 roku
przez francuskiego okuliste Ferdinanda Cuignet (1823-
1890) z Lille, jednak ze wzgledu na problemy termino-
logiczne — nazwal metode keratoskopig, nieprawidtowo
sadzac, ze zrodtem odblaskow jest rogéwka oraz malo
zrozumialy opis metody - nie zostala ona uznana. Jak
podal Zieminski: Dopiero Dr Mengin, jeden z asysten-
tow prof. Cuignet, bawigc w Paryzu oraz uczeszczajge
dla dalszych studiéw do kliniki prof. Gatezowskiego, ob-
jasnit tamze, w jaki sposob prof. Cuignet zastosowywa
praktycznie swqg metode. Zjawiska, podawane przez Dra
Mengin zauwazono rzeczywiscie i z wielkg tatwoscig.
Brak bylo jedynie wystarczajgcego objasnienia natury
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tychze. (...) Sama metoda jednak w Paryzu pierwszy raz
wskazana, zrozumiana i przyjeta w klinice prof. Gale-
zowskiego, utrzymata si¢ tamze, nadto znalazla szersze
zastosowanie. Jeden z moich poprzednikow jako szef
kliniki prof. Gatezowskiego, Dr Parent umiescit w Rec.
dopht [1880] opis obszerniejszy tego badania oraz pod-
dajgc Scislejszej krytyce dotychczasowe nazwy tej metody
czut si¢ upowaznionym do usunigcia tychze, proponu-
jgc natomiast nadanie tej metodzie nazwy retinoskopii
(...). Autor pracy niniejszej jest zdania, Ze nazwanie tej
metody retinoskiaskopig (badanie cieni siatkéwkowych)
bytoby o wiele odpowiedniejszym. Z w/w opisu wynika,
ze poczatki skiaskopii zwiazane byly z klinikg Galezow-
skiego w Paryzu, m.in. poprzez H. Parenta (1849-1924)
oraz samo czasopismo ,Recueil d’Ophthalmologie”
wydawane przez samego Galezowskiego. We wspolcze-
snych opisach tej historii udzial Galezowskiego i jego
kliniki s niestety pomijane. [8].

Ryc. 2. Strona tytutowa rozprawy doktorskiej B. Zieminskiego
z 1884 roku.

Ryc. 3. Strona tytutowa podrecznika Zarys Okulistyki.

W 1890 roku Zieminski opublikowal obszerny ar-
tykul na temat czerwonowidzenia (erythropsia) [9].
Na poczatku pracy podal, ze wrazenie Swiatla moze
powstac nawet przy braku przedmiotowej przyczyny ku
temu, innemi stowy, wéwczas nawet, skoro fale drgania
eteru, zdolne wywolac wrazenie Swietlne, nie dochodzg
do siatkéwki, natomiast wrazenie barwne moze byc¢
rowniez wynikiem pobudzenia mechanicznego, elek-
trycznego lub chemicznego oka. Ponadto podkreslil, ze
rézne wrazenia $wietlne, w tym barwne, powstaja na
skutek zaburzen dotyczacych rogéwki, np. w jaskrze,
uszkodzen siatkowki, np. w odwarstwieniu siatkow-
ki i krwotokach przedsiatkdwkowych, zaburzen cialta
szklistego, np. krwotoku do ciala szklistego. Dodal,
iz zaburzenia widzenia barwnego wystepowaé moga
w wyniku zaburzen ukladu naczyniowego, obejmuja-
cego naczynia wewnatrzczaszkowe lub uklad naczyn
siatkowki. Nastepnie Zieminski dokonal przegladu do-
tychczasowych 37 publikacji na temat erytropsji, w tym
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Ryc. 4. Grobowiec rodziny Zieminskich na Cmentarzu Powazkowskim w Warszawie.

dwdch prac autoréw polskich: W. Szokalskiego [10]
i K. Galezowskiego [11]. Dodal do nich obserwacje
trzech wlasnych pacjentdw, a na podstawie poréwnania
najczesciej wystepujacych zaburzen podjal si¢ scharak-
teryzowania ich etiopatogenezy. U wigkszoéci chorych
odnotowal pewien stopieri szczegélnej nerwowej wraz-
liwosci siatkowki, jesli juz nie zawsze ogélnej skfonnosci
do choréb nerwowych. Ponadto, u wiekszoéci chorych
dolegliwosci pojawily sie po usunigciu soczewki. Do-
datkowo, erytropsje stosunkowo czesto poprzedzal
wysilek fizyczny, ekspozycja na dziatanie $wiatla slo-
necznego oraz stosowanie atropiny lub strychniny. Do
najbardziej prawdopodobnych hipotez, ttumaczacych
wystepowanie dolegliwosci Zieminski zaliczyl hipo-
teze Adolfa Sziliego ,jednoczesnego przeciwstawiania
barw” oraz hipoteze Otmara Purtschera ,,znuzenia bto-
ny siatkowej wystepujacego w odpowiednio usposobio-
nym ustroju’.

Co ciekawe, jeden z wczesniejszych opisow ,mgly
czerwonej” (nuages rouges) po wpatrywaniu sie w ston-
ce znalez¢ mozna w opisie Antoinea Jean-Maitrea
z 1707 roku [12]. O powyzszym, jako o objawie krwo-
tocznego odwarstwienia siatkowki, w swoim doktora-
cie wspomnial tez Galezowski [13].

Wspolczesnie problem erytropsji nadal wydaje sie
malo zrozumialy. Zwykle podtrzymuje sie poglad, ze
zwigzana jest ona z ekspozycja na silne $wiatto (np. od-
bite od $niegu) lub wystepuje po rozszerzeniu Zrenicy
atroping, lub po irydektomii. [14] Niektoérzy wiaza ja
z odbiciem $wiatla od krwi lub zawartych w niej ery-
trocytow i hemoglobiny [15] oraz zagrazajacym krwo-
tokiem do komory przedniej [16, 17], komory ciala
szklistego [18] lub krwotokiem siatkéwkowym [19],
zaniewidzeniem na skutek porazenia pradem elek-
trycznym [18]. Bardzo wiele niejasnosci wywolywa-
fa kwestia zwiazku erytropsji z usunieciem soczewki,
bowiem wiadomo, ze zaémowo zmieniona soczewka
w najwiekszym stopniu pochtania promienie o krotszej
dlugosci fali (niebieskie), a po jej usunieciu najczesciej
wystepuje problem z widzeniem na niebiesko (cy-
anopsja) [14]. Wiadomo réwniez, ze sztuczne soczew-
ki wewnatrzgalkowe, chronigce przed ekspozycja na
ultrafiolet, zmniejszaja wystepowanie erytropsji. [20]
Jedna z koncepcji ttumaczyta wystepowanie erytropsji
reakcjg fotochemiczng na silng ekspozycje na jaskrawe
$wiatlo o duzym natezeniu [21].

W artykule opublikowanym w 1888 roku Zieminski
dokonal obszernego oméwienia zagadnienia krwoto-
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kow do ciata szklistego niewyjasnionego pochodzenia
u miodych oséb [22]. W pierwszej czgsci przedstawit
opisane w europejskim pi$miennictwie przypadki po-
chodzace z artykuldéw autoréw zagranicznych. Nastep-
nie opisal pig¢ wlasnych przypadkéw chorobowych
charakteryzujacych sie wystepujacym nagle i zwykle
bez bélu krwotokiem do ciala szklistego (majacym
tendencje do nawrotéw i wystepowania rowniez w dru-
gim oku) u mlodych mezczyzn bez obcigzen choro-
bami wenerycznymi i gruzlicg. Nie stwierdzono réw-
niez zadnych nieprawidlowo$ci w badaniu moczu, co
umozliwito wykluczenie cukrzycy i zapalenia nerek.
Wystepowaly natomiast zaburzenia naczyniowe: ude-
rzenie do glowy (szczegdlnie po jedzeniu wystepujgce),
ktorym towarzyszyly: silny bol, nieraz i zawrdét glowy,
a jednoczesnie uczucie chtodu w gérnych i dolnych kon-
czynach. U chorych wystepowaly zaparcia oraz krwa-
wienia z nosa. Wyglad zewnetrzny oka byl prawidlowy.
Obraz wziernikowy byt bardzo utrudniony, ale autor
sugerowal, ze w trzech przypadkach krwotok pocho-
dzit z polozonych obwodowo czgéci dna oka. Ponadto
naczynia siatkowki, gtéwnie zylki, wykazywaly w obu
oczach, szczegdlnie zas w oku dotknietym krwotokiem,
znaczng kreto$¢ i grubosé. Zylki siatkéwki byty koloru
ciemno-czerwonego. Kreto§¢ zytek zwykle najwigksza
byta w najblizszym sgsiedztwie miejsca, w ktérym na-
czynie uleglo peknigciu. W podsumowaniu Zieminski
zasugerowal, Ze przyczyna schorzenia jest zakazenie
katowe krwi (stercoraemia) spowodowane zaparciami.

Mozliwych przyczyn krwotoku do ciata szklistego
jest wiele, w tym najczestsze obejmuja cukrzycowg re-
tinopatie proliferacyjng, niedroznos$¢ zyly srodkowej
siatkdwki, uraz oraz otworopochodne odwarstwienie
siatkowki [23]. Jednak wydaje si¢, Ze przyczyng przed-
stawionych powyzej przypadkow byla choroba Ealesa.
Nazwa choroby pochodzi od nazwiska brytyjskiego
okulisty Henryego Ealesa (1852-1913), ktory w latach
1880-1882 opisal przypadki nawracajacych krwotokow
do ciala szklistego przy braku jakichkolwiek choréb
ukladowych u mtodych oséb, ktérym towarzyszyly
bdle glowy, zaburzenia krazenia obwodowego, zapar-
cia i krwawienia z nosa [24, 25]. Wiadomo, Ze byla
ona opisywana juz wczesniej, m.in. przez van Trig-
ta w 1852 roku, Mackenziego w 1854, von Graefego
w 1854, Desmarresa w 1858, Liebreich w 1863 i von
Jagera w 1869 roku [26].

Choroba Ealesa polega na idiopatycznym zapale-
niu zamykajacym zyly, przede wszystkim obwodowej
siatkowki u dorostych [27]. Zmiany dotyczace siatkow-
ki obejmuja zapalenie okotozylne, brak obwodowego
przeplywu krwi w siatkéwce oraz neowaskularyzacje.
Pogorszenie badz utrata widzenia jest najczesciej kon-

sekwencjg nawracajgcego i obustronnego krwotoku do
ciafa szklistego. Badanie wziernikowe dna oka we wcze-
snym okresie wykazuje rozszerzenie naczyn zylnych
na obwodzie siatkéwki z ich kretym przebiegiem [27].
Podsumowujac, stwierdzi¢ nalezy, ze zaréwno poza-
oczne objawy opisane przez samego Ealesa oraz cechy
obrazu wziernikowego wskazuja, ze przypadki opisane
przez Zieminskiego byly w istocie chorobg Ealesa.

W 1891 roku Zieminski opublikowal obszerny ar-
tykul na temat antyseptyki w okulistyce [28]. Autor
podal m.in., ze w leczeniu tojotoku powiek najlepsze wy-
niki daje mas¢ zawierajgca %% do 2% siarki lub 2-5%
kalomelu. Kalomel, czyli chlorek rteci byl 6wczesnie
dos$¢ powszechnie stosowany, a Zieminski wspomnial,
ze kalomel jest obecnie najskuteczniejszym ze wszystkich
antyseptykow stosowanych w postaci proszku. Nastepnie
wymienia tez inne mozliwosci, w tym kwas borowy,
wodnik chloralu, kwas pyrogalusowy, rezorcyne, salol
oraz iz, najwlasciwszem leczeniem miejscowych owrzo-
dzen brzegu powiek, powstalych skutkiem zapalenia gru-
czotéw powiekowych, jest tuszowanie ich (po uprzedniej
epilacyi rzes w danym miejscu) roztworem azotanu sre-
bra lub tez przyzeganie wrzodzikéw zaostrzong laseczkg
lapisu ostabionego. Dalej Zieminski podal, iz ostatecznie
we wszystkich postaciach zakaznych choréb znakomite
ustugi oddaje mas¢ zawierajgca jeden z najenergiczniej
dziatajgcych antyseptykéw, mianowicie woda utlenio-
na. Autor zwrécil uwage na korzysci stosowania an-
tyseptykdw w leczeniu zakazen rogdwki: Antyseptyka
w oftalmologii swigci najwigksze tryjumfy wobec zapa-
lest ropnych rogowki oraz zalecat czeste zmywanie calej
powierzchni gatki ocznej, a glownie blony rogowej swie-
Zo przysposobiong wodg chlorowg lub rozczynem troj-
chlorku jodu (1:6000-1000), jednego z najdzielniejszych,
a najmniej draznigcych narzgd wzroku antyseptykow.
Dalej omowit rowniez dzialanie i wskazania do stoso-
wania jodoformu: jako taki jest srodkiem obojetnym,
wtedy zas tylko wyraznie dziata przecignilnie, gdy dzieki
istniejgcym w danym razie warunkom ulega rozktadowi,
przy ktérym jod ma moznos¢ oswobodzenia sig. Stoso-
wany byt mi.in. w sprawach ropnych rogowki oraz gruz-
licy rogéwki. W dalszej czeéci pracy autor omowil me-
tody sterylizacji narzedzi okulistycznych oraz poruszyt
temat potencjalnej toksycznosci stosowanych antysep-
tykow, w tym toksycznosci sublimatu wobec spojowki
i rogéwki. Podat m.in., ze Alfred Graefe, wielki zwolen-
nik sublimatu, sam przyznaje, iz skutkiem zacmienia
rogowki wynikly powazne zaburzenia czynnosciowe
W 4,7% przypadkow operacyi zacmy, przy ktorych obficie
stosowat sublimat. W innym miejscu przytoczyl bar-
dzo interesujgcg prace Deutschmanna z ,,Beitraege zur
Augenheilkunde” z 1890 roku, ktéry zauwazyt, ze przy
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F. 5.

Ryc. 5. Perymetr.
[Zrédlo: Zieminski B. Zarys okulistyki, Warszawa, 1909).

postugiwaniu sie narzedziami wyjetymi wprost z 2% roz-
tworu karbolu, bez uprzedniego ich osuszania, zdarza sig
wprowadzi¢ do wnetrza oka nico roztworu przeciwgnil-
nego przylegajgcego do narzedzi (zwlaszcza takich jak
cystotom), a wéwczas odpowiednio do ilosci ptynu, jaki
tam sig dostal, wybuchngé moze sprawa ropna o mniej
lub wiecej groznym przebiegu. Wyniki badan w tym
wzgledzie podjetych wykazujg stanowczo, iz sprawa
ropna powstaje tu skutkiem obecnosci chemicznie draz-
nigcego plynu odkazinego; badania te przemawiajg za
chemiczng przyczyng calej sprawy. Jest to ciekawy opis
sterylnego zapalenia wnetrza galki ocznej z powodu
penetracji toksycznych substancji pozostatych po che-
micznej sterylizacji do struktur wnetrza gatki oczne;j.
Obecnie takie zapalenie znane jest jako TASS (Toxic
Anterior Segment Syndrome). W 1897 roku scharak-
teryzowal i poddat analizie nowe francuskie soczewki
okularowe stosowane w korekeji wad wzroku [29].

W 1899 roku Zieminski opisal drugi przypadek
w literaturze naukowej obuocznego wagra podsiat-
kowkowego (cysticercus subretinalis) [30]. We wstepie
autor podal dane dotyczace rzadkiego 6wczesnego wy-
stepowania wagrzycy ocznej w Rosji i w Polsce. W la-
tach 1860-1897 odnotowano 37 przypadkéw wagrzy-

F. 16.

Ryc. 6. Badanie pola widzenia.
[Zrédlo: Zieminski B. Zarys okulistyki, Warszawa, 1909].

cy ocznej w Rosji, z czego 29 przypadkow lokalizacji
w tylnej czesci gatki. W gléwnym szpitalu w Petersbur-
gu w latach 1859-1889 w$rdd 370 ooo pacjentéw odno-
towano 2 przypadki. W Kijowie w okresie 14 lat wérod
35 000 pacjentéw nie odnotowano ani jednego przy-
padku. Nastepnie opisal przypadek wagrzycy ocznej
podsiatkowkowej 30-letniej kobiety, ktéra pojawita sie
poczatkowo ze zmiang oka lewego, ktéra doprowadzi-
ta do odwarstwienia siatkowki i utraty widzenia w tym
oku. W tym czasie drugie oko bylo zdrowe, jednak
pacjentka nie wyrazita zgody na operacje. Po ponad 6
miesigcach zglosita sie z pogorszeniem widzenia w dru-
gim oku, w ktérym podobnie autor stwierdzil wagra
oraz odwarstwienie siatkdwki. Pacjentka tym razem
wyrazita zgode na operacje i Zieminski przeprowadzit
usunigcie wagra w znieczuleniu ogélnym chloroformo-
wym. Zabieg zakonczyt si¢ powodzeniem: Wykonywu-
jgc przytem lekki ruch nozykiem okoto jego osi podtuznej
udato si¢ nieco oddali¢ brzegi cigcia w biatkéwce; wow-
czas od razu wypadto na zewngtrz ciato pecherzowate.
(...) Zresztg cala operacja dokonana zostata zostala
scisle podsiatkéwkowo, tj. bez przektucia tej blony i bez
zetknigcia sig z ciatem szklistem. Ostro$¢ wzroku w oku
operowanym poprawila si¢ do o,15 i utrzymala sie
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w kolejnych miesigcach. W zakonczeniu artykutu autor
podal, iz byla to pierwsza tego typu operacja wykona-
na w Warszawie oraz ze prof. Rydel wykonat dwie takie
operacje uprzednio w Krakowie i jedna z nich skon-
czyla sie pomyslnie. W Rosji natomiast operacja tego
rodzaju wykonywana byta pieciokrotnie, w jednym
przypadku pomyslnie. W pracy z 1901 roku Zieminski
przedstawil rys historyczny zespotu Hornera oraz dwa
przypadki pelnoobjawowe, tzn. prezentujace zwezenie
zrenicy, opadniecie powieki gornej oraz zapadnigcie
gatki ocznej [31].

W 1909 roku Zieminski wydal podrecznik oku-
listyki pt. Zarys okulistyki. [32] Podrecznik mial 410
stron, 161 rycin oraz 4 kolorowe tablice. Byt to drugi
oryginalny polski podrecznik okulistyki po podreczni-
ku Wiktora Szokalskiego z 1869 roku pt. Wykiad cho-
r6b przyrzgdu wzrokowego u czlowieka. Zawieral on
przeglad catej 6wczesnej wiedzy praktycznej z zakresu
okulistyki wraz z podstawami badania przedmioto-
wego i podmiotowego, oméwieniem najwazniejszych
objawéw ze strony narzadu wzroku oraz dodatkowo
zagadnien takich jak agrawacja oraz odszkodowania za
utrate funkeji widzenia w wyniku wypadku. Z punktu
widzenia dzisiejszej wiedzy medycznej ksigzka stanowi
wyjatkowa dokumentacje dwczesnej wiedzy medycz-

F. I7. MNormalne pole widzenia dla barwy bialej, niebieskiej,
cxerwone] i zielone].

Ryc. 7. Zakres pola widzenia.
[Zrédto: Zieminski B. Zarys okulistyki, Warszawa, 1909].

F. 19. Wziernik Ksaw.
Galezowskiego.

Ryc. 8. Oftalmoskop Galezowskiego.
[Zrédto: Zieminski B. Zarys okulistyki, Warszawa, 1909].

nej, z jej roznymi zdobyczami, np. stosowanie irydek-
tomii w leczeniu jaskry zamykajacego sie kata czy wy-
korzystywanie oftalmoskopii do bardzo precyzyjnego
diagnozowania chordb siatkéwki oraz licznymi ogra-
niczeniami, np. brak mozliwosci leczenia odwarstwie-
nia siatkdwki. Ogromng wartoscia sa liczne ilustracje
zamieszczone przez autora dokumentujace np. badania
pola widzenia (Ryc. 5-7), oftalmoskop Galezowskiego
(Ryc. 8), skiaskop Mortona (Ryc. 9), wziernikowanie
w obrazie odwréconym (Ryc.10) oraz operacje za¢my
(Ryc. 11). Ponadto autor zamiescit tablice barwne uka-
zujace ciekawe obrazy.
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F. 20,

Wziernik Mortona do okreslania
refrakeyi oka.

Ryc. 9. Skiaskop Mortona.
[Zrédlo: Zieminski B. Zarys okulistyki, Warszawa, 1909).

W 1911 roku Zieminski opublikowal dwa intere-
sujace artykuty w ,Postepie Okulistycznym” Pierwszy
dotyczyl prognozowania pooperacyjnej ostroéci wzro-
ku po operacji za¢my u pacjentéw z nieprzejrzystymi
o$rodkami optycznymi: Skoro osrodki oka tak si¢ zacmi-
1y, ze na siatkéwce nie mogg powstawac obrazy przedmio-
tow ze Swiata zewnetrznego, gdy zatem wziernikowanie
staje sig niemozliwe - jak to bywa przy Leucoma corne-
ae, Occlusio pupillae, Cataracta, Haemorrhagia profusa
corp. vitrei — to nieraz zachodzq trudnosci powazne, jesli
chcemy sig przekonad, czy i o ile czesci narzgdow wzroku
czute na Swiatlo prawidtowo sig zachowujg [33]. Autor
omowil pokrétce historyczne metody oceny czynnosci
siatkowki, od 16 do 19 wieku, w tym poczucie $wiatta
oraz reakcji Zrenic na $wiatto. Nastgpie przedstawit
nowe metody zaproponowane przez Albrechta von
Graefe, w tym szczegélowe badanie centralnej i ob-
wodowej wrazliwosci siatkowki na $wiatto oraz oceng
widzenia barwnego. Autor podkredlil, ze pozytywne
wyniki badan rokuja pomyslnie, jednak negatywne nie
przekreslaja szans chorego na poprawe widzenia po
operacji. Nastepnie autor przedstawit i omoéwit 10 wha-
snych przypadkéw, ktorych badania przedoperacyjne

widzenia w réznym stopniu korelowaly z pooperacyjna
ostro$cig wzroku. Zieminski podsumowat artykut na-
stepujaco: Powyzsze spostrzezenia kliniczne dowodzg, ze
- przystaé mieniu Srodkéw oka - dotgd znane sposoby
badania nie w kazdym przypadku pozwalajg na trafne
oceny stanu czesci oka odczuwajgcy wrazenia Swietlne
[33]. Drugi artykul omawial wystepowanie krwotoku
wypierajacego [34]. Autor zaprezentowal tutaj wiele
mys$li i pogladéw nadal aktualnych, np.:
W obecnym stanie chirurgii ocznej wynik zupetnie po-
myslny po operacji zacmy nalezy do zdarzeni zwyklych.
Kto duzo i starannie operuje, miewa przypadki z wy-
borng, nawet catkowitq silg widzenia, wyjgtkowo zas
tylko sita widzenia po tej operacji wynosi mniej niz
1/10 prawidlowej bystrosci wzroku. Lecz trudno za-
przeczyé, Ze — mimo najnowszych udoskonalett w tech-
nice i diagnostyce choréb oka, oraz mimo najscislejszej
aseptyki — kazdemu moze si¢ zdarzyC zejscie niepo-
myslne po wydobyciu zaémy. (...) Chociaz wigc wynik
niepomyslny operacji zaémy przewaznie - a zwykle
i stusznie — obarcza sumienie operatora, zawsze( jed-
nak mozna stracié oko po operacji zacmy i to bez winy
operatora, mianowicie, w skutek krwotoku srédocznego
w czasie lub wkrotce po operacji.

Dalej przedstawil krotka charakterystyke tego powi-
kfania operacji za¢my: To powiklanie moze si¢ zdarzy¢
w czasie operacji, zupetnie prawidlowo przebiegajgcej,
ale s-postrzegano je tez w kilkanascie minut, w kilka go-
dzin, nazajutrz, w 48 godzin, a nawet pie¢ dni po opera-
cji na gatce. Krwotokowi nieraz towarzyszy bol dotkliwy.
Gdy krwotok sig objawia podczas operaciji, to rana zwy-
kle szeroko sig rozwiera, ciatko szkliste si¢ wypukla, krew
wypiera zawartos¢ gatki, wzrok raptownie i na zawsze
gasnie, rzadko kiedy zdotano na razie zachowaé czes¢
wzroku, ale i wtedy z czasem gatka zanika. Co cieka-
we, Zieminski zwrécit uwage, iz dwczesnie wg wielu
autoréw wprowadzenie znieczulenia kokaing istotnie
zwigkszylo czesto$¢ wystepowania tego powiklania
w stosunku do znieczulenia chloroformowego. Ponadto
podkreslil koniecznos¢ jego réznicowania z krwotocz-
nym odlaczeniem naczynidwki: (...) Wreszcie trzeba
pamigetal, ze i zwykle uleczalne oderwanie naczyniowki,
ktore czasem wystepuje w pare, kilka lub kilkanascie dni,
albo i wiele pézniej po operacji zacmy, bywa tez pocho-
dzenia krwotocznego, wtedy mozna je uznaé za postac
tagodng krwotoku wypierajgcego [34].

W artykule z 1912 roku Zieminski przedstawit
nowe doniesienia z Francji na temat przygotowywania
oleistych roztworéw niektérych kropli ocznych [35].
Zwrocit uwage, iz roztwory wodne bardzo szybko ule-
galy zakazeniu bakteriami i grzybami, a roztwory ole-
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F. 21 (w. Maya). Wziernikowanie w obrazie odwroconym.

Ryc. 10. Wziernikowanie w obrazie odwréconym. [Zrédto: Ziemiriski B. Zarys okulistyki, Warszawa, 1909)].

iste, cho¢ nie nadawaly sie do wszystkich substancji
aktywnych, jednak mialy wieksza trwalo$¢ oraz wyka-
zywaly znacznie wiekszg odporno$¢ na zakazenia niz
roztwory wodne.
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F. 138. Pierwszy okres operacyi zatmy—wklucie i wyklucie,

Ryc. 11. Operacja zaémy. [Zrédlo: Zieminski B. Zarys okulistyki, Warszawa, 1909].
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przy przeswietleniu:
a. oka miarowego (emmetrop),
b. oka niemiarowego (ametrop).

Déwietlenie z boku, Przeswietlenie.

Macula Corneae.

Cataracta senilis (eortiealis).

Ryc. 12. Odblaski rogéwki i soczewki podczas o$wietlania oka. [Zrédlo: Zieminski B. Zarys okulistyki, Warszawa, 1909].
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Obraz przy oéwietleniu z boku i przy prz

Cataracta monularis.

edwietleniu $rodkow oka (May).

Ryc. 13. Odblaski soczewki podczas o$wietlania oka. [Zrédto: Zieminiski B. Zarys okulistyki, Warszawa, 1909].
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Excavatio glavcomatosa veuli sin.

Retinitis pigmentosa oeuli sin.

Ryc. 14. Obrazy dna oka. Po lewej: jaskra; po prawej: zwyrodnienie barwnikowe siatkéwki.
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Tubercilosis choroideac.
Staphyloma posticum oculi myopiei dextri.

Atrophia nervi optiei oeunli dextri.

Ryc. 15. Obrazy dna oka. Po lewej: gruzlica naczyniowki oraz sierp krotkowzroczny; po prawej: zanik nerwu wzrokowego.
[Zr6dlo: Zieminski B. Zarys okulistyki, Warszawa, 1909].
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