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PRZEDMOWA.

Uktadajac plan napisania podrecznika choréb skoérnych,
natrafitem zaraz z poczatku na trudnos¢ niemata: chcac
przedstawi¢ te schorzenia, trzeba je ulozy¢ wedlug pewnej
zasady, trzeba je sklasyfikowaé, zaznaczyé pewien wzajemny
stosunek do siebie i do calego ustroju. Przegladajac zas
liczne podreczniki w rozmaitych jezykach, spostrzega sie
rézne podstawy ukladu: anatomo-patologiczne, morfologiczne,
mieszane, a nawet wedle alfabetu. Trudno zgodzi¢ sie
z takiego rodzaju podstawami klasyfikacji, — nie podobna
bowiem ujgé te schorzenia w taki sposéb: zadna z tych
zasad nie zapobiega zamieszaniu.

Oto przyczyna, dla ktérej odwazam sie na prébe
utozenia schorzen skéry wedtug systemu jedynie racjonal-
nego w patologji, bo opartego na przyczynie choroby -
cho¢by domniemanej, a co wazniejsze na ulozenie ich
w grupy jednostek, majacych wspoélne podstawy zasadnicze.

Stad powstata niniejsza ksigzeczka jako wstep do
podrecznika, ktéry w drugiej swej czesci w opisie klinicz-
nym ukaze sie w przeciagu roku. Cze$é pierwsza zatem



uwzglednia patogeneze chorob skoérnych, — druga bedzie
opisem postaci choréb wraz z podaniem sposobu leczenia.

W koricu poczuwam sie do mitego obowiazku ztozenia
serdecznego podziekowania Koledze i przyjacielowi Prof.
Dr. Adamowi Wrzoskowi, ktory podjat sie taskawie
zmudnej pracy poprawek jezykowych, jakotez udzielit cennych
uwag technicznych co do wydania dzietka.

Kolezance Dr. med. Jarra-Seratinskiej dziekuje
za pomoc w wykonaniu rysunkéw, a Koledze Dr. med.
Witoldowi Borkowskiemu za ulatwienie i pomoc
w dokonaniu nakladu niniejszej ksiazki.

A 1JTOR.
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W S T E P.

Stanowisko dermatolowi ws$réd innych dziatébw nauk
lekarskich zdaje sie okresla¢ najlepiej stosunek istoty przy-
czyn choréb skérnych do schorzeh innych narzadéw ustroju.
Od stopnia znajomosci etjologji chorob zalezy przeciez takze
w najwiekszej mierze odpowiednie leczenie. Ale zaznaczy¢-
by trzeba, ze dermatologja kroczyta w swym rozwoju nieco
odmiennemi drogami niz inne dziaty, gdyz po oddzieleniu
chordéb skérnych od innych grup choréb musiano sie stara¢
0 nadanie tymze wsréd nich odrebnego, ale odpowiedniego
stanowiska.

Od czas6w Ferd. Hebry, ktorego zastugi w kie-
runku wyodrebnienia choréb skdérnych od innych dziatéw
medycyny byly moze najwieksze, ... prawie az do korca
ostatniego stulecia, dermatolodzy wysilali sie nad klasyfika-
cja tych choréb wedle znamion klinicznego wejrzenia. Dla-
tego to rozwineto sie wsréd tych specjalistéw spostrzeganie
najdrobniejszych szczeg6téw, dotyczacych zmian w skérze,
w tej nadzieji, ze na tej podstawie daleko posunietej anali-
zy wykwitéw, ich ugrupowania, umiejscowienia it p. zmian,
uda sie dojs¢ do zadawaluiajacej Kklasyfikacji i zrozumienia
jednostek jakotez grup chordb. Ten kierunek sprowadzit
w dermatologji wyrafinowang zdolno$¢ spostrzegania naj-
drobniejszych szczeg6téw i wyrézniania podobnych do sie-
bie wykwitéw, ale nie sprowadzit wiasciwego postepu, -
nie prowadzit bowiem do poznania istoty choréb, a nawet
wywotywat pewne zamieszanie przez tworzenie poddziatéw
1 odmian.



Dzi$ spotyka sie w dermatologiach tak dtugi szereg
chordb, nie powigzanych ze sobg na jakichs trwatych pod-
stawach, ze nie tylko uczacy sie, ale takze specjalista gubi
sie w nim, a uktad musi sie wydawac¢ nie tylko nieupo-
rzadkowany, ale nawet chaotyczny. 'Skionnosé do tworze-
nia z kazdej odmiany postaciowej, skutkiem odmiennego
umiejscowienia czy innych przyczyn, poddziatu lub nawet
jednostki chorobnej sprawita, ze liczba ich jest nadmierna
i nie zawsze uzasadniona. To tworzenie nowych jednostek
chorobnych na mocy odrebnych znamion postaciowych, bez
badania podstawy etjologicznej, musiato byé zrodiem zamie-
szania. ,Brak porzadku, logiki i statoSci w terminologii ude-
rza jeszcze wiecej w _dzietach dawniejszych, ale nawet
i z przed kilkudziesieciu laty; stwierdza sie bowiem, ze zna-
czenie tego samego stowa zmienia sie zupetnie zaleznie od
epoki" — powiada Darier J. we wstepie do podrecznika
Sergenta i jego wspotpracownikéw. Dla tej przyczyny
wszystkie dotychczasowe zapatrywania ulegaty i ulegaja cig-
gtej rewizji ze stanowiska patologji, czesSciowo ze wzgledu
na wywotujace je przyczyny, z jednej strony dlatego, ze
utozono grupy wedle ich znamion postaciowych, z drugiej
z powodu S$cistego oddzielenia choréb skoérnych od innych
schorzenn ustroju. Ze wzgledu na dzi$ panujgce pojecia
w tym zakresie sprawa wymaga gruntownej reformy.

Wspomniatem juz, ze zapatrywania F. Hebry i szko-
ty wiedenskiej byty przez kilka dziesigtkow lat panujace.
Podstawg ich nauki bylo oddzielenie, w zakresie patologji,
powtok skoérnych od innych narzadéw i catego ustroju. Uwa-
zano zatem, wedle teorji Hebry, choroby skdrne za Scisle
odnoszgce sie do powiok, przyczern sgadzono, ze przyczyny
wywotujace je sg prawie zawsze zewnetrzne: fizykalne, che-
miczne, lub pochodzenia pasozytniczego w najszerszem tego
stowa znaczeniu. W miare rozwoju szkoty wiedenskiej za-
czety badania anatomiczne i bakterjologiczne sprowadzac
wyjasnienia w wielu sprawach. Rozmaite szkoty dermatolo-
giczne roznity sie jednak w wielu zapatrywaniach na pocho-



dzenie i przyrode rozmaitych schorzern. Rozwdj chemiji bio-
logicznej, serologji i zwigzanych z tem badan stanéw ana-
filaktycznych, nastgpity dopiero p6zniej. Od czaséw Hebry
zatem dermatologja rozwijata sie samodzielnie i odrebnie,
ale jednostronnie i zatracita tacznos$¢ z ogélng medycyna; -

zwihaszcza w szkole niemieckiej brakio szerokiego biologicz-
nego ujecia choréb skérnych.

Podczas gdy szkolty niemieckie staraly sie oddziela¢
wszystkie dermatozy od innych schorzen ogo6lnych ustroju
lub chordb odrebnych narzadéw, we Francji pojmowano je
juz w owych czasach odmiennie, opierano bowiem ich roz-
woj na innych podstawach. Juz Lorry w dziale: Tracta-
tus de rnorbis cutaneis (1777) jest zwolennikiem teorji hu-
moralnej i odnosi duzg liczbe choréb skoérnych do pojecia
we Francji powszechnie przyjetego, mianowicie artretyzmu
(arthritistne). Dermatolodzy francuscy, jak A libert, Bie1l,
Bazin, i in. usitujg uklasyfikowa¢ choroby skérne na pod-
stawie przyczyn wewnetrznych. Na zasadzie tych poje¢ Im-
moralnych, panujacych wdéwczas w patologji, wystapit B au-
nres (1842.) ze swojag teorjg, nawatu .,fluxion", rozszerzajac
ja i na choroby skoérne. Dlatego to ta doktryna wywotata
tak zywy sprzeciw ze strony F. Hebry i wytworzonej przez
niego szkoty. Dgznosé¢ szkoty francuskiej do tgczenia objawdw
choroby z okreslona przyczyna prowadzity do postepu. Na-
tomiast szkota wiedenska obracata sie w klasyfikowaniu
choréb skérnych w obrebie ciasnych pojeé odrebnosci,
w przeciwienstwie do szkoty francuskiej, ktéra ujmowata je
ze stanowiska zwigzku z resztg ustroju.  Scieraly sie zatem
ze sobg dwa sposoby ujecia spraw chorobowych w dermato-
logji. Musiato zwyciezy¢ niewatpliwie ujecie szersze, bo
przeciez w ostatnich dwu dziesigtkach lat istnieje w ogole
w naukach lekarskich dgznos¢ poznawania zwigzku i zalezno-
éci czynnosci narzadéw miedzy soba i stosunku ich do ogdl-
nej przemiany materji, ®mzycia ustroju. W miejsce czysto
miejscowego ujecia choréh zwyciezaja coraz wiecej ogélne
teorje wzajemnej zaleznosci (teorje korelacyjne). Dlatego



i w dermatologji zaczyna sie nowa era z chwilg rozpoczecia
w niej badania wspétrzednosci dziatania przyczyny i skutku,
przez nig wywotanego.

Czyz jednak te radykalne kierunki anatomiczne i dok-
tryny bakteriologiczne nic nie przyniosty dla postepu w
dermatologii?  Przeciwnie, wyjasnity one duzo i grun-
townie.

Badania mikroskopowe zaczety sie w dermatologji
w pierwszej potowie XIX wieku; — juz woéwczas znaleziono
niektére pasorzyty zwierzece i grzyby. Znaczenie tych od-
kry¢ wystgpito jednak dobitnie dopiero po badaniach P as-
teura i Listera. To tez w ostatnich dwoch dziesigt-
kach XIX wieku badania bakterjologiczne zajmowaty réwniez
i dermatologéw, zwlaszcza, ze histopatologja skéry byla juz
w rozkwicie. Doktryny bakterjologiczne staraly sie wyjas-
ni¢ powstawanie kazdej choroby jedynie dziataniem mikro-
béw, bez uwzglednienia innych czynnikéw natury ogélnej.
Te jednostronne dazenia prowadzity i w dermatologji nie-
jednokrotnie na manowce. Moznaby przytoczyé rézne przy-
ktady, z ktérychby wynikato z jednej strony, ze brakio kry-
tycyzmu w ocenie znalezionych tworéw, ktére chciano
uwaza¢ za mikroby, — z drugiej zas, ze znalezione mikroby
uwazano za dominujgcg przyczyne.

Moznaby stwierdzi¢, ze podobne koleje rozwoju prze-
chodzity i inne dziaty medycyny. Etjologje choroby moze
wyjasni¢ do pewnego stopnia zrozumienie obrazu anato-
micznego, o wiele wiecej danych mogg da¢ w tym kierunku
badania bakterjologiczne, wreszcie biochemiczne i serologicz-
ne w najszerszym zakresie. Rozpoznanie w dermatologji
nie moze by¢é réwnoznaczne z okresleniem zmian pos.taci
wykwitéw i nadanie im etykiety, ale powinno sie taczyc
Z wyjasnieniem przyczyny, co w niejednym razie moze na-
trafia¢ na trudnosci i do czego dochodzi sie niejednokrotnie
dopiero po zmudnych badaniach pracownianych. W kazdym
przypadku bowiem mamy do czynienia z przyczyng (choro-
ba) i zmiang, objawem t. j. nastepstwem przyczyny. A pa-



tologja stwierdza, ze ta sama przyczyna moze wywotaé¢ roz-
maite objawy, — a z drugiej strony taki sam objaw moze
powsta¢ skutkiem rozmaitych przyczyn. Ze wzgledéw prak-
tycznych zatem, leczniczych i rokowania, tak waznem jest —e
jak stusznie twierdzi Gougerot, — nie miesza¢ objawu
(symtome), t j. wyniku z samag chorobg, ktéra jest jego
przyczyna. Dlatego to, jezeli rozpoznajemy tylko objaw,
nie zdajac sobie sprawy z przyczyny, nie jesteSmy na dro-
dze do rzeczywistego rozpoznania, - powinnismy bowiem
Sledzi¢ za mechanizmem powstania i przyczyng, bo wtedy
dopiero rozpoznanie jest petne.

W celu rozpoznania sprawy chorobnej nie mozna ni-
czego zaniedbywaé; obok $cistosci w drobiazgowem spo-
strzeganiu, cenne wskazéwki w tym kierunku dajg badania
pracowniane tudziez znajomo$¢ przebiegu spraw patologicz-
nych i ich zejscia. Dla tego celu dermatolog musi zna¢
i sposoby ogélnego badania klinicznego, bowiem wtedy
dopiero moze mieé¢ nadzieje dobrego rozpoznania i pomysl-
nych wynikéw leczniczych. Patologja nowozytna dazy, jak
wspomniatem, do glebszego ujecia czynnosci narzadu i je-
go stosunku wzajemnej zaleznosci (korelacja), a zmiany
w skérze moga by¢ w zwigzku przyczynowym z zaburze-
niami nawet odlegtych narzadéw. Z tego zatem nasuwa
sie wniosek, ze dermatologja nie jest do tego stopnia nauka,
~Sui generis", jak to przypuszczano w poczgtkach jej roz-
woju, ale czastke ogdlnej medycyny, taczaca sie Scisle z in-
nymi dziatami.

Przyczyny choréb skoérnych sa juz w bardzo wielkiej
liczbie znane i zbadane pod wzgledem etjologicznym,
ale istnieja obok tego duze luki, w miejsce za$ znajomosci
w tym kierunku wstepuja hipotezy i walka rozmaitych za-
patrywan.

Kazdy narzad, nie wylaczajac skory, moze by¢ scho-
rzaty z przyczyn dwojakiego rodzaju, — albo samoistnie,



skutkiem bodzcow trafiajgcych tylko skére, albo skutkiem
zboczen innych narzgadoéw ustroju. Pierwsze zatem sg auto-
chtonami, powstajagcemi na miejscu, drugie nie sg niczem
innem jak objawem skdrnym schorzenia og6lnego, - - od-
czynbéw, czesto blizej nieznanych spraw, dotyczacych in-
nych narzadéw. W dermatologji tylko czes¢ chordb jest
skorze wiasciwa, t zn. ze ich przyczyny moga dziata¢ tylko
w skorze, a nie na inne narzady; innemi stowy ze tylko
skora, ze wzgledu na swa budowe i czynnosSci, stanowi
dla nich punkt zaczepienia czyli ze mozno$¢ dziatania ze-
wnetrznego ogranicza sie dla nich do tego narzgdu. W znacz-
nie wyzszym stopniu przyczyny chorob skérnych nalezg do
tych, ktére moga wywiera¢ swe dziatanie i na inne narzady.
Nawet w tych sprawach, w ktérych etjologja choroby z ob-
jawami skérnemi nie jest jasnag, spostrzezenia kliniczne
wskazujg na rozmaity zwigzek patologiczny i wzajemne dzia-
tanie, ktérych $ledzenie moze mie¢ duze znaczenie w oce-
nie ogo6lnej etjologji spraw, odgrywajgcych sie w ustroju.
Zmiana w skdérze bowiem moze stanowi¢ tylko swoisty ob-
raz ogoélnych zaburzen patologicznych, z czego moznaby wy-
cigga¢ odpowiednie wnioski o0 wzajemnej zaleznosci narza-
déw wewnetrznych i catego ustroju ze skéra.

Jedna z wiekszych trudnosci w ocenie etjologji chordb
skornych jest wystepowanie w wielu sprawach nie jednego
a zbioru czynnikéw, chorobe wywotujagcych. W powstawaniu
niejasnych etjologicznie spraw, ktore jednak postaciowo i kli-
nicznie sg tak dobrze znane, moznaby przypuszczaé, jak to
twierdzi Broca, Bettmann i im, dzialanie jakiej$s jedno-
litej przyczyny, a rozmaitych ich Kkategoryj, stad do-
ciekanie przyczyn jest w tych razach tak bardzo trudne i nie
dajace stanowczych wynikéw. W tej samej bowiem sprawie
zdaje sie dziala¢ bodziec gtéwny (determinujgcy, dominante
Brocq'a) obok usposabiajgcego, — ale obok nich mozna sie
dopatrze¢ takze dodatkowego. Ale w tych niejasnych spra-
wach nie zawsze daje sie wyrdzni¢ jeden bodziec gtowny,
a raczej, obok moze w tym razie najwazniejszego, czynnika



usposabiajacego (praedispositio), stojg rozmaite bodzce na-
rowili jako czynniki wywotujace. W innych zespotach przy-
czyn natomiast czynnik *wywotujagcy moze by¢ jeden, ale
kilka rozmaitych usposabiajgcych lub podtrzymujacych. To
tez wyréznienie przyczyn choréb skérnych na dziatajace od
zewnatrz i wewnatrz ustroju, nie rozstrzyga sprawy, a w cze-
sci ja tylko wyjasnia, — ze wzgledu na rozmaito$¢ warun-
kéw dziatania w tych chorobach. Przedewszystkiem bowiem
nalezy zaznaczy¢, ze ten sam czynnik u. p. mikrobowy,
moze dziata¢ raz od wewnatrz, drugi raz od zewnatrz — i za-
leznie od tego wywotywaé zmiany, wyrézniajace sie od sie-
bie, chociaz nalezagce do tej samej grupy zakazenia danym
mikrobem. Obok tego w niektérych sprawach zdajg sie od-
grywaé¢ niematg role czynniki zewnetrzne i wewnetrzne tak
wspotmiernie, ze sprawa chorobna nie mogtaby powstaé bez
udzialu jednego z nich. Wreszcie wiadomo, ze na tle ist-
niejacej dyspozycji ustroju, majacej za przyczyne jaki$ stan
0g6lny, moga sie rozwija¢ rozmaite stany patologiczne skory,
zalezne od jakosci bodzcow zewnetrznych. Rozmaite czyn-
niki dodatkowe, pozornie drobne, moga odgrywa¢ w etjo-
logji takze pewng role.

Oto przyczyny, dla ktorych podziat i ukiad choréb
wedle ich przyczyny, etjologji, nalezy do zadan tak trudnych.
Niewatpliwie niektére z tych choréb powstaja skutkiem roz-
maitych czynnikéw, dziatajacych bezposrednio na skére -
czynnikéw urazowych, toksycznych, pasorzytniczych, mikro-
bowych. A chociaz posta¢ choroby moze by¢ rozmaita, za-
leznie od warunkéw zwigzanych z chorym lub od niego nie-
zaleznych, mozemy rozpozna¢ pierwotng i gtéwna przyczyne,
czy to juz badaniem klinicznemeczy tez ktérems$ z pomoc-
niczych. Broca nazywa te grupe prawdziwemi jednostkami
chorobnemi (les entites morbides vraies). Czy to okres$lenie
jest o tyle sciste, ze ta grupa odcina sie wyraznie od innych
i czy nie odgrywaja w tym razie roli i inne czynniki ktore
wpltywajg bardzo wybitnie na sposéb powstania, postac,
przebieg i zejscie choroby? OdpowiedZz musi wypasé



ujemnie, bo uwzglednié¢ trzeba ze to, co uwazamy za giéwnag
przyczyne, moze dziata¢ w pierwszej linji na skére od zewnatrz
lub wewnatrz ustroju, ichociaz ich znaczenie patognomonicz-
ne jest zawsze jednakowe, moze wywotac, zaleznie od tego
sposobu dziatania, bardzo rozmaite zmiany w skorze.'Z dru-
giej strony wiasciwosci ustroju, pewne skionnosci konstytu-

cjonalne, czy nawet chwilowe usposobienie — odgrywajg
i w tego rodzaju schorzeniach niepomierna role, - wplywajg
nietylko na posta¢ i przebieg, .ale i na tatwos¢ Ilub trud-

no$¢ powstania stanu patologicznego, — wreszcie na to,
czy skdra bedzie w ogdle oddziatywata na ten bodziec lub
nie. W kazdym razie ten czynnik, dobrze znany, stworzy
nie jednostke chorobng, a grupe mniej lub wiecej liczng,
majacg w swych jednostkach pewne wsp6lne znamiona, a wy-
rézniajacg sie w szeregu oddzielnych postaci.

W drugiej grupie chorob skérnych nie mamy do czy-
nienia z przyczynami gidwnie zewnetrznemi, dziatajgcemi
miejscowo, lecz powstanie ich odnosimy raczej do zaburzen ist-
niejacych w odzielnych narzgdach, uktadach lub do og6lnych
zaburzen czynnosci ustroju. W tym szeregu choréb w jed-
nych skéra bierze udziat, mniej lub wiecej réwnorzedny do
schorzenia uktadu lub narzadu, w innych chorobach roz-
poczyna sie w skorze inastepowo przechodzi na jaki$ narzad
lub staje sie og6lng catego ustroju. W dwu wspomnianych
odmianach tej grupy choréb roznice stanowi tylko nastep-
stwo w schorzeniach, -- w drugiej bowiem skoéra jest
miejscem chwilowego stanu patologicznego zamiast by¢
rzeczywistym czynnikiem sprawy patologicznej. Znaczne
oparzenie skoéry jakotez takie choroby zakazne jak kita, waglik,
nosacizna i t. d. sg przyktadami tego drugiego rodzaju schorzen
skornych i ogdlnych zarazem.

Celem zrozumienia tej grupy schorzen skdrnych, po-
wstajacych z przyczyn wewnetrznych, musimy sobie zdawaé
doktadnie sprawe, ze miedzy ustrojem a jego powlokami
istnieje zywa wzajemna zalezno$¢. Niewatpliwie skora zdro-
wa jest konieczna dla ustroju, gdyz jest nietylko narzadem



okrywajacym i ochronnym, ale posrednikiem miedzy S$wia-
tem zewnetrznym i resztg ustroju, ma wybitng role w regu-
lacji ciepta i ogdlnej przemianie materiji, jest wreszcie polem
dziatania przeptywajacej przez nig krwi. Dalej skéra stanowi
tak wazny narzad wydzielniczy. Z drugiej strony mozna
stwierdzi¢, ze zdrowy ustr6j ma zdrowg skore achora skora
jest oznakg schorzatego ustroju. Nawet choroby pasorzyt-
nicze rozmaitego rodzaju nie stanowig bezwzglednego wy-
jatku, bo ich pojawienie sie lub szybkie po powstaniu
ustepowanie jest niewagtpliwie zalezne w znacznym stopniu
od stanu i czynnosci catego ustroju. Skora zatem odzwier-
ciedla w wysokiej mierze rozmaite stany patologiczne
ustroju.

Zwigzek skéry z catym ustrojem jest czeSciowo we-
getatywny, czesciowo psychofizjologicznego rodzaju, ktérego
dowodzi pobudliwos¢ zmystu skory bodzcami zewnetrznemi
i przerabianie ich przez system nerwowy. Wegetatywne
czynnosci przejawiajg sie w zakresie naczyniowo-ruchowym,
wydzielniczym, regulacji ciepta, przemiany gazowej z przewie-
wiem skory i jej odzywieniem (trofikg) wiacznie. Dlatego to
skora zdaje sie oddziatywac¢ nawet na wahania metereologiczne
w obronie catego ustroju. Powloki skorne sg w rzeczywistosci
narzadem bardzo dobrze przygotowanym na wszystkie wptywy
zewnetrzne a stopien tych czynnosci jest osobniczy. Niejedno
przemawia zatem, ze w powtokach zewnetrznych odbywa sie,
jakas czynnos¢ wewnetrznego wydzielania, i ze istnieje jakis
zwigzek humoralno-biologiczny miedzy skdrg a resztg ustroju.
Wedle Heudorfera (1921) skoéra ma zblizong czynnos$é
do nadnerczy. Najwybitniejsze dowody czynnosci skadry
w zwigzku z przemiang materji czy wewnetrznern wydzielaniem
daje nam dziatanie S$wiatla, ktdre jest fizyczne i chemiczne,
przyczern nastepujg rozmaite rozszczepy i syntezy, redukcje
i utlenianie. Promienie czerwone Swiatlta dzialaja jako cie-
pto, a przytern gieboko. Promienie fioletowe (chemiczne)
ulegajg wchionieciu czesciowo przez barwik skory, czesciowo
przez hemoglobine krwi naczyn wilosowatych, ktora nata-



dowuje sie temi chemicznemi promieniami. Procz przemia-
ny Swiatla w ciepto i energje elektryczng dochodzi do zmian
napiecia osmotycznego i do przemian napiecia koloidalnego
w plynach ustroju.

Czynnos$ci hurnoralno-biologiczne w powlokach zew-
netrznych tacza je wegetatywnie z narzagdami wewnetrznemi
i ogdlnemi czynnosciami zyciowemi. Wiadomo przeciez, ze
ze stanu i cech skéry mozna oceni¢ do pewnego stopnia
konstytucjonalne wiasciwosci ustroju, jakotez w pewnej, mie-
rze zwigzek powlok skory z narzgdami wewnetrznego wy-
dzielania.

Powstawanie choréb skérnych musi zatem zalezeé
w bardzo duzym stopniu od wilasnosci skéry stanowigcych
pewng dyspozycje, wilasnosci z jednej strony anatomi-
cznych, z drugiej biologicznych. Budowa anatomiczna skory
i pewne odchylania od stanu prawidlowego muszg mie¢ nie-
watpliwie duze w tym razie znaczenie. O ilez w wyzszym
stopniu zboczenia w skérze zalezg od biologicznej dyspo-
zycji, polegajacej na fizjologicznych procesach zyciowych
skory! Doswiadczenia na zwierzetach (Luithlena i in.)
dowodzg, ze na skitonno$¢ do zapalen skory moze wplywac
sposéb odzywiania lub zatrucie, a badania chemiczne (P I
lay) wykazuja, ze w ogo6lnych procesach ustroju podobne
odbywajg sie takze w skdérze. Odczyn skory jest zatem
zalezny takze od wewnetrznych proceséw, odgrywajacych sie
w ustroju i zmienia sie zaleznie od skladu chemicznego
tkanek. Stad zatem moznaby na L uith le ne m wnioskowac,
ze jako$¢ odczynu zapalnego w skdrze uwarunkowana jest
jej biochemizmem, zaleznem w swej jakosci od ogdlnych
czynnosci catego ustroju lub stanu oddzielnych narzadéw.

Leszczynski pojmuje takze choroby skoérne jako
powstate na pewnem tle i rozdziela wlasnosci skdéry na dwie
kategorje: jedne mowi- sg dostrzegalne wzrokiem, sa posta-
ciowe, - drugie biologiczne. W ostatnich wyré6znia stusznie
jedne, dajace sie wykaza¢ naszemi metodami biologicznemi,
drugie za$ tylko potencjalne, bo widoczne dopiero w chwili



pojawienia sie choroby w skoérze Ilub wsréd jej przebiegu.
~Wszystkie te wiasciwosci razem wziete — powiada L.
powodujg, ze ta sama przyczyna wywolywa w rozmaitych
skorach rozmaity wynik". Kazda skora zatem stanowi 0so-
bnicze, odrebne podtoze dla rozwoju choroby. Jedne przy-
czyny dziatajg od zewnatrz, inne od wewnatrz. Najcie-
kawsze za$ sg dla niego schorzenia wystepujace z przyczyn
zewnetrznych, ale na tle skdéry zmienionej z jakiej$ przy-
czyny wewnetrznej. Zwraca zatem uwage, ze ,skora jest
zywym narzadem, czerpigcym zycie z tego samego zrddia,
co wszystkie inne narzady".

Leszczynski szkicuje w swoim artykule pewne ty-
py skory, o ktdrych mowi, ze sg konstytucjonalne, — za
rownoznaczne za$,- watpie czy stusznie, - - uwaza wplywy,
dzialajgce w przebiegu zycia, gldwnie w okresie rozwoju
(podobnie jak Broccj). Trudnoby jednak zgodzi¢ sie z tern,
ze skora miodego sportowca bedzie o wiele odporniejsza niz
skéra miodzierica, sterczacego nad ksigzka lub w kawiarni.
Jestto moze za silne podkreslanie wptywu czynnikéw badz
jak badz ubocznych, ktére majg niewatpliwie znaczenie dla
catego ustroju, ale nie zmienig podstawowych wiasciwo-
éci skéry danego osobnika, ktore nazwaliSmy konstytucjo-
nalnemi, a ktére autor podaje tu i owdzie jako znamiona
swoich typow.

Te wszystkie spostrzezenia zdajg sie dowodzi¢, ze nie
tyle sita bodzcow wywotywa zmiany chorobne w skorze, ile
przyczyny wewnetrzne, tkwigce w samym ustroju, a pole-
gajace najprawdopodobniej na zachwianiu réwnowagi w ro-
zmaitych ukladach, odgrywajg gtéwng role. To tez dziata-
nie nawet stabych czynnikéw zewnetrznych moze wywotaé
patologiczny stan powilok. Gauche r moéwi, ze czynnik
zewnetrzny jest jakby uderzeniem biczem, ktére aktywuje
sklonnosci ustroju (wyprysk).

W obu wymienionych zatem grupach chordb skoérnych
muszg odgrywa¢ wybitng role pewne wiasciwosci nie tylko
skory, ale i catego ustroju, — pewne skilonnosci (dispositio)



do stanéw chorobnych, objawiajacych sie w skorze pod
wpltywem jakiego$ szkodliwego bodzca, dziatajagcego od ze-
wnatrz lub wewnatrz ustroju. Tego rodzaju bodzce trafiajg
jednak ustréj, w ktérym podstawa dla rozwoju zmian pato-
logicznych w skorze sg zboczenia calego ustroju, bedace
przyczyng stanéw chorobnych ogdlnych lub oddzielnych
narzadow.

Ten zespo6t rozmaitych warunkow tkwigcych w ustroju,
ktére moga by¢ wrodzone Ilub tez nabyte, sklada sie na
stan nazwany usposobieniem (dyspozycjg). Te skionnosci
wihasciwe ustrojowi, polegaja niewatpliwie na pewnych
warunkach konstytucjonalnych. Konstytucja zas, jakkolwiek
definjowana, musi zaleze¢ od czynnosci dwojakiego rodzaju.
Jedne wilasciwosci tkwig w plasmie zarodkowej, prze-
chodzg zatem na osobnika z rodzicéw i ich przodkéw
i to jest whasciwa konstytucja (M artin, Bauer); drugie -
moze mniej trwate i mniej stanowcze nabywa osobnik
W zyciu macicznem i pozarnacicznem. Ostatnie sg nastep-
stwem dostosowania sie ustroju do jego warunkéw zycia -
nalezg tu zatem rozmaite wptywy, ktérym ustréj podlega
podczas rozwoju. Te drugie witasciwosci, nabywane od po-
czecia wéréd zycia (macicznego i pozamacicznego) nazwat
Tan dler: conditio. Te oba rodzaje wiasciwosci tworza
organizacje ustroju (Korpervzrfassiing), ktora jest podstawa
W rozmaitym stopniu do tego lub owego schorzenia. W kaz-
dej osobniczej dyspozycji zatem mozna rozréznié czynniki
trwate, konstytucjonalne obok nabytych (kondycjonalne), roz-
wijajacych sie jednak na podstawach tkwigcych juz w plas-
mie zarodkowej.

Tej ogdlnej dyspozycji nadali autorowie francuzcy mia-
no skazy (diathese, z greckiego: diathesis---tacinskiemu: dis-
positio). Taka skaza moze by¢ utajona (potencjalna u L esz-
czyhskiego) lub objawiaé sie w mniej Inb wiecej wy-
bitny sposéb, gdy przyczyny przypadkowe lub determinacyjne,
na ktére osobnik jest narazony, doprowadza do stanu cho-
robnego. Francuzi probowali nawet oddawna (Hardy, Ba-



zin) blizej okresli¢ te dyspozycje, wyr6zniajac ich trzy
rodzaje: predisposition lymphatigue lub temperament lym-
phatigue on scrophuleux, - pred. arthriticpie i herpetigne.
Pierwszy stan pokrywa sie z wejrzeniem powszechnie nazy-
wanem: zotzowem; drugi wigze sie z nieprawidtowosciami
W przemianie materji, trzeci wreszcie, najmniej okreslony,
stosowano w tych przypadkach, w ktérych skora byta na-
rzadem bardzo zywo oddziatywajacym na rozmaite bodzce.
Stwierdzono zarazem, ze te trzy obrazy skaz mogg sie
w rozmaity sposéb wiktaé ze soba.

Wspomniatem juz, ze nie wszystkie wiasciwosci i skion-
nosci ustroju, ktére stanowig dyspozycje do chordb, pocho-
dza u danego osobnika od rodzicow. Niewatpliwie dzie-
dziczno$¢ — jak to udowadnia embrjologja, biologja, -
odgrywa najwazniejszg role w uksztattowaniu terenu konsty-
tucjonalnego; - niejakie jednak znaczenie mogg miec i sta-
ny nabyte. Teren o pewnych wiasnosciach wrodzonych
moze ulec, najprawdopodobniej nie zasadniczej zmianie, ale
pewnej modyfikacji, — skutkiem takich warunkoéw, jak spo-
s6b zycia i pracy, rodzaj rozrywek (sporty), sposéb odzy-
wiania, urazy, choroby narzadéw nabyte przypadkowo lub
przez zakazenie ustroju. Taka zmiana wiasciwosci moze
nastgpi¢: albo przez zwigkszenie skionnosci wrodzonych da-
jac czasem podstawy do nowych dyspozycji, — albo przez
umiarkowanie niekorzystnych wiasciwosci ustroju, przynaj-
mniej do pewnego stopnia. W kazdym przypadku jednak
te przemiany rozgrywajg sie w ustroju, obdarzonym pewne-
mi wrodzonemi wiasciwosciami.

Dyspozycja osobnicza zatem i jako$¢ zdolnosci od-
czynu, w znaczeniu obrony przeciw jakiemus$ jadowi, uwaza
sie dzisiaj-za wazniejsze czynniki dla rozwoju zmian w tkan-
kach niz ilos¢ i gatunek mikrobéw. Szczegbélne znaczenie
ma to naturalnie w chorobach zakaznych przewlektych. Ta
swoista zdolnos$¢ odczynu wyptywa z rozmaitych sit i w pierw-
szym rzedzie z osobniczych wrodzonych sktonnosci, ale wznacz-
nej mierze i z nabytych stanéw odpornosci i przeczulenia.



Ostatnie —etak alergja jak i odporno$¢ — sa jednak
drugorzedne, bo witasciwie ich stopien zalezy w ostatnigj
linji od osobniczego usposobienia. Ta wrodzona dyspozy-
cja osobnicza zdaje sie byé zatem czems$ najwazniejszem, bo
wszystkie inne warunki, wytwarzajace sie w ustroju, sg od
niej zalezne.

Ze wzgledu na wazkos$¢ tych osobniczych cech ustroju,
musi nam i w dermatologji zaleze¢ na tern, aby z jednej
strony prébowaé utozy¢ grupy schorzen wedle typéw kon-
stytucjonalnych i przez to opracowac szerzej i glebiej zwig-
zek miedzy zmianami skéry i zboczeniami w narzadach lub
w calym ustroju; z drugiej zas strony przy pomocy Scistych
metod staracby sie nalezato utrwali¢ z pewnych trwatych oznak
typy konstytucjonalne, ktoreby mozna ujaé scislej i doktadnie;j.

Po uwzglednieniu tych tak rozmaitych i licznych czyn-
nikdw, odgrywajgcych role w etjologji choréb skdrnych,
uklasyfikowanie ich wedle rodzaju przyczyn t j. na pod-
stawach ekologicznych - nie moze byé ani tatwe ani pro-
ste. Kazdy rozpatrujacy blizej te sprawe musi dojs¢ do
tego przekonania. A jednak zdajemy sobie zarazem sprawe,
ze wszystkie dotychczasowe uklady tego dziatu chorob,
majace za podstawe czy znamiona postaciowe pewnych
grup chorobnych, czy anatomo-patologiczne, czy ukiad
mieszany, spotykany u Brocq'a Dariera, — nie moze
nas zadawalaé, kazdy taki podziat bowiem jest mniej
lub wiecej chaotyczny. Z drugiej strony za$ podziat etjo-
logiczny nie moze by¢ catkiem Scisty ze wzgledu na
nasze braki w tym kierunku i rozbieznosci zapatrywan w nie-
jednej sprawie chorobnej. Atoli prdby takiej klasyfikacji
w dermatologji wydaja sie mozliwe, a podziat na pewne
grupy na podstawach ekologicznych, chociaz narazie niedo-
skonaly i niestanowczy, dawatby korzystniejszy wglad w ca-
tos¢ przedmiotu. Powoli zas po utrwalaniu sie zapatrywan



i stopniowych poprawkach prowadzitby taki podziat do
wiasciwego uporzadkowania. Jestto na razie ideat, do spet-
nienia ktorego jednak musimy dazyc.

Przeciez stawny E. Besnier, ktorego stusznie na-
zywaja ,ojcem dermatologji we Francji" czynit usitowania
juz przed pot wiekiem Kklasyfikacji chordob skérnych wedle
zasady etjologicznej.

Dlatego, podejmujac te prdbe, zdaje sobie doktadnie

sprawe z trudnosci, ktére lezag w tem zadaniu, - - z niedo-
ktadnosci i brakéw, jakie wynikaja w tym razie z niedosta-
tecznie pewnych wiadomosci w tym kierunku, — przyste-

puje jednak do tej pracy z tem przesSwiadczeniem, ze bez
tych préb bedzie istnie¢ w dalszym ciggu zamieszanie, Kktd-
re odczuwajg wszyscy, zajmujgcy sie tym przedmiotem,
a zwlaszcza uczacy sie tego dziatu nauk lekarskich. Zamiar
tego rodzaju musi mie¢ narazie znamiona proéby, nie moze
by¢ zatem czems$ doskonaleni, — nie moze takze wszyst-
kich zadowolié, zwilaszcza ze wzgledu na rozbieznos¢ zapa-
trywan na etjologje niektérych jednostek chorobnych lub
nawet grup. Dlatego takie ugrupowanie chordb na tle osob-
niczych zapatrywan w sprawach niezupetnie pewnych
musi sie spotka¢ z krytyka, ktéra jednak przyniesie korzysc
piszacemu i postep dla nauki, bo nie jedno wyjasni, a mo-
ze utrwali.

Techniczng trudnos¢ stwarza ten charakter ogélny cho-
rob skérnych, wybijajacy sie w etjologji, ze w niejednej
sprawie chorobnej natrafiamy nie na jeden, a na wiekszg
liczbe czynnikéw przyczynowych. W takich razach nie zaw-
sze jesteSmy w stanie oSwiadczy¢ sie z calg stanowczoscia,
ktéra przyczyna jest w tym wypadku dominujgca, a ktéra,
rowniez znana, tylko uboczng, chociaz réwniez dla wywota-
nia schorzenia konieczng. Dlatego w tej tak waznej dla
klasyfikacji choréb sprawie nie podobna sie kierowac inng
wskazéwka jak tg, czy rozpatrywana przyczyna jest w da-
nej chorobie stata, — gtdbwng, wywolywujgca zasadniczag
zmiane lub stwarzajgca podstawowy teren. Inne przyczyny



pod wptywem ktérych schorzenie przybiera znamiennag po-
sta¢, moga by¢ nie zawsze jednakowe, a rozmaite, jako
czynniki uboczne. Woreszcie jedna przyczyna moze wytwo-
rzy¢ sama przez sie lub zaleznie od rozmaitosci czynnikéw
dominujacych wyrézniajace sie odczyny. Rozstrzygniecie
tych zagadnien i przechylenie sie na jedna lub druga strone
nastrecza niejednokrotnie duze trudnosci.

Pierwsza grupe schorzen, spotykanych w skorze, sta-
nowig wady wrodzone i dziedziczne: Genodermiae. W jed-
nych nieprawidtowosci w budowie skéry wysuwajg sie na
plan pierwszy, w innych raczej czynno$¢ narzadu i chemizm
jego tkanek odgrywa gtéwna role.

Druga grupe skiladajg zmiany, powstajace pod wpty-
wem urazéw od zewnatrz (dermatoses traumaticae et
artificiales): fizykalnych (mechanicznych, cieptoty, promie-
ni) i chemicznych ($rodki drazniace, przetwory lecznicze,
przemystowe, wreszcie rosliny).

Trzecia grupa choréb powstaje w nastepstwie dziatania
czynnikéw biologicznych, pasorzytéw rozmaitego rodzaju
(dermatoses parasitariae): pasorzytéw zwierzecych, zyja-
cych na powierzchni skéry lub w niej samej, grupy pier-
wotniakéw — dalej grzybéw, — wreszcie baktery;j.

Czwartg grupe stanowig zatrucia (toxidermiae)
albo lekami uzywanemi wewnetrznie (medicamentosae)
lub Srodkami zywnosciowemi, (alimentariae). W tej gru-
pie znajdg zatem pomieszczenie idjosynkrazje i stany prze-
czulenia, ich stosunek do siebie i stany z tern zwigzane,
stanowigce prawdziwe odczyny skéry.

Piatg grupe skiadajg zmiany najmniej scisle okreslone, —
mianowicie z przyczyn, ktére niejednokrotnie wiklajg sie ze
sobg. Dla wytlumaczenia powstania tego rodzaju zmian
nie wystarcza najczesciej uchwycenie jednej przyczyny, a ra-
czej przypuszcza¢ nalezy dziatanie rozmaitych i niejedno-



krotnie w niejednakowych kombinacjach. W tej grupie stojg
obok siebie wszystkie przyczyny, dziatajgce od wewnatrz
ustroju, obok ktorych czynniki zewnetrzne mogg odgrywac
niejaka, ale drugorzedng role.

W tej grupie nalezy dlatego wyrdzni¢ najwiecej pod-
dziatow:
1. Samozatrucia (autotoxicosis), awitaminozy.
2. Skutkiem wad w przemianie materji, w ogélnym me-
tabolizmie, (dna, otytosé, cukrzyca i t p.)
3. Skutkiem zmian w narzadzie krwiotwdrczym (leucae-

mia, purpura).
4, Skutkiem zboczen w narzadach wewnetrznego wydzie-

lania (endocrinoses).
5. Zboczenia w skdrze zwigzane ze schorzeniami lub sta-
nem ukladu nerwowego osrodkowego i obwodowego, tak
zwierzecego jak i wegetatywnego.

Széstg grupe wreszcie tworza nowotwory ztosliwe,

(Neoplasmata).



I. Wady wrodzone 1 dziedziczne.

Jak we wszystkich innych dziatach medycyny, a w der-
matologji moze jeszcze wybitniej, jedne wady sg w skorze
dziedziczne i wrodzone, inne tylko wrodzone. Wrodzony
typ moze byé dwojaki, bo albo przypadkowy, albo dzie-
dziczny. Pojecia te nie sg w naukach lekarskich jeszcze
scisle odgraniczone u wszystkich autoréw.

Weisman i Mendel pouczyli nas, ze dziedziczenie
odbywa sie tylko przez przeniesienie witasnosci chromoso-
méw komoérek rodzicéw, a zatem jedynie przez plasrne za-
rodkowa, skladajaca sie z licznych zawigzkéw (Keimplasma,
Idioplasma.) Zboczenie w tych dziedzicznych zawigzkach
(Gene, Factor, Determinant) pocigga za sobg wade w od-
powiedniej czesci ustroju, — a brak jakiego$ zawigzku spro-
wadza brak odpowiedniej cechy. Odziedziczanie zatem jest
wedle Johannsena przeniesieniem tych dziedzicznych
zawigzkéw z rodzicow na potomstwo, a wedle E. Baura
istnieniem jednakowej plasmy zarodkowej u rodzicéw i dzieci.

Za dziedziczne wilasciwosci mozemy zatem uwazaé tyl-
ko takie, ktore przekazuje osobnikowi potgczenie meskiej
i zenskiej komérki zarodkowe;j.

Teorje, tlumaczace powstawanie tak czestych w skdrze zboczenh
dziedzicznych i wrodzonych, bylty az do czasu og6lnego przyjecia praw
Mendla, rozwinietych przez de Yriesa. Correusa i Tscherma-
ka, niewystarczajace. Mendel juz (18Gr) wykazat krzyzowaniem dzi-
wacznicy pospolitej, mirabilis Jalappa, ze mieszanie sie cech rodziciel-
skich (D. R.) nie jest tak proste, jak to przypuszczat Darwin. Mie-
szaniec w ten spos6b powstaty ma nie posta¢é — w tj m razie barwe —
posrednig, ale jedna, ktérg nazywamy dominujgca (prawo przewagi,
prewalencji). W nastepnej generacji trzy osobniki bedg miaty barwe



dominujaca, (czerwong), a jeden bedzie barwy drugiego rodzica (biaty)
(prawo rozszczepiania). Tiumaczy sie to tern, ze przypuszczamy z Men-
dlem w jednej potowie komérek zarodkowych ojcowskich i macierzy-
stych zawarto$¢ zarodkéw czerwonej barwy (dominujacej), a w drugiej
potowie biatej (drugorzednej, recesyjnej) (prawo czystosci gametow).
Dlatego jezeli krzyzujemy miedzy sobg mieszance (bastard D. R.) moga
pozosta¢ cztery mozliwosci: DD, DR, RD, RR. W mieszancu zatem po-
taczone znamiona D i R rozdzielajg sie ponownie podczas tworzenia
komérek rozrodczych. To rozszczepianie daje sie uzgodni¢ z teorjg
chromosoméw, wedle ktérej komdrki rozrodcze posiadajg tylko potowe
liczby chromosomoéw, przypadajacych na reszte komérek osobnika. Rys. 1

Jezeli zarodek zawiera, po potgczeniu komoérek rodzicielskich
dwa réwnoznaczne znamiona, nazywa sie go jednolitym (homozygot),
jezeli za$ te znamiona sa nierébwne — réznorodnym {heterozygot). To
tez chociaz w drugiej generacji krzyzowania otrzymujemy osobniki
dwojakiego rodzaju (czerwona i biaja), to jednak przekonywamy sie
w dalszych generacjach, ze mamy do czynienia z osobnikami trojakiego
rodzaju. Jedne bowiem homozygoty, czerwone) dadza z podobnymi
tylko czerwone roéliny, drugie (homozygoty biate) tylko biale, trzecie
jednak takie, (heterozygot), ktére zrodza czerwone i biate kwiaty w sto-
sunku 3:1 Jezeli zatem skrzyzuje sie osobnik jednolity (homozygot)
DD o znamionach przewazajacych z rézno: odnym DR lub RD powstajg
bastardy (DD i DR) o dominujgcem znamieniu zewnetrznem. ale w po-
towie czyste, w potowie nieczyste. Podobnie, jezeli skrzyzujg sie
jednolity osobnik o znamionach drugorzednych (RR) z osobnikiem réz-
norodnym (heterozygot), powstanie potowa osobnikéw o znamionach
przewazajacych, ale nieczysta (DR), druga potowa tylko o znamionach
recesyjnych (RR). Wynika zatem z tego, ze ,czyste" osobniki moga
powstawaé z ,nieczystych".

Wedle teorji Weismanna wszystkie wiasnosci dziedziczne sg
zawarte w materjalnych czasteczkach plasmy, ktére ten autor nazwat:
,.determinantami”, pézniej ,,0ene*. Na propozycje Naegelego nazy-
wa Weismann dziedziczna substancje komérki ,idjopiasmg", — jest to
zatem plasma zarodkowa (Keirnplasma) czyli masa zarodkowa catego
ustroju. Te komdrki zarodkowe oddziela Weismann od innych komé-
rek ciata (Somazellen) i stwierdza ciagto$¢ plasmy zarodkowej w sze-
regu generacyj. Determinant bylby przeto zywym elementem substancji
zarodkowej, od ktérego obecnosci zalezatby swoisty rozwéj wszystkich
czesci ustroju. Determinanty bylyby zatem elementami preformowa-
nemi. Przeciwnicy tej teorji, jak Hertwig, Driesch, sadzg ze zew-
netrzne wiasnosci osobnicze wyrézniajg sie dopiero w przebiegu procesu
rozwojowego w rozmaitych warunkach. Tworzenie ustroju jest dla nich
epigenetyczne. Obie teorje jednak nie wykluczajg wcale przyjecia ma-
terjalnych czasteczek plasmy zarodkowej, ktére bytyby przeno$nikami
dziedzicznych znamion na nowotworzacy sie ustroj.
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Kazda wada ustroju zalezy zatem w pierwszej linji od
dwdch zawigzkdéw, ktore Htaczg sie w zarodku w pare.
W niej zatem jedna potowa pochodzi od ojca, druga od
matki. Kazde dziecko otrzymuje jedng potowe z tych par
rodzicow od jednego, druga od drugiego rodzica. Blizej
nieznane prawa Kkierujg tern, ze przecietnie potowa dzieci
otrzymuje jedng czes$¢ tej pary dziedzicznego zarodka, druga
potowa druga.

Schorzenia dziedziczne mozna podzieli¢ na takie,
w ktdrych cecha dziedziczna jest przewazajgca (dominant),
i drugie, w ktérych wystepuje cecha drugorzedna (recessyjna).
Chorobowe bowiem zarodki dziedziczne mozna podzieli¢ na
takie, ktore w razie polgczenia dwoch rozmaitych (hetero-
zygotia) wytwarzajg chorobe dziedziczng i takie ktdre nie
sa w stanie jej wytworzyé. Jezeli skrzyzuja sie dwa rézne
zawigzki dziedziczne, to te potéwke pary, ktéra wystapi u osob-
nika na zewnatrz, nazywamy przewazajaca (dominant), druga
uchylajaca sie (recessivus). Jezeli u jakiego$ osobnika
w obu zawigzkach pary tkwi podstawa choroby, okaze sie
u niego choroba zewnetrzna, bez wzgledu na to czy pod-
stawa jest przewazajagca czy uchylajgca sie. W schorzeniu
zatem 0 znamieniu przewazajgcem jest t zw. bezposrednie
odziedziczenie, gdyz przenosi si¢ zawsze przynajmniej na po-
towe potomstwa bez wzgledu na stan drugiego rodzica

Inaczej przedstawiajg sie stosunki w chorobach o zna-
mieniu uchylajgcem sie (recessivus), ktére ujawni sie cho-
robg tylko wtedy, gdy istnieje u obu zarodkéw, w razie
za$ roznorodnych znamion u tego osobnika pozostaje
utajong. Nie ma zatem w tym razie mowy o0 dziedziczeniu
w popularnem "“znaczeniu tego stowa. Dziadkowie, rodzice,
dzieci, wnuki nie okazujag zazwyczaj choroby, a za istotg
odziedziczania w tych przypadkach przemawia czesto$¢ scho-
rzenia u rodzenstwa (czwartej czesci) i wykazanie pokre-
wienstwa u rodzicéw.

Do schorzenn o znamieniu recessyjnem naleza wedle nie-
ktérych autoréw (Adrian, Hamme r gtdwnie za$ Sierrens
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nastepujgce typy chorobowe: xeroderma pigmentosum,
keratosis diffusa congenlta (ichtyosis congenita) i pokrew-
na jej erythrodermie ichtyosiforme congenitale, — albinis-
mus, neurofibrornatosis, epidermolysis bullosa hereditaria
cum dystrophia ungnium. Podejrzane o te samg ctjologje sa:
keratoma plantare et palmare, ichtyosis vulgaris, albinis-
tnus partialis, acanthosis nigricans juuenilis, hydroa solare,
pseudoxanthoma elasticum, morbus Raynaudi, granuloma
rubrum nasi, hypotrichosis connata, hypertrichosis con-
nata, niektére zmiany wrodzone paznokci i t. zw. dobro-
tliwie nowotwory skoéry. By¢ moze, ze n;lezg tu réwniez
takie cechy prawidlowe jak rudos¢ Iub jasnos¢ wioséw.

Na mocy praw dziedzicznosci w rozwoju rodzaju (filo-
genetycznym) 1tacza sie pewne elementa zewnetrznej i Sro-
dkowej blaszki zarodka (ectoderma i mesodermd) i przez
dalszy rozwoéj i réznicowanie wytwarzajg narzad, ktéry po-
siada pewne ogdlne wiasciwosci. Kazda czagstka skory sklada
sie z oddzielnych skiadnikéw, jak naskoérek, barwik, tkanka
taczna, sprezysta i t d., ktére sg oznaczone juz w plasnrie
zarodkowej. Na mocy wspomnianych praw rozwoju wytwa-
rzaja komorki naskoérka ustawicznie swieze komorki i oddzia-
tywujace na pewne bodzce tworzeniem barwika. Bioche-
niznr natomiast tkanki mezodermy zmusza do tworzenia
odrebnych komoérek z wiasciwosciami organoblastéw. Wy-
nikiem prawidtowego rozwoju jest prawidlowa skéra,
przeciwienstwem sg pewne wady Ww rozwoju w pewnych
odcinkach skory i jej czesciach. Pewne bowiem wiasnosci
zawiazkéw plasmy moga prowadzi¢ do tego, ze rozwdj nie
odbywa sie w granicach prawidtowych, - ze rozwdj jest
nieprawidtowy tak w biernem jak i czynnem znaczeniu wa-
dy rozwojowej. Taka zmiana w utozeniu lub czynnosci tych
zawiazkowych czastek moze sie odnosi¢ do catego narzadu
lub do pewnej jego czesci, do rozmaitych elementéw, z kté-



rych sie skifada. Gdy n. p. zawigzki barwikowe sg nie-
czynne, — pozostaje brak barwika (leucopathia); gdy bar-
wik wytwarza sie w jakiem$ miejscu nadmiernie, -- zjawia
sie znamie barwikowe (naevus pigmentosus). W ten sam
spos6b moga powstawaé sprawy patologiczne wrodzone,
zajmujgce catg powierzchnie powtok jak rybia tuska (ichtyosis),
odstawanie naskoérka (epidermolysis buliosa) it p. Zaznaczy¢
jednak nalezy, ze taka wada moze by¢ widoczna juz u no-
worodka, albo moze wystepowaé dopiero w pewien czas
po narodzeniu.

To pb6zne pojawianie sie tego rodzaju wad rozwojowych
jakotez znamion t. zw. usystematyzowanych, utozonych w
pewnych miejscach lub okolicach skéry - jest trudniejsze
do wytlumaczenia. Przedewszystkiem trzeba sie liczy¢ z tern
ze wihasnosci komorek polegajg na ich biochemizmie, — na-
wet ilosciowe roznice zatem moga wpltywaé nie tylko na
wielkos¢ czy rozlegtos¢ zmian, ale nawet na czas ich po-
jawiania sie i rozwoju. To zatem, czy ta wada wystgpi juz
u ptodu czy w pewien czas po urodzeniu, zdaje sie zaleze¢
od tego, czy wzrost tkanki nieprawidtowej idzie rownomiernym
krokiem z rozwojem tkanki prawidtowej, czy go wyprzedza,
czy tez opéznia (Jesionek). Ostatnie whasciwosci wad,
p6Zznego pojawiania sie i uktadu, tlumacza w ostatnich la-
tach Meirowsky i Leven takze ze stanowiska plasniy
zarodkowej i na mocy szczepowych wiasnosci cztowieka,
dawnych i filogenetycznie odziedziczonych. Dlatego to
usystematyzowanie znamion przypomina tak czesto rysunek
ubarwienia czy owlosienia u zwierzat. Ciggtos¢ bowiem
plasrny (continuitas) zarodkowej poucza nas, ze ta plasrna
taczy nas nie tylko z naszymi potomkami, ale ze ta tgcznosé
rozcigga si¢ na naszych rodzicow, dziadéw i pradziaddw
az do pierwotnego czlowieka i zwierzecych przodkéw, po
ktérych pozostaty u cztowieka niektére narzady szczatkowe,
mogace sie wyjatkowo rozrasta¢ (nadliczbowe brodawki sut-
kowe, wiosy it p.)

Do tych samych przyczyn lezacych w plasmie zaro-



dkowej, nalezy odnies¢ wady rozwojowe przydatkéw skory,
gdy te czesci jak gruczoty lub mieszek wilosowy, znajduja
sie w niezupetnie rozwinietym stanie. Sg to zatem zboczenia,
nazywane zahamowaniami rozwoju, ktére jednak nie pole-
gaja na zaburzeniach w rozwoju ptodowym, ale na niepra-
widtowosciach tkwiacych juz w zawigzkach plasmy zarodkowe;j.
Dlatego do tej grupy =zaliczamy dzi$ coraz chetniej takie
schorzenia, nazywane nowotworami, jak keloid, lipoma, xan-
thoma juvenile, fibroma, neurofibroma, chondroma, lym-
phoma, angioma, angiokeratoma i t. p., mianujac je zna-
mionami (natvus).

Dla tych spraw wrodzonych, w czesSci dziedzicznych,
uzyt Meirowsky nazwy: Genodermatoses. Bellmann
zas wyroOznia stany polegajgce na wiasnosciach zawartych
juz w plasmie zarodkowej, nazywajac je genodermia, od
schorzenn nabytych a polegajacych na skomplikowanej etjo-
logji schorzen, w ktoérych jednak wiasnosci zarodkowe maja
blizszy lub dalszy zwigzek z chorobg. Ostatnim nadaje mia-
no: genodermatoses. Meirowsky wyraza w polemice
watpliwosci co do mozliwosci takiego podziatu, gdyz dla
tego celu trzebaby dokiadnie oceni¢ pojecie choroby
i zdrowia. Fritz Lenz n. p.,, ktérego zapatrywanie znaj-
duje coraz wiecej zwolennikoéw, Haczy pojecie choroby
Zz niebezpieczenstwem utrzymania (Erhaltunggefdhrdung),
ktore jakis stan za sobg pocigga dla ustroju. Znamieniem
wszystkich istot zyjgcych jest zdolnos$¢ dostosowania sie do
warunkow codziennych, do otoczenia, tak budowg jak
i sposobami odczynéw. Wedle Len za zatem osobnik do-
stosowuje sie do swoich warunkéw zycia, jezeli jego budo-
wa i od tejze zalezne objawy zycia dajg pewnos$¢ jego
utrzymania. Spotyka sie osobniki, u ktérych to dostosowa-
nie jest niedostateczne, czyto skutkiem wpltywoéw zewnetrz-
nych czy osobniczych wiasnosci budowy i czynnosci,
wtedy utrzymanie zycia jest zagrozone. Stan istoty zyjacej,
ktéra utrzymuje sie na granicy jej mozliwosci dostosowania
sie, uwaza L enz za chorobe, a w tym stanie moga



istnie¢ przejscia i stopnie. Wedle tego zapatrywania nie
ma zatem istotnej rdéznicy miedzy zdrowiem a choroba.
Siemens przylgcza sie do tego ujecia choroby i uwaza
kazda nieprawidtowos¢ rozwojowa (Missbildung) za chorobe,
bo i dla niego rozdziat pojecia nieprawidtowosci od choro-
by nie daje sie przeprowadzi¢. Dlatego M eiro wsky sktania
sie do utrzymania tej nazwy wrodzonego schorzenia skoéry (ge-
nodermatosis), przez ktére rozumie wszystkie zmiany skéry
wioséw i paznokci, powstajace z przyczyny nieprawidtowosci,
tkwigcych w plasmie zarodkowej. Wedle tego ujecia zatem
do tej grupy nalezy wiaczy¢ takie zboczenia w powitokach
skornych, w ktérych powstaniu stanowczg role odgrywa
dyspozycja, odziedziczona z plasmg zarodkowg. A z tej
grupy moznaby wylgczyé te wrodzone zboczenia (genoder-
mie), ktére dotad nazywaliSmy wrodzonemi nieprawidtowos-
ciami rozwojowemi (congenitale Missbildung). Leven
przechylajgc sie do zapatrywania Meirowskyego, stwier-
dza, ze te zboczenia, ktérych podstawa lezy w plasmie
zarodkowej, mozna podzieli¢ na samoistne (idiotypische=
genodermia) i polegajagce na swoistej dyspozycji (idio-
dispositionelle = genodermatosis). W ostatnich zatem trze-
baby przypuszcza¢ dziatanie takze jakiego$ czynnika wew-
netrznego dodatkowego.

Przeciwnikiem teorji Meirowskyego jestSiemens,
ktéry odrzuca teorje plasnry zarodkowej dla znamion,
opierajac sie na liczbach, uzyskanych poréwnawczem badaniem
bliznigt identycznych (z jednego jaja) i nieidentycznych. Do-
chodzi bowiem do wniosku, ze dla wytworzenia znamie-
nia (naevus) istnieje osobniczo rozmaita, zresztg nieznaczna
idiopatyczna skionnos¢, — widzi w tym zakresie pierwsza
wskazowke ,dziedzicznej skilonnosci do jakiego$ nie dzie-
dzicznego znamienia“.

Whnioskujgc zatem w dalszym ciggu, mozna powie-
dzie¢, ze wszystkie wihasnosci lub zboczenia, ktdre potomek
nabywa po zaptodnieniu jaja przez nasienie, jest nabyte
i to albo ws$réd zycia ptodowego wewnatrz macicy albo po-



zamacicznie podczas dalszego rozwoju. W pierwszym razie
wiasnosci nabyte (intrauterinum) mozna nazwa¢ wrodzo-
nemi (congenitales) w zadnym jednak razie nie odziedzi-
czonemi, gdyz nie majg nic wspodlnego z dziedzictwem.
Pozornem zatem dziedzictwem sg, choroby ptodu n. p. kita,
przeniesiona nie w inny sposéb jak z matki w jej tonie
droga krazenia. W tym razie nie powinno sie méwi¢ o Kki-
le wrodzonej, a o chorobie nabytej w tonie matki,
wytworzeniu sie zarodka ptodu.

Pozornem dziedziczeniem zdaje sie by¢ takie przeno-
szenie usposobienia do tej lub innej choroby z rodzicéw
na dzieci. W tym wypadku mamy raczej do czynienia
z odziedziczaniem wrazliwosci na te lub inne szkodliwe
czynniki, — moze przez to, ze jaki$ jad krazac w ustrojach
rodzicielskich, uszkadza czy zmienia komorki ustroju, dziata
zatem i na komoérki zarodkowe. Bardzo wazne bytoby roz-
strzygniecie w réznych sprawach chorobnych pytanie, czy
mamy do czynienia z odziedziczeniem zarodkéw choroby,
czy tez tylko dyspozycji do choroby. Podobnie jak dzis
mowimy o gruzlicy, mozna przypuszcza¢ i w innych choro-
bach skdrnych o dziedziczeniu skionnosci, a nie choroby.

W ostatnich czasach podnosi sie dziedziczenie wias-
nosci surowicy krwi, mianowicie znane zjawisko izoaglutyna-
cji, odkryte przez Landsteinera (1901). Z prac jego
wiadomo, ze krwinki ludzkie posiadajg dwie gtéwne cechy
A. i B., ktére moga wystepowa¢ oddzielnie lub tez tworzac
trzecia grupe A. B. Spotyka sie jednak i takie osobniki,
ktore nie posiadajg zadnej z tych cech, tworzg one osobng
grupe O. W nastepstwie istnienia tych dwdéch gtdwnych
wiasciwosci krwinek czerwonych (A i B) znajduja sie w su-
rowicy zawsze izoaglutyniny, ktore nie dziatajg na krew
wihasng, lecz zawsze zwracaja sie przeciw wilasciwosci, ktdrej
wiasna krew nie posiada. Dungern i L Hirschfeld
wykazali, ze to zjawisko izoaglutynacji, a zatem stala cecha
surowicy, jest uwarunkowana konstytucjonalnie i dziedziczy
sie wedle praw Mendla. Ostatnie badania zaS§ A. Stra-

ale po



szyhskiego, dokonane na materjale Kiliniki Dermatolo-
gicznej Warszawskiej, zdajg sie wskazywa¢ na to, ze te
konstytucjonalne serologiczne wiasciwosci ustroju odgrywajg
niejakg role w patologji pewnych schorzen skéry, n. p.
u chorych na Swierzbigczke (prurigo Hebrae) znalazt autor
tylko 4 razy na 39 przypadkéw grupe A. grupe, ktora
w naszych warunkach jest najliczniejsza. Natomiast w przy-
padkach gruzlicy skéry i tuszczycy (psoriasis) bardzo malo
chorych nalezato do grupy B.

O pozornern odziedziczaniu mozna moéwic¢ takze w ra-
zie przeniesienia substancyj uodporniajgcych lub toksycznych
przez soki ustroju, krew, mleko. W tych przypadkach rze-
czywistego przeniesienia tego rodzaju wihasnosci moznaby
mysle¢ o réwnowaznym wptywie jadéw na rozmaite komor-
ki ciala, a zatem takze i na plasme zarodkowsa.

Wreszcie nalezy dodaé, ze niektére wady rozwojowe,
n. p. whloséw, moga polega¢ nie na zaburzeniach w zarod-
kach wioséw, ale na zboczeniach narzadéw n, p. wewnetrz-
nego wydzielania, ktére majg wptyw na ich wzrost. W ta-
kim przypadku nie mozemy moéwi¢ o wrodzonem schorzeniu
skory, ale o zaburzeniach gruczoléw o wewnetrznem wy-
dzielaniu nabytych albo przez plasme zarodkowag (dziedzic-
two), lub skutkiem innych przyczyn, dziatajagcych na ptod.
Ostatnie zatem zaburzenia wplywaja na jako$¢ rozwoju
skory.

W ocenie przeniesienia dziedzicznego wad i nieprawi-
dtowosci nie zawsze mozna z calg stanowczosScig oznaczyc,
czy zjawiajgce sie wadliwe twory sg pierwotne, czy tez
stanowia co$ drugorzednego, zigczonego jednak Scisle
z pierwotnym stanem ustroju.

W mianownictwie rozmaitych wad rozwojowych, spo-
tykamy sie jeszcze dzis z trzema okres$leniami: dziedziczny
(hereditarius), wrodzony (congenitaUs) i ptodowy (enibryo-
nalis). Dwa pierwsze bywajg czesto ze sobg mieszane.
Niektérzy autorowie n. p. Darie r i Jadassohn mowia,
ze znamiona (naevt) w najogélniejszem znaczeniu nie zaw-



sze sg wrodzone (congenitalis), t. zn. ze nie sa zawsze
widoczne u rodzgcego sie dziecka, a pojawiaja sie poOznie;j.
Okreslajg zatem te wady rozwojowe jako zmiany w skdrze,
ktérych pochodzenie lezy w rozwoju zarodka (embrjonalnym)
lub na podstawie wrodzonej. Stad powstaje zamieszanie,—
to tez stusznie zaznacza Meirowsky, ze stowo ,wrodzony"
(congenitglis) oznacza wiasciwie wilasnosci tkwigce w plas-
mie zarodkowej, a zatem jest réwnoznaczny z dziedzictwem
(hereditas). Dlatego proponuje albo wyraz ten catkiem
odrzuci¢ albo uzywa¢ go tylko w znaczeniu odziedziczenia.

Tymczasem nazwa ,wrodzony" (congenitalis) utarta
sie dla wad, ktore powstajg skutkiem wptywow dziatajacych
na zarodek juz po jego wytworzeniu ws$réd rozwoju ptodo-
wego, — a zatem dla wad odpowiadajacych: zarodkowym
(embryonalis). Nie podobna przytem nie zauwazy¢, ze nie
wszystkie sprawy, zaliczone do tej grupy wad dziedzicznych
i rozwojowych, dadzg sie ScisSle rozgraniczy¢ na powstajace
dziedzicznie t. j. skutkiem pewnych znamion chromosomow,
przeniesionych z rodzicdw i posrednio od ich przodkéw, na
dzieci, i na takie, w ktérych nie dajg sie wytgczy¢ przy-
czyny od tego czynnika niezalezne, a dziatajgce wsrod roz-
woju ptodowego osobnika.

Wszystkie wady rozwojowe moga sie odnosi¢é nie
tylko do budowy, ale i do czynnosci skory; w pierwszych
nieprawidltowos¢ w budowie wybija sie na pierwszy plan,-
w drugiej grupie zaburzenia w biochemizmie skdry objawiajg
sie w ten sposob, ze tkanka oddziatywa na rozmaite banal-
ne bodzce (Swiatto, ucisk i t. p.), inaczej niz w stanie pra-
widtowym lub tez zboczenia wystepuja wsrdod rozwoju skory
i jej przydatkéw w zyciu pozaptodowem.

Do pierwszej grupy nalezg zatem takie zboczenia, jak:

biatactwo wrodzone (albinismus universalis vel localis)
znamiona barwikowe (naevns pigmentosus)



znamiona miekkie (naevus tnollis)

znamiona twarde (naevus dunis, ichtyosiformis)

znamiona wiosowe (naeviis pilosus)

rybia tuska ptodowa {ichtyosis foetulis) {keratosis uni-
versalis intrauterina)

znamiona naczyniowe (naevus liaem-et lymphangio-
matosus) (naevus anaemicus)

Do drugiej grupy zas zdajg sie naleze¢ takie wady, jak:
piegi (ephelides) i plamy soczewicowate (lentigines)
rybia tuska zwyczajna (ichtyosis vidgaris)
rogi skdrne {pomna cutanea)

rogowiec podeszew i dioni (keratoma plantare et
palmare)

rogowacenie torebek witosowych {keratosis follicula-
ris, dyskeratosis fotlicul. Darier)

pecherzyca wrodzona (Epidermolysis bullosa, bullosis
Siemens)

zmiany we wiosach [atrichia, hypertrichosis, monileth-
rix (aplasia tnoniliformis) trichoptilosis, aplasia
pilorum]

zmiany paznokci (anonychia, koilonychia, scleronychia,
onychogryphosis congenita, leuconychia)

znamiona gruczotowe i tkanek skory [adenomata,
myomata, fibromata, neurofibrornata (Reclinghan-
sen) cutis verticis gyrata, chondroma, xeroderma
pigmentosum, choroba Fordyce’a\

rogowiec naczyniakowy (angiokeratoma)

zmiany wrodzone jezyka {lingua scrotalis)



Il. Zmiany-urazowe (Dermatoses traumaticae
et artificiales).

Wszystkie czynniki zewnetrzne, ktére moga dziata¢ na
powloki skérne, nalezg do dwéch typéw. Do pierwszego
zaliczamy wptywy fizykalne, do drugiego czynniki natury
chemicznej. Wszystkie czynniki pasorzytnicze stanowig juz
odrebng grupe, z jednej strony ze wzgledu na swag przyrode
i jako$¢ dziatania, a drugiej ze wzgledu, ze dziala¢ moga
zaréwno od wewnatrz jak i zewnatrz ustroju.

A. Czynniki fizykalne.

Wptywy chorobotwércze fizykalne nie sg jednolite, -
badz to ze wzgledu na swe wlasnosci dziatania, badz tez
ze wzgledu na odczyny, ktére moga wywotaé w skérze.

Na pierwszem miejscu stoja te, ktére nazywamy ura-
zowemi, w Scistem tego stowa znaczeniu (trauma), w kto-
rych mamy zatem do czynienia z dzialaniem mechanicznem.
Nie mozemy jednak rozpatrywaé takich, ktére powstaja pod
dziataniem jakiego$ narzedzia mniej lub wiecej ostrego, bo
wtedy powstaje mniej lub wiecej wybitne uszkodzenie skéry
prawidtowej, ubytki siegajg do pewnej gtebokosci.

Do tej grupy nalezg natomiast pewne odczyny skory,
zwlaszcza naskdrka, ktéry oddziatywa na taki bodziec me-
chaniczny jak ucisk. Czesci skéry ulegajgce temu wply-
wowi, czy skutkiem zawodu, czy jakich innych przyczyn,
odpowiadajg nan w szczegélnie zywy sposéb wytwarzaniem



grubych warstw naskérka zrogowaciatego — odgniot (clavus,
tylosis). Najczesciej widzimy je na dtoniach i podeszwach, nara-
zonych najwiecej na ucisk, — pozatem jednak i w innych oko-
licach ciala, zwlaszcza tani, gdzie naskérek zrogowaciaty
jest grubszy, gdzie ten bodziec ucisku dziata czas diuszy
i gdzie skoéra pokrywa czesci twarde (blisko kosci). W tych
warunkach uwzgledni¢ trzeba pewne osobnicze skionnosci,
ktére sg przyczyna, ze stopieh odczynu moze by¢ rozmaity,
zaleznie nie od sity dzialania mechanicznego na skére, ale
w zalezno$ci od jej wiasnosci.

W chorobach skérnych nalezy uwzgledni¢ w bardzo
duzej mierze tak czesty bodziec mechaniczny, dziatajgcy na
skoére, jakim jest drapanie. Ze wzgledu na czestos¢ tego
objawu w dtugim szeregu schorzen skéry musimy sie liczy¢
z modyfikacjami powitok, powstajgcemi w nastepstwie tego
czynnika. Obok osobniczych wlasnosci ustroju co do ja-
kosci i sity odczynu nalezy bra¢ na uwage moznos¢ i cze-
stoé¢ nastepowych zakazehh ropnych skéry, wywotujgcych
rozmaite powiktania (eczematisatio, lichenisatio).

Dalszym czynnikiem tego rodzaju jest wilgo¢ w po-
wierzchni skory, nastepstwem jest rozmiekanie powierzcho-
wnych warstw naskorka zrogowaciatego. Ten stan obok
wyzszej cieptoty niektérych okolic skdry, stwarza korzystne
warunki dla rozwoju mikrobdéw; dlatego zmiany wywotane
temi czynnikami bywajg rozmaite. Obok tych przyczyn,
mianowicie wilgoci w skérze, przewaznie skutkiem nadmier-
nego wydzielania potu, dalej cieptoty i rozwoju mikrobdw,
jakos¢ i trwatos¢ odczynu zalezy i od osobniczych skion-
nosci ustroju, (wyprzanie, intertrlgd). Te wilasnosci skory
nie mogg byé bez znaczenia takze i wtedy, gdy na po-
wierzchnie skory dziata wilgo¢ w postaci oktadu albo cze-
stego stykania sie z woda.

Do czynnikéw fizykalnych nalezy niezawodnie dziata-
nie ciepta i zimna. Tak cieptoty wyzsze jak i nizsze wy-
wotywujg w skorze zmiany bardzo do siebie podobne:
oparzenia (combustio) i odmrozenia (congelatio).



Ogien, rozpalone ciata stale, wrzace ptyny, gorace pa-
ry wywcltywuja w zetknieciu sie ze skora stan zapalny.
Przewodnictwo ciepta rozmaitych warstw skoéry jest rozmaite.
Warstwy powierzchowne zrogowaciate sg odpowiednio do
swoich fizykalnych i chemicznych wiasciwosci wydatng o-
chrong. Tkanka #aczna skoéry (kolagen) ulega krzepnieciu
(substancja biatkowa) tern fatwiej im wiecej jest unaczyniona.
Sie¢ nerwéw za$ jest bardzo czuta nawet na niezbyt wyso-
kie cieptoty, ktére sprowadzajg rozszerzenie naczyn i przy-
spieszenie obiegu krwi, a przez to ochtadzanie skéry. Cie-
ptota zewnetrzna musi by¢ zatem wysoka, aby mogta za-
dziataé przez naskoérek na tkanke taczng (skére wihasciwa)
i wywota¢ w niej odczyn.

Pod wplywem oparzenia wystepuje w skérze zawsze
odczyn zapalny bardzo rozmaitego nasilenia od rumienia
zapalnego az do martwicy (dermatitis combustionis erythe-
matosa, bullosa, eschcirotica), wreszcie moze nastgpi¢ i zwe-
glenie. Prbécz tego zauwazy¢ nalezy, ze oparzenie mnigj
wiecej ‘fa czeSci powtok skdérnych wywolywa czesto $mier¢
osobnika. Teorje tlumaczace przyczyne $Smierci skutkiem
bezposredniego i wylgcznego dziatania wysokiej cieptoty sa
liczne, ale niewystarczajgce. Jedne przyjmujg wstrzgs, drugie
tacza Smieré w zwigzek przyczynowy ze zmianami wywota-
nemi we krwi, inne wreszcie ttumacza niepomys$ine zejscia
zatruciem. Nadto istniejg takze i teorje kombinowane, przyj-
mujgce wzajemne dziatanie kilku tych szkodliwych czynni-
kéw. Prace doswiadczalne 1 Hornowskiego pierwszy
raz wskazaly, ze po oparzeniu wystepuje wzmozona czyn-
no$¢ ukladu chromochtonnego (kora nadnerczy), zalezna od
wytworzenia sie jakichs ciat, krazacych w surowicy krwi, a nie
od wpltywu samej cieptoty. Doswiadczenia J. Olbrychta
dowodza, ze wczesna Smier¢ z oparzenia (w pierwszych go-
dzinach) moze nastapi¢ z réznych przyczyn, z ktérych na plan
pierwszy wysuwa sie czynnik toksyczny. Za dalsze czynniki
nalezy uwazac, wstrzas nerwowy, rozpad krwinek, hemolize lub
znaczniejsza termiczng utrate ilosci osocza krwi. Smierc



zas p6zna nastepuje wedle tych badan doswiadczalnych
wskutek zatrucia ustroju produktami rozkladu biatka, a zatru-
cie to wywolywa wyczerpanie uktadu chromochtounego.

Nizsze cieptoty, dziatajace trwale lub czesto, wywo-
tywuja odmrozenie (congelatio). Nie wszystkie czesci sko-
ry sg jednakowo wrazliwe na zimno, najczulsze na niskie
cieptoty sg: muszle uszne, koniec nosa, palce rak i ndég,
a zatem konczyny, w ktorych warunki krazenia sg gorsze
i gdzie skdéra pokrywa kosci bez czesci miegkich. Dzieci
i kobiety sg wiecej wrazliwe niz mezczyzni.

Précz stopnia zimna w odmrozeniu odgrywajg role
warunki i wiasciwosci skory. Skionnos¢ moze by¢ wrodzo-
na lub nabyta. Wiadomo, ze okolice skéry raz odmrozone
sg wrazliwsze na niskie cieptoty, dalej im czesciej dziata
zimno tern moze by¢ mniejsze, wreszcie stan ogolny
ustroju oddziatywajacy i na stan skory (niedokrewnosg,
btednica, alkoholizm, zaburzenia w krazeniu, zmiany naczy-
niowe) usposabiajg w duzym stopniu skoére w tym kierunku.

Od dawna zwr6cono uwage na szczegoét potwierdzo-
ny podczas ostatniej wojny, ze w etjologji odmrozenia duza
role odgrywa takze wilgoé a zatem wilgotne zimno,
gdyz podczas wysokich mrozéw, gdy wilgo¢ zmaleje, odmro-
zenia sg rzadsze. W5$rdd przyczyn usposabiajgcych do odmro-
zenia ndg, ktore spostrzegano tak czesto w rowach strzele-
ckich, wymieniano przedewszystkiem dtuzsze unieruchomie-
nie konnczyn dolnych w wilgotnych rowach strzeleckich jako
przyczyne zasadnicza. Moze sie do tego przyczynia¢ ucisk
powyzej stopy obuwiem, sznurowadtami, zawijaczami, a wre-
szcie wybitng role odgrywajg i wiasnosci osobnicze, zwila-
szcza pocenie sie konczyn, zwigzane ze zboczeniami w czyn-
nosciach ukifadu wegetatywnego.

Mechanizm powstania ttumaczono w rozmaity sposoéb:
jedni  wplywem na naczynia, inni zmiang, w nerwach,
wreszcie inni zaburzeniami troficznemi  nerwowo - miesnio-
wemu W niejakim stopniu obwiniano w tym razie dziala-
nie grzybéw (V. Raymond i Parisot) lub ziarenko-



wcow ropnych (Gougerot). Prawdopodobnie zaden z tych
czynnikéw nie jest jedynym, a wiele ich moze wchodzié
w gra. To tez stlusznie zdaje sie twierdzi¢ Sainton, ze
mechanizm powstania rozmaitych okreséw odmrozenia tto-
maczy sie¢ w rozmaity sposéb. Pierwszy okres odznacza
sie skurczem naczyn obok uposledzenia utleniania Kkrwi
(sinos¢), drugi odczynem rozszerzenia naczyn (obrzek, wy-
naczynienia, stan zapalny), trzeci wreszcie zaburzeniem
W unerwianiu naczyn, wsréd ktdérego, w nastepstwie zabu-
rzen w unaczynieniu i unerwieniu skoéry, zakazenia nastepo-
we moga tatwo prowadzi¢ do zgorzeli (necrosis, gangraena
sicca).

)Podobnym czynnikiem mogacym wywolywaé zmiany
w skorze jest dziatanie Swiatta. Podstawg czynng i wywo-
tujacg zapalenia jest w Swietle jego chemiczna energja.
Wszystkie promienie Swiatta tak czerwone jak i fioletowe
sg chemicznie czynne, ale wiemy zarazem, ze o ile promie-
nie o dhluzszej fali, czerwone i przedczerwone widma majg
i energje cieplng, o tyle fioletowe i pozafioletowe, a zatem
krotkofaliste, odznaczaja sie dziataniem chemicznem. To tez,
jezeli dzi$ méwimy o dziataniu Swiatta na substancje zyjace,
myslimy jedynie o czynnosci chemicznej, w szczegolnosci
promieni fioletowych i pozafioletowych niewidzialnych. Nie
cieplne zatem promienie Swiatta, ale chemiczne wywotlywujag
zapalenie skory.

Zmiany zapalne w skorze pod wplywem Swiatta spo-
strzegat pierwszy Char cot (1859). Zauwazyt on zaczer-
wienienie i obrzek skdéry u chemikdéw, Kktoérzy pracowali ze
stosem Bun sen a.o 120 elementach, i nazwatl te zmiany
zapalne ,,coup de soleil electrigue”, dennatitis photoelectri-
ca, przeprowadzajgc analogje z opalaniem sie skéry pod
wpltywem Swiatlta stoneczego. Pdzniej zwracali uwage na to
Defontaine (1887), Mak lak ow (1889) i wreszcie
Widm ark (1889 i 1891). Roéznica w dziataniu promieni
cieplnych od promieni chemicznych wyjasnili przedewszyst-
kiem swojemi badaniami Widm ark i Hammer.



Ciepto nie tak silne, aby wywota¢ oparzenie  spro-
wadza zaczerwienienie skory, podobnie jak promienie che-
miczne. Zaczerwienienie pod wplywem Swiatta szybko po-
wstaje, ale i réwnie szybko znika. Odczyn zas§ w skorze
na promienie chemiczne wystepuje dopiero po pewnym
czasie utajenia trwa jaki$§ czas, a znikajgc powoli, pozosta-
wia po sobie ciemniejsze zabarwienie skéry. Wreszcie
dziatanie promieni chemicznych ogranicza sie $cisle do miejsc
bezposrednio naswietlonych, natomiast promienie cieplne
wywolywujg zaczerwienienie rdwnie silne w odstonietej jak
i pokrytej skoérze. Dziataniem promieni chemicznych thu-
maczy sie t. zn. opalenie skdéry t j. ciemniejsze zabarwienie
skéry miejsc narazonych na dzialanie promieni Swiatla.
Spostrzezenia pouczajg, ze opalanie sie skéry wystepuje
tatwiej i z wiekszym nasileniem na goérach, na lodowcach,
gdyz Swiatlo stoneczne zawiera wtedy wiecej promieni fio-
letowych tak odbite od lodowcoéw jak i na wiekszej wy-
sokosci; natomiast warstwy powietrza nizej lezgce, gestsze,
pochtaniajg duzo fal Swiatta o krotkiej fali. Z doswiadcze-
nia wiemy takze, ze opalenie sie skéry czy zapalenia pod
wplywem dziatania $wiatla stonecznego wystepuja najcze-
dciej na wiosne, w porze zatem, w ktoérej cieptota jest niz-
sza niz w lecie.

Skoéra zachowuje sie bardzo osobniczo pod dziataniem
Swiatta. Prawie niema odczynu w skorze z duzg iloscig
barwika, u brunetéw, rzadko rowniez wystepuje u ludzi
starszych, wreszcie u tych, ktorzy stale przebywajg na po-
wietrzu; przeciwnie, ludzie z malg iloscig barwika, blondyni,
oddziatujg bardzo wybitnie na dziatanie Swiatta. Te spo-
strzezenia dowodza, ze ilos¢ barwika w skérze ma w tym
razie duze znaczenie. Wiasciwie pierwszy Unna, a pdzniej
Bl as cIrko wskazali na zwiazek dziatania sSwiatla z two-
rzeniem sie barwika, twierdzac, ze promienie chemiczne
pobudzaja tworzenie sie barwika. Dowodem najprostsrzym
jest spostrzezenie, ze najwieksze nasilenie w tworzeniu sie
barwika przypada w naszej strefie umiarkowanej na czas



najjasniejszych dni, gdy storice $wieci najpetniej. Do wy-
tworzenia barwika w skorze nie potrzeba koniecznie poprze-
dzajacego zapalenia skory. Te elementa tkankowe skory,
ktére sg w stanie wytworzy¢ w sobie barwik,

niewatpliwie znacznie subtelniej i na mniejsze nasilenia,
znacznie silniej, niz naczynia krwionosne,bez ktérych niema
zapalenia. Ale ten odczyn barwikowy, jezeli tak nazwac
mozemy opalanie sie jest bardzo rozmaity zaleznie od
wiasnosci osobniczych. Sa przeciez osobniki, w ktérych to
zwiegkszenie ilosci barwika odbywa sie bardzo stabo n. p.
u bielakéw (albinoséw), u niedokrewnych, bledniczych i t. p.
Natomiast w miejscach pozbawionych barwika w bielactwie
nabytym (VitiUgo) spostrzega sie zywe odczyny zapalne
w skorze bez wytwarzania sie barwika. Podobne réznice
osobnicze wykazat Grund, Helmich, Meirowsky tak-
ze U zwierzat. Wszystkie te spostrzezenia dowodza, ze
barwik moze sie wytworzyé w skorze po przekrwieniach
czy zapaleniach, ale réwniez i 'bez tych spraw naczynio-
wych. Dowodem tego jest tworzenie sie barwika w wie-
kszej ilosci pod wpltywem Swiatta, w piegach i znamionach
barwikowych, gdzie istnieje wieksze nagromadzenie sie
barwika.

W sprawie pochodzenia barwika, a raczej substancji
macierzystej, wybijajg sie dzi$ dwa zapatrywania. Jedno
odnosi sie do powstawania komoérkowego (Hertwig i je-
go szkota, a zatem badaniaRosslego, Meirowsky’eg o,
Szily'ego i Kreibicha), drugie przypuszcza tworzenie
sie barwika nie z samej substancji komdrkowej. Reprezen-
tant ostatniego zapatrywania, B. B1loc h, stara sie udowo-
dni¢, ze substancja macierzysta barwika istnieje w sokach
ustroju i ze barwik powstaje z niej pod wplywem swoistego
zaczynu  (ferment). Pierwsi  zas przypuszczajg two-
rzenie sie barwika w komdrkach naskorka przez powieksze-
nie sie jaderek pod wptywem rozmaitych bodZzcow i przejscie
ich do cytoplasmy komoérek, gdzie przeksztatca sie w ziarenka
barwika. Doswiadczenia Meirowsky ego i jego ucznia

oddziatywajag



Heli mic ha z naswietlaniem skéry i badaniem tworzenia
sie barwika po wyciSnieciu krwi ze skéry przemawiatyby
najwiecej za ich teorjg. Obok tego prawie wszyscy przyj-
mujg dziS za Blochem istnienie w komérkach jakiego$
utleniajgcego zaczynu (oxydaza). Ten zwigzek uwydatnia
sie w sprawach odbarwienia w skorze n. p. w nabytym bie-
lactwie, gdyz zanikowi barwika odpowiada i brak zaczynu
i odczynu Blocha (Dopaoxydazd). Przibram zwraca u-
wage, ze siwienie i nabyte bielactwo zdaje sie polega¢ na
procesie chemicznym, mianowicie na przekwaszeniu tkanek.
Badania Salkowsky’'ego skladu chemicznego barwika
naskérkowego (melaniny) dowiodty zawartosci w nim siarki
a w koncu potwierdzajg badania Nenckiego i Berdeza,
ze ten barwik w swej budowie jest zblizony do ciat biat-
kowatych.

Z powstawaniem barwika tgczy sie sprawa jego zna-
czenia fizjologicznego dla ustroju, na co pierwszy zwroécit
uwage Unna Barwik wytwarza sie niewatpliwie pod
wplywem Swiatta jako ochrona ustroju, im wiecej jest
barwika, tern wiecej pochtania on Swiatta, ktdre staje sie
przez to dla reszty skory nieszkodliwe. Doswiadczalnie
sprawdzit to znaczenie barwika swojemi badaniami Fin sen.
Zabarwienie ciemne skory murzynéw tlumaczyt z jednej
strony wynikiem dziatania Swiatlta, z drugiej jako naturalny
sposéb ochraniajgcy przed szkodliwem dziataniem promieni
chemicznych. Dzi$ nie jest to ttumaczenie jedyne, a raczej
przypuszcza sig, ze musi w tym razie dziata¢ suma rozmai-
tych czynnikoéw.

Role barwika jako ochrony rozszerza Solger, stwier-
dzajgc, ze nie tylko chroni przed Swiattem, ale i innemi
szkodliwemi czynnikami szczegélnie przeciw zgeszczonej
wilgoci. Dla tego sadzi, ze czarna skora stanowi ostone
nie tylko przed sSwiatlem, ale przed ostremi warunkami Kkli-
matycznemi a nawet czynnikami chemicznemi (ciemne zabar-
wienia u zwierzat pyska, czesci piciowych i t p.). Solger
twierdzi, ze Swiatlo nie moze ani wytwarza¢ ani niszczy¢



barwika, a opalenie w nastepstwie promieni stonecznych
nie jest zewnetrzng patyng, ale oddzialywaniem calego
ustroju, jak gorgczka lub tworzenie niwecznikéw. Dlatego
odczyn ten waha sie w bardzo szerokich granicach.

Najdalej w ocenie fizjologicznego znaczenia barwika
idzie Diesing, sadzac, ze barwiki organiczne nie sg niczem
innem jak biochemicznie zwigzana energja. Wszystkie bar-
wiki ustroju pochodza wedle niego z jednego Zrddia,
od Swiatta. Dla tego autora promienie chemiczne zdajg
sie mie¢ w stosunku do zycia organicznego wigksze zna-
czenie niz im przypisywano dotad, sadzi on bowiem, ze
zdajg sie stanowi¢ najwazniejszg cze$¢ tych niejasnych sit,
ktore tworza energje zyciowa. Diesing stawia na réwni
barwik, a nie hemoglobine z chlorofilem roslin. Tak
jak barwik zieleni powstaje pod wplywem stonca i jest tak
waznym dla zycia roslin, tak samo barwik w skorze ustro-
jow zwierzecych wytwarza sie pod wplywem promieni sto-
necznych i wykonywa w pierwszym stopniu rozwojowym
t. j. hemoglobinie, wazng czynno$¢ pobierania tlenu z po-
wietrza.

Liczne badania wskazaly na to, ze czes¢ promieni
chemicznych dostaje sie i w warstwy giebsze. Juz Fiszer
wykazywat, ze krew stanowi rzeczywistg przeszkode dla
promieni chemicznych, a nastepnie, ze krew pochtania wszyst-
kie promienie procz czerwonych i pomaranczowych. Freund
zas doszedt na mocy swych doswiadczenn do przechowania,
ze duza cze$¢ promieni pozafioletowych przekracza warstwy
naskorka i moze sie dostawa¢ do skory wihasciwej. Do-
Swiadczenia te pouczyly jednak,ze znaczna cze$¢ promieni
fioletowych i pozafioletowych ulega wchionieciu juz przez
barwik skéry, a tylko cze$é¢ ich dostaje sie do krwi, gdzie
pochtania je hemoglobina, a czeSciowo najprawdopodobniej
takze komorki tkanki tacznej.

Ze wszystkich dotychczasowych badan wynika, ze
Swiatlo dziata na krwiono$ne naczynia, wywotujgc ich roz-
szerzanie, a zatem przekrwienie tkanek, a nawet wysiek



(dennatitis), jezeli dziata silniej. Dalej stwierdzono, ze na
rozszerzenie naczyh nie wplywa wecale pochtoniecie promie-
ni przez krew. W nastepstwie jednak tego wplywu Swiatta
na naczynia wytwarzajg sie warunki, ktére przeszkadzaja
bezposredniemu dostawaniu sie promieni w warstwy gtebsze.
Zadna tkanka ustroju bowiem nie wchtania sama przez sie
tyle Swiatta, co krew dostajgca sie pod wpltywem Swiatla
do rozszerzonej sieci naczyniowej. Ochrona naskérka za-
tem polega na ilosci zawartego w nim barwika, a gdy ten
czynnik zawiedzie (albinismus, vitiligo), rozszerzajgce, sie
naczynia, wypetnione wieksza ilosciag krwi tamujg bezpo-
Srednie przejscie promieni w glgb. Wnioskowa¢ zatem
mozna, ze skdra ma za zadanie ochrone ustroju przed nad-
miarem Swiatta i regulowanie ilosci tegoz dla uzytku ustroju
przez wytwarzanie barwika. Nadto badania licznych auto-
row dowodzg, ze Swiatlo jest w stanie wzmacnia¢ rézne
procesy utleniania komorek zwierzecych i sokéw ustroju.

Précz tego dziatania wywotujacego zapalenie skory
[derm atitis Solaris (actin/ca) et photoelectrica] o0 mnigj-
szem lub wiekszem nasileniu, promienie chemiczne moga
by¢ w pewnych warunkach bodZzcem, ktéry wprawdzie jest
dodatkowym, ale ma znaczenie wywolywacza w sprawach
patologicznych, polegajacych na zboczeniach, tkwiacych
gtebiej w ustroju n. p. hydroa vacciniforrnis, pellagra, xe-
roderma pigmentosurn, ephelides i t p. Dla powstania
tych schorzen potrzeba koniecznie obecnosci jakiego$ inne-
go czynnika w ustroju, wrodzonego lub nabytego, tkwigce-
go zatem glebiej, a promienie chemiczne sg jedynie
ostatecznym bodzcem, wywotujac, jesli nie catos¢, to przy-
najmniej czes¢ objawéw  bodzZzcem, bez ktérego jednak nie
mogtyby powstac.

Podobne zmiany i w rozmaitym stopniu, jak promie-
nie chemiczne Swiatta stonecznego lub elektrycznego mogg
wywotaé promienie Roentgena i promienie radu, gtoéwnie
przez zawartos¢ promieni katodalnych. Spos6b dziatania
promieni X na tkanki, w szczegélnosci na skoére jest dosyc



powikiany. W tym razie zdajg sie wchodzi¢ .w gre trzy
rozmaite sprawy, ktére moga wspotistnie¢ i kombinowac sie
ze sobg. Te promienie mogg bowiem wywotywaé bezpo-
Srednie zmiany komoérek, nastepnie zaburzenia w naczyniachl
a wreszcie i uszkodzenia wiokien nerwowych, sprowadzaja-
cych zboczenia w odzywianiu (troficzne)
Do czynnikéw fizykalnych zaliczamy zatem:
uraz (trauma)
ucisk (clnws, tylosis)
cieptota (dermatitis combustionis et congelationis)
Swiatto (dermatitis actinica Solaris vef photoelectrica)
(radiodermitis Roentgen) (radiumdermatitis).

B. CzynniKi chemiczne.

Czynniki chemiczne, mogace wywotywaé zmiany w sko-
rze, sa bardzo liczne. Sita i jako$¢ odczynu zalezy od spo-
sobu dziatania, od nasilenia i czasu, od miejsca dziatania,
wreszcie od wrazliwosci danego osobnika. Nie kazdy osob-
nik oddzialtywa na jakis bodziec chemiczny, dziatajgcy od
zewnagtrz. W jednych przypadkach zreszta objawy bywajg
tylko przemijajgce i nic nie znaczace, w innych wywotane
zmiany dochodzg do znacznego nasilenia, przebiegajg prze-
wlekle i opierajg sie leczeniu.

Miedzy tymi czynnikami chemicznemi jedne nalezg do
takich, z ktérenri osobnik styka sie przypadkowo, inne atoli,
z ktéremi wchodzi bardzo czesto w zetkniecie czy to w ce-
lach kosmetycznych n. p. mydto, czy w stosunkach zawo-
dowych lub jakichkolwiek innych.

W najprostrzy sposOb powstajga zmiany rozmaitego
stopnia i rodzaju (od przemijajgcego zapalenia az do zgo-
rzeli), gdy czynnik chemiczny zadziala w pewnej okolicy
ciata na powierzchnige skory. Ale obraz chorobny uszkodze-
nia i odczynu skéry na ten bodziec jest rozmaity zaleznie
od tego, czy dziatanie ogranicza sie tylko do naskérka zro-
gowaciatego, czy tez objete sg warstwy glebsze naskdrka



lub skéra wihasciwa. Trzeba sie zarazem liczyé z tg mozli-
woscig, ze tak warstwy zrOgowaciate naskérka lub pod nig
lezace, jak i skéra wlasciwa mogg wchodzi¢ z dziatajgcemi
substancjami w pewne chemiczne potgczenia. Uszkodzenia
mechaniczne powierzchni skdry moga byé takze w tych
sprawach nie bez znaczenia. Warstwa zrogowaciata jest bez
watpienia najodporniejsza w stosunku do reszty warstw
naskorkowych i skory, dlatego czy to drobne uszkodzenia
powierzchni, czy ubytek ttuszczu w warstwach powierzchow-
nych, czy ich rozmiekanie wystarczajg, aby te chemiczne
substancje zadziataly na zywa plasme komoérek. Wilgo¢ za-
tem, ciepto i mechaniczne uszkodzenia ulatwiajg dziatanie
chemikaljéw rozmaitego rodzaju. Nie potrzeba prawie dodawad,
ze najczesciej dla wywotania jakiego$ odczynu w-skorze
potrzeba odpowiedniego zgeszczenia dziatajgcych substancyj,
od stopnia bowiem zgeszczenia moze zaleze¢ jakos¢ i sto-
pien uszkodzenia.

Ws$rdd rozmaitych chemikaljéw, mogacych w tym razie
wchodzi¢ w gre, stojg na pierwszem miejscu t. zw. ostre
substancje (acria), jak n. p. zgeszczone kwasy lub alkalja,
fenole, wyskoki, niektére sole. Dalej nalezg do tej grupy
srodki uzywane zewnetrznie w celach leczniczych, ktore
jednak w pewnych okolicznosciach lub pewnych sposobach
uzycia moga wywolywa¢ zmiany w skérze. Niewatpliwie
wchodzg tu w rachube wiasciwosci skéry tak ogolne jak
miejscowe, a nawet ogélne wilasciwosci ustroju, ktoére beda
omawiane w dalszym ciagu (zatrucia wewnetrzne). Przede-
wszystkim zatem nalezg do tej grupy sSrodki odkazajace,
jak fenole, przetwory rteciowe (gtdwnie sublimat), jodoform
it p. Dalej idg Srodki uzywane jako odciggajace do
wecieran, jak gorczyca, chloroform, terpentyna, wyskok, mrow-
kowy, nalewka arniki lub jodowa, nafta, kantarydyna. Na-
lezy zarazem dodaé, ze juz sam sposéb uzycia tych prze-
tworéw (nacieranie skoéry) moze mie¢ niejakie znaczenie.
Wreszcie uzywane tak czesto w leczeniu choréb skoérnych
srodki, przewaznie jako redukcyjne, jak: resorcyna, siarka,



kwas pyrogalusowy, chrysarobina, przetwory salicylowe,
kreozot, dziegcie i t p. moga by¢ przyczyng rozmaitych,
czesto niespodziewanych odczynéw skory zaleznie od
sposobu i czasu uzycia, okolicy ciata, a wreszcie wiasciwos-
ci osobniczych.

Dziatanie chemiczne na skoére moze sie ujawniaé row-
niez pod wptywem wody, szczegélnie wod twardych, naj-
prawdopodobniej skutkiem zawartosci kwasnego weglanu
amonowego, ktory w wiekszej ilosci moze by¢ przyczyng za-
draznien. W szczegolnosci skéry suche, tatwo pekajace, w na-
stepstwie uszkodzenn mechanicznych lub zimna, jak tuszow,
nacierania i t. p. moga by¢ wiecej na ten czynnik urazliwe.

Mydla moga dziata¢ zapalnie przez zawartos¢ wolnych
alkaljo.w i wolnych kwasow tluszczowych, zwlaszcza mydia
potasowe (sapo viridis). Moznaby nawet przypuszczaé, ze
mamy tu do czynienia najpierw z dziataniem na chemizm
komérek, poczem nastepuja objawy zapalne, jako odczyn
zmian chemizmu.

Wszystkie te dermatozy moznaby nazwaé zapaleniami
skory lekowemi po uzyciu zewuetrznem: dermatitis niedica-
mentosu ex usu externo (exogen.es), chociaz w niektérych
wypadkach nie jest wykluczone dziatanie nie tylko na skore
ale i odczyny ogdlne ze strony catego ustroju.

Obok nich stoi réwniez o rozmaitem wejrzeniu grupa
zmian w skorze, ktére powstajg pod wpltywem przetworéw
uzywanych w rzemiostach lub w przemysle, a nawet w in-
nych zawodach. Stad nazywajg dzi$ te dermatozy: derma-
toses professionales vel industriales.

W pierwszym rzedzie zatem wymieni¢ mozna lekarzy,
uzywajgcych srodkéw odkazajgcych i czestego mycia rak,
dalej potozne i stuzbe pielegniarskg. Istotg zatem wystepo-
wania tych spraw nie jest sam przetwor, ale warunki zwig-
zane z zawodem, gdyz te same substancje i chemikalja nie
wywolywujg zmian, uzyte umiarkowanie. Ten czynnik zatem
czestosci uzycia, wyjatkowo moze i jakosci, wybija sie
w tym razie na plan pierwszy; skiad ich odgrywa racze



role podrzedng, a tylko wyjatkowo pojawia sie osobnicze
ich nieznoszenie (idiosynkrazja).

Nastepnie idg takie rzemiosta i prace w przemysle,
ktére wymagajg uzywania pewnych draznigcych (zwlaszcza
po diuzszem uzyciu) przetworéw: piekarze i cukiernicy (ciepto,
wilgo¢, ciasto, cukier, sacharyna, konfitury niektérych owo-
cow), - fryzjerzy (woda, mydio, przetwory uzywane do
barwienia wiosow), praczki (chlorki, wapnia lub kwasne,
rozmaite proszki do prania, ostre mydta, benzyna, gazolina)
robotnicy fabryk chemikaljéow (przetwory arszenikowe,
chlorki, woda zraca, kwas fluorowodowy, chromian potasu,
kwas siarkowy i przetwory siarki, fenole, przetwory rteciowe,
jodowe, formalina i wiele innych) - farbiarze (gtéwnie
anilina) metalowcy (Srodki uzywane do polerowania me-
tali: rte¢, zelazo, wosk, cyjanek i chromiany potasowe)
robotnicy w fabrykach ptécien (kwas mlekowy i nrastowy,
chlorek sodu, siarkany i inne sole wapna, olejki, barwiki)

w fabrykach futer (arszenik i wapno jakotez barwiki anili-
nowe i paraphenyldiamiua), pracujacy z politurg (pota-
czenia metalowe, terpentyna, benzyna, lakier, oleje),

obrabiajgcy drzewo (rézne rodzaje drzew, jak satynowe,
cytrynowe, kokosowe, oliwne i wogdle drzewa krajow ciep-
tych: Indji, Brazylji, Ameryki), fotografowie (kwas pyrogal-

lusowy, sole chromowe, platynowe), robotnicy przetwo-
row dziegciowych (lotne weglowodany, parafina, nafta,
dziegiec), maszynisci (oleje, smary). Moznaby wymienic

jeszcze wiele innych zaje¢, wsréd ktéorych moga wystepo-
waé wykwity w skdrze jako nastepstwo dziatania rozmaitych
przetworéw chemicznych, draznigcych zwlaszcza po statem
ich uzywaniu.

Dzi$ juz nie podobna nie wspomnie¢ w tej grupie
0 zmianach w skodrze, o ktérych pouczyla nas ostatnia wiel-
ka wojna, mianowicie: wystepujacych pod dziataniem gazow
trujgcych, uzywanych jako jednego ze Srodkdéw wojennych.
Doswiadczenia na zwierzetach i ludziach (Flury F., Hei-
tamann O.) wykazaly, ze mata zawartos¢ (0,5 na litr po-



wietrzg) tak czestego skladnika roznych gazéw trujacych t. j.
dichloretylsulfidu, juz wywolywa lekkie uszkodzenie skory,
ktére w rozwoju dojs¢ moze do zgorzeli, szczegélnie w miej-
scach skéry, ktore najscislej stykaja sie z ubraniem. Zapa-
lenia w ten spos6b powstate odznaczajg sie uporczywoscig
i utrzymujaca sie tygodniami skionnoscia do

sie w otoczeniu w postaci rumieni i pecherzy. Flury F.
wykazatl badaniami rozmaitych przetworéw arszenikowych,
nie-lotnych i nie-wonnych, ze one wszystkie dzialajg draz-
nigco, chociaz w rozmaitem zgeszczeniu. Jeden 2z uzywa-
nych w celach wojennych przetworéw t zw. lost (Getb-
iereuz), ktory jest potgczeniem organicznem siarki S. (C, H.
Cl).,, nie uszkadza wedle Rehbeina M. naskorka, a prze-
chodzi przez niego i dziata na skore wiasciwg, rozszerzajgc
naczynia krwionosne i wywotujgc wysiek surowiczo -ropno-
krwawy.

Odrebnym typem wysypek, powstajacych z przyczyn
zewnetrznych, dziatajgcych bezposrednio na skdre, sa der-
matozy, pojawiajgce sie skutkiem zetkniecia sie z niektdremi
roslinami. Najwybitniejszym przyktadem sg pokrzywy (ur-
tica dioica i //. ureus). Liscie ich sg pokryte wloskami,
ktore sg komorkami ostro zakonczonemi i ktére odtamujag
sie w zetknieciu ze skdrg, wbijajac sie w naskdrek. Wtedy
wyptywa w naskorek ciecz, wywotujgca palacy b6l i odczyn
w postaci bagbli pokrzywkowych (urttcaria). Pokrzywy kra-
jow potudniowych jak urica stimulaus na Jawie i u. crenu-
lilta w Indjach wschodnich, bywajg przyczyna ogo6lnych,
a nie tylko miejscowych objawow.

Druga grupe tego typu stanowig pierwiosnki (prinuila)
szczeg6lnie odmiana sprowadzona do nas z Chin (p. obco-
tiica), ktorej wioski nie tylko z rosliny Swiezej,
po wyschnieciu, dostajac sie w skdre, wywotujg odczyny
wysiekowe. Obok tej odmiany wchodzg tu w gre: p. si-
tiensis, officinalis, Siboldi, cortasoides, ciurkata.

Trzecig grupe roslin szkodliwych dla skory tworzy su-
mak (r/ms) w rozmaitych odmianach : r. diversiloba, toxico-

rozszerzania

ale nawet



dendron, vernix, verniciflora, myrtifolia, coriaria. Ro$liny
te dzialajg takze przez obecnos$¢ na ich lisciach whoskdow
potaczonych z mlecznemi przewodami ro$liny i zawierajace
trucizne, ktdrg amerykanie okreslaja jako substancje nie-lot-
ng, zawierajgcg polyhydrophenol z nienasyconemi bocznemi
tancuchami (toxicodendrol, lobinol).

Wreszcie istniejg drzewa, rosngce w krajach cieptych
(Indje wschodnie, Ameryka po6tm), z ktéremi zetkniecie mo-
ze by¢ przyczyng wysypek, zwilaszcza podczas odejmowania
Swiezej kory. Najwiecej wchodzi tu w gre drzewo satynowe
(Satinholz) (/"erolici giuanensis, Chloroxylon Soietenia, Ma-
bagaianensis, Fagara /lawa i t. p.). Z tych drzew uzyskano
alkaloid, ktory dziata draznigco na skore. Ale i inne drze-
wa majgce duzg zawartos¢ garbnika moga odgrywaé w tym
razie pewng role. Owoce drzewa zw. nasierdZz (anacardium)
zawierajg w tupinie brunatnej olej, w ktérym istnieje kardol
i kwas anakardowy, oba silnie draznigce skore.

Znacznie rzadziej spotyka sie podraznienia skéry po
takich ros$linach, jak: ostawka lekarska (scilla maritima)
skutkiem zawartosci olejkéw eterycznych w lisciach i cebul-
kach, stoneczniki (helianthus), chryzantemy (chrysan-
themum indicurn), pigwa (piras cidortia), chmiel (pylek
kwiatu), pomidory (liscie), ogdrki (liscie od spodu owto-
sione) i t p.

Ta grupa zatem wykwitéw powstatych po zetknieciu
sie z roslinami (lisémi, korg, owocami) jest dos¢ liczna,
(idermatosis phytogenes).

Do czynnikbw chemicznych zaliczam zatem:
Uraz chemiczny (Dennatitis trgumatica chemica)
przetwory ostre (dennatitis ex acribns)
srodki lecznicze (dermatoses medicamentosae exogenes)
chemikalja uzywane w zawodzie lub przemysle {der-
matoses industriales et professionales)
rosliny [dermatoses phytogenes (exogenes)l



jamach ustroju, w tkankach i we krwi endo-phyton endo-
zoon.

Pasorzyty za$ zyjace jedynie we krwi nazywajg sie
haemato-zoon.

Pasorzyty moga zatem zajmowaé¢ rozmaite narzady
ustroju, ale nie mozna twierdzi¢, ze wybor jest przypadkowy.
Naogo6t pasorzyt rozwija sie w jakiej§ swoistej dla niego
tkance i umiera, jezeli jej nie dosiegnie; czasami wybiera
nawet jakas czes¢ narzadu.

Pasorzyt zyjacy zwyczajnie w ustroju jakiego$ zwierze-
cia moze sie przenosi¢ na cztowieka, mowi sie wtedy, ze
sie zablgkat, bo wtedy i umiejscowienie jest nierzadko nie-
zwykte n. p. cysticereus cellulosae, rozwijajacy sie zazwy-
czaj w miesniach, moze zabigka¢ sie do moézgu. Nazwe p a-
rasitus erratitus nalezy wedle Brumpta zatrzymaé
tylko dla tych pasorzytéw, ktére opuscity przypadkowo na-
rzad, bedacy zwykiem miejscem ich rozwoju, aby przeniesé
sie do innego, n, p. pasorzyty z rodziny Opisthorchis (di-
stoma), rozwijajace sie w watrobie, spotyka sie czasami
w ptucach, zytach i t p.

Pasorzyt moze przeby¢ caty cykl rozwojowy w jednym
gospodarzu (monoxene) jak wszy, Swierzbowce i t p., albo
czesciowo poza zywym ustrojem, lub tez w stanie dojrzatym
przemieszkuje w jednym gospodarzu (koricowym), a w okre-
sie larwy w innych badZz nawet u kilku gospodarzy przej-
sciowych albo czasowych (heteroxene). W niektérych cho-
robach pierwotniakowych, jak zimnica, choroba snu, trud-
no oceni¢, ktory gospodarz jest koricowy, a ktéry przejsciowy.

brodki i sposoby rozszerzania sie pasorzytow w czasie
i przestrzeni sg bardzo rozmaite. W jednych przypadkach
pasorzyt wiedziony instyktem macierzystym skiada jaja
w miejscu najkorzystniejszym dla ich rozwoju n. p. larwy
owadoéw (dipterae), najczesciej jednak skladanie jaj jest
przypadkowe (pchty, oblence i t p.). To tez czesto ' duzo
z nich ginie w takich gospodarzach lub srodowiskach, w kté-
rych nie moga sie rozwija¢, a tylko czastka ich przenosi sie



Il. Zmiany w skdérze na tle czyn-
nikdw zewnetrznych biologicznych

(pasorzyty).

Wszystkie pasorzyty ustroju rozdziela sie na zwierzece
(zooparasitus) i roslinne (phytoparasitus). Te dwa dziaty
obejmujg reprezentantéw réznych grup zwierzecych i roslin-
nych, ktére dostosowaty sie do zycia pasorzytniczego.

Saprofytami nazywamy rosliny, ktore zywig sie
rozktadajgcemu sie substancjami organicznemu, natomiast sa-
prozoitamizwierzeta, mogace zy¢ w podobnych warunkach;
tak jedne jak drugie mogg sie zywi¢ i innemu zyjacemi isto-
tami, rozwijajacemu sie w tych S$rodowiskach. Jedne i dru-
gie moga sie znajdowaé¢ w zyjacym ustroju, ktéry im odpo-
wiada, i tam sie rozwijac, sq zatem pasorzytami
wzgledu emi, (fakultatywnemu), mogacemi zy¢ albo poza
ustrojem lub w ustroju zywym (n. p. promienica, grzyby na-
skérkowe, wiele bakteryj, larwy niektérych owadow i t p.).

Przeciwienistwem takiego wzglednego pasorzytnictwa
jest pasorzytnictwo konieczne 2z rozmaitemu mo-
dyfikacjami. Jedne jak: pluskwy, pijawki, komary pasorzytujg
tak ditugo, dopdki nie opijg sie dostatecznie krwig (pasorzyt-
nictwo czasowe), inne przebywajg znacznie dluzej na
koszt zywych ustrojow. Te, ktdre wiodg zycie pasorzytnicze
od chwili poczecia az do ukonczenia rozwoju, jak tasiemiec,
glistnica (oxyuris) - nazywamy trwatemu, natomiast te, kt6-
re tylko cze$¢ zycia rozwojowego przebywajg w ustroju zy-
wym (culicides, pulicidae, tabanidne) lub w stanie larwy
(oestridae, niektére muchowate) powinny nosi¢ nazwe p a-
sorzytow okresowych.



Pasorzyty moznaby podzieli¢ wreszcie (tak roslinne, jak
i zwierzece) na takie, ktére atakujg naszg skoére i btony Slu-
zowe (ectoparasitus) i takie, ktore zyja w naszym przewo-
dzie pokarmowym lub innych narzgdach wewnetrznych.
(endo-parasitns).

Nie daje sie zawsze wyjasni¢, w jaki spos6b jestestwa
z poczatku wolno zyjace staja sie pdzniej pasorzytami. Wez-
my jako przykiad z owadow grupe: Hemipterae. Najwieksza
ich cze$¢ zywi sie sokami rosliunemi i postuguje sie tylko
w pewnych okolicznosciach swojem* ryjkiem jako narzadem
obrony, jak to bywa n. p. u pluskwiakéw (cimicides). Inne
z nich zywig sie tylko krwig cieptokrwistych i sa czasowemi
pasorzytami. U niektérych koniecznos$¢ ssania krwi przycho-
dzi dopiero z wiekiem n. p. u pijawek, ktére w miodosci
sg miesozerne, a poOzniej dopiero zywia sie krwig. Czasami
te wihasnosci tgcza sie z plcig tych jestestw n. p. samice
komarowatych sa krwiozercze, natomiast samce zywig sie
sokami ros$liunemi. Pasorzyty fakultatywne przyzwyczajaja sie
najczesciej do swego gospodarza, a nie rzadko usitujg zy¢
na takim, a nie innym gatunku zwierzecia. Dobrym przykia-
dem przystosowania sie sg larwy much. Bedac saprozoitami na
trupach, mogg zy¢ samoistnie lub fakultatywnie na ranach
zwierzat. Larwy giez6w (oestridae) zyja kilka dni, ale nie-
kiedy i kilka miesiecy w powitokach skérnych (okresowo).
Przyktady przystosowania sie mozna znalezé tatwiej w pa-
sorzytnictwie wewngtrz ustroju n. p. pasorzyt pochodzacy
gtownie z przewodu pokarmowego lub skéry (filariosis) i do-
stajacy sie do narzadu krwionosnego lub chionnego, opusz-
cza je, aby sie rozwija¢ w narzadach wewnetrznych Ilub
gdziekolwiek w tkankach. Czasami potrzebuje pasorzyt ce-
lem dalszego rozwoju drugiego gospodarza.

Z pasorzytow zyjacych na powierzchni skory lub w ja-
mach przyrodzonych ustroju, tatwo dostepnych (nos, usta,
ucho) [ecto-parasitus] jedne naleza do $wiata roslinnego
ectophyton drugie do zwierzecego ecto-zoon. To samo
powiedzie¢ mozna o tych, 'ktére pasorzytuja w gtebokich



jamach ustroju, w tkankach i we krwi endo-phyton endo-
zoon.

Pasorzyty za$ zyjace jedynie we krwi nazywajg sie
haemato-zoon.

Pasorzyty moga zatem zajmowal rozmaite narzady
ustroju, ale nie mozna twierdzi¢, ze wybér jest przypadkowy.
Naog6t pasorzyt rozwija sie w jakiej$ swoistej dla niego
tkance i umiera, jezeli jej nie dosiegnie; czasami wybiera
nawet jaka$ cze$¢ narzadu.

Pasorzyt zyjacy zwyczajnie w ustroju jakiego$ zwierze-
cia moze sie przenosi¢ na cztowieka, moéwi sie wtedy, ze
sie zablgkat, bo wtedy i umiejscowienie jest nierzadko nie-
zwykte n. p. cysticereus cellulosae, rozwijajacy sie zazwy-
czaj w migéniach, moze zablgkaé¢ sie do mozgu. Nazwe pa
rasitus erratitus nalezy wedle Bru mpta zatrzymaé
tylko dla tych pasorzytéw, ktére opuscity przypadkowo na-
rzad, bedacy zwykiem miejscem ich rozwoju, aby przenies¢
sie do innego, u, p. pasorzyty z rodziny Opisthorchis (di-
stoma), rozwijajace sie w watrobie, spotyka sie czasami
w ptucach, zytach i t. p.

Pasorzyt moze przeby¢ caty cykl rozwojowy w jednym
gospodarzu (monoxene) jak wszy, Swierzbowce i t. p., albo
czeSciowo poza zywym ustrojem, lub tez w stanie dojrzatym
przemieszkuje w jednym gospodarzu (koncowym), a w okre-
sie larwy w innych badz nawet u kilku gospodarzy przej-
sciowych albo czasowych (heteroxene). W niektérych cho-
robach pierwotniakowych, jak zimnica, choroba snu, - trud-
no ocenié, ktéry gospodarz jest koncowy, a ktéry przejsciowy.

brodki i sposoby rozszerzania sie pasorzytéw w czasie
i przestrzeni sg bardzo rozmaite. W jednych przypadkach
pasorzyt wiedziony instyktenr macierzystym skiada jaja
w miejscu najkorzystniejszym dla ich rozwoju n. p. larwy
owadéw (idipterae), najczesciej jednak skladanie jaj jest
przypadkowe (pchty, oblerice i t p.). To tez czesto duzo
z nich ginie w takich gospodarzach lub $srodowiskach, w kté-
rych nie moga sie rozwija¢, a tylko czastka ich przenosi sie



Pchta ludzka (gtowa).



Tabl. 1.

Weez gtowowa
(samiec, samica i wtos z jajem)



Wesz ubraniowa (samica)
ijaje przylepione do ubrania.

Kleszcz kregowcowy
(ixodes ricinus)



Mendeweszka (samica).

Szemat komara (anopheles).



na gospodarza o warunkach korzystnych dla ich rozwoju.
Zauwazono, ze jaja o silnej skorupie, jak trichocephalus,
oxyuris, ascaris, taenia, nie wylegaja sie w srodowiskach
poza zywym ustrojem, a ze najczesciej pozera je w tej po-
staci gospodarz posredni lub koncowy. Jaja za$ majgce
miekka ostonke wylegaja sie poza zywemi ustrojami i moga
zy¢ w stanie wolnym krdciej lub dituzej (strongyloides, cm
kylostoma), inne dostajg sie poOzniej do ustrojow, czy to
biernie z potrawami nieczystemi, czy tez czynnie n. p. przez
skore. Z pasorzytow krwi jedne przedostajg sie z naczyn na
zewnatrz, inne znacznie czesciej zostajg wessane przez
naktuwajgce skére owady i przenoszone w ten spos6b na
inne osobniki.

Opornos$¢ pasorzytéw zalezy od wytrzymatosci zmian
atmosferycznych, brakéw w odzywianiu, a wreszcie zmian
Srodowiska i miejsca. Jedne jak n. p. pluskwy moga sie
utrzyma¢ w mieszkaniu opuszczonem przez ludzi przez zto-
zenie jaj, ktoére sg oporne lub mozno$¢ przenoszenia sie
i zycia na innych osobnikach, jak: szczury, myszy, ptaki it p.
Inne, jak niektore pierwotniaki sg bardzo wytrzymate na
rozmaite czynniki zewnetrzne dzieki moznosci otarbiania sie
i grubosci ich ostonek.

Rodzaj pasorzyctwa okre$lajg z jednej strony szczegol-
ne warunki osobnicze pasorzyta, z drugiej wiasciwosci $ro-
dowiska zycia. Niektore pasorzyty wymagaja dla swego roz-
woju odpowiedniej eieptoty, wilgoci i pewnej ilosci Swiatla,
— inne sg zdolne do rozwoju w rozmaitych warunkach bez
szczegdlnych wymogéw. Nawet pory roku i klimat majg
w tym razie niejakie znaczenie, gdyz niektére z nich rozwi-
jaja sie jedynie w pewnym n. p. goracym klimacie. Rodzaj
flory krajowej, obfitosci laséw czy wadd, ptynacych czy sto-
jacych wplywajg réwniez na moznos$¢ rozwoju pewnych ga-
tunkéw czy odmian pasorzytow.

Spos6b zycia gospodarza, napadnietego przez pasorzyta,
jego sposob odzywiania sie, rodzaj zajecia, zwyczaje, zacho-
wanie czystosci i t. p. czynniki nie moga takze by¢ bez



wplywu na mozno$¢ przeniesienia sie pasorzyta i jego roz-
woj'. Nawet wiek moze mie¢ w tym razie znaczenie. Naj-
prawdopodobniej wchodzi tu w gre roéznica w chemizmie
tkanek, zalezna od wieku, skutkiem czego tatwo$é zakazenia
w dziecinstwie rnoze znikngé w pdzniejszym wieku.

Poza wspomnianemi wplywami osobnicza konstytucja
jest niewatpliwie takze czynnikiem waznym, gdyz zaleznie
od jej wihasciwosci moze niejednokrotnie pasorzyt rozwijac
sie lub ging¢. 'Fe rdznice w zachowaniu sie pasorzyta moz-
naby odnosi¢ do blizej nam nieznanych warunkéw fizyko-
chemicznych, wptywajacych na jakos¢ srodowiska dla rozwoju.

Pasorzyty moga wywiera¢ na ustr6j bardzo rozmaite
dziatanie, - niejednokrotnie oddzielnie, czesciej jednak zbio-
rowe. Skutkiem tego patogeneza schorzeh przez nie wywo-
tanych jest niejednokrotnie powiktana.

Pasorzyty wzrastajg i rozmnazajg sie na ogét mniej lub
wiecej bezposrednio ze szkodg ustroju, w ktérym zyja, ni-
szczgc potrzebne im do zycia tkanki. Prawie wszystkie zatem
rabujg ustréj (uctio spoliatrix). Najwybitniej wystepuje to
zniszczenie pod dziataniem zwierzat nakiluwajgcych skoére
i pijacych krew (pijawki, komarowate i t p.) W jednych
rodzajach pasorzytéw straty sa bardzo mate (ascaridae, oxy-
uris), w innych catkiem powazne (ankylostoma, plasmodia).
Drugiem jest dziatanie zatruwania ustroju (actio toxica) przez
pasorzyty, czy to przez produkta, powstajgce podczas asy-
milacji przez nie pozywienia, czy tez przez wydzielane przez
nie same substancyj trujgcych. Zdaje sie nie ulega¢ watpli-
wosci, ze te rézne swoiste substancje samych pasorzytow
odgrywaja role w powstawaniu wysypek po uktuciach wszy,
pluskwiakéw, komaréw, giezéw i t. p. Wiadomo, ze co do
pasorzytéw, zyjacych w narzadach wewnetrznych ogdélne
objawy zatrucia mogg by¢ bardzo wybitne.

Prawie wszystkie pasorzyty uszkadzajg ustréj w mniej-
szym lub wiekszym stopniu. Wszystkie, ktére naktuwaja
skore (pijawki, wszy, muchy) podobnie jak larwy niektérych
robakéw (ankylostoma, strongyloid.es), — przedziurawia sko-



re, wywierajg zatem niejako uraz (a. traumatica). Innych
dziatanie urazowe polega na przedostaniu sie z tkanek Inb
lub jam ciala w naczynia lub na zewnatrz. Te urazy bytyby
jednak najczesciej same przez sie mato znaczacemi, gdyby
te. pasorzyty nie przenosity niejednokrotnie zakazen takich,
jak swidrowcowych, kretkowych, plasmodjami i t p. W in-
nych razach natomiast uraz stwarza wrota, przez ktére do-
stajg sie drugorzedne zakazenia mikrobami, CO W szcze-
go6lnosci odnosi sie do pasorzytow zyjacych w jelitach. Ale
i w powlokach skornych uraz moze by¢é wrotami dla zaka-
zen nastepowych, n. p. Swierzbowiec (acarus scabiei), ktory
wkreca sie w naskoérek i jest przyczyna swedzenia i tegoz
nastepstw.

Précz wspomnianych zjawisk dziatania pasorzytéw spo-
strzega sie réwniez i zaburzenia mechaniczne przez nie wy-
wotane (a. mechanicd). Niewatpliwie najwieksze znaczenie
ma to dziatanie w narzadach wewnetrznych, ale znamy przy-
ktady podobnej czynnosci i w skorze, n. p. zatkanie naczyn
chtonnych przez nitkowce (filaria Bancrofi), ucisk przez
bablowca.

Wreszcie niektore pasorzyty draznig ustrdj w mniegj
lub wiecej wybitny sposéb, (a. irritativa) wywotujac zmia-
ny bardzo rozmaitego rodzaju. W skdérze znajdujemy obja-
wy tego podraznienia bardzo czesto, czy to jako nastepstwo
chwilowego przebywania pasorzyta na skérze (naktucia i ich
nastepstwa), czy tez rozwoju jego w réznych warstwach
skory.

Te wszystkie dziatania pasorzytow wywotujg rozmaite
odczyny w ustroju, zaleznie od stopnia i jakosci dziatania
z jednej, a wiasnosci ustroju z drugiej strony. W skdrze
spostrzega sie zazwyczaj odczyn zapalny bardzo rozmaitego
nasilenia, rzadziej odczyn swoisty. Wiadomo przyteni, ze
u tego samego osobnika odczyn moze by¢é rozmaity zale-
znie od czasu trwania pasorzyctwa, gdyz moze wystgpic
czesSciowa odpornos¢. Czynnos$¢ obronna ustroju nie ogra-
nicza sie zatem tylko do miejscowej, ale moze by¢ ogélna



przez wytwarzanie sie badZ niwecznikéw, badz precypityn,
badz wreszcie aglutynin.

A. Pasorzyty zwierzece (zooparasitus)

WSs$rod pasorzytéw zwierzecych wyrdzniamy takie, ktére
tylko czasowo lub przemijajgco zatrzymuja sie na skorze
a i te nazywamy naskdrnemi (epizoon), — jakotez takie,
ktore osiedlajg sie na krotszy lub dituzszy czas w skorze,
gdzie sie rozwijajg i rozmnazajg. Ostatnie nazywamy skor-
nemi (dermozoon). Wszystkie te pasorzyty sg przyczyng
schorzen, stanowigcych grupe chorob wywotanych przez pa-
sorzyty zwierzece (dermatozooncses).

I. Pasorzyty nasKdérne' (epizoon)

Z grupy oblencéw (nematodes) zajmuje dermatologa
tylko pijawka lekarska (hirudo medicinalis Linne 1758
tabl. 1), ktérej uzywa sie do upustu krwi i ktéra wybitnie
uszkadza skore zapomocg trzech szczek opatrzonych drobnemi
zgbkami.

Z grupy owadow bezskrzydtych (aphanipterae)
wchodza w gre pchly (pulicidae). Pchia ludzka (pulex irri-
tans) tabl. I. posiada szczeki gdrne, wyciggajace sie w nie-
parzysty klujgcy narzad, ktory wkiuwa w skore i wysysa
krew, — a podczas tej czynnosci dostaje sie w skore nieco
draznigcej cieczy z narzaddéw gruczotowych owada. Pcdc-
nie draznig skoére i inne gatunki, jak: pulex canis, pulex fe-
lis, p. serraticeps i t p. O wiele zjadliwszg jest pchia
piaskowa {sarcopsylla penetrans), tabl. 1 zyjgca w potudnio-
wej Ameryce i potnocnej Afryce, ktora wciska sie w na-
skorek zwlaszcza podeszew i wywolywa chorobe zwang
sarcopsyllosis.

Do tej samej grupy nalezg i pluskwiaki (cimicidae).
Najwazniejszym reprezentantem jest pluskwa (cimex leciu-
arius, acanthia lectuaria), tabl. I. obok innych zyja-
cych w Europie, mianowicie: pluskwy jaskdtek (cimex hirun-



ndinis) i gotebi (c. columbarius), ktére mogg sie dosta¢ na
cztowieka. Te owady nakluwajg skore zapomocg ryjka,
ktorym wysysajg krew. Ryjek wysuwa sie w tym celu z obu
warg i sktada sie z rurki i dwodch sztylecikbw. Miedzy
nasadg ostatniej pary odndég ma ujscie silnie rozwiniety
gruczot, zawierajacy ciecz cuchnacg i trujgcg, ktéra drazni
skore.

Z rodziny wszy (pediculi.) nalezy wymieni¢ dwa ro-
dzaje: pediculus i phtirius. Pierwszy rodzaj ma dwie od-
miany: wesz gtowowag (pediculus capitis) tabl. Il. i wesz u
braniowa (p. vestimenti), tabl. Ill. wyr6zniajace sie miedzy
sobg budowa. Wszy uszkadzajg skore przez naktucie ryj-
kiem w celu wyssania krwi, przez co wywolywujg swedze-
nie i nastepstwa tegoz (zakazenia skory), a zaleznie od
miejsca i whkasnosci ustroju rozmaite wykwity i powikiania
(wszawica, pediculosis).

Mendeweszka (phtirius ingninalis v. pubis, tabl. 1V.)
jest zbudowana odmiennie niz poprzednia i jest pasorzytem,
nie krgzacym po powierzchni skoéry, ale osiadajgcym na
wzgoérku tonowym (na czeSci owiosionej) skad przenosi sie
na brzuch, uda, boki Kklatki piersiowej az do pach, a wy-
jatkowo na brwi i rzesy (phtiriasis ingninalis)

Obie te odmiany pasorzytéw, tak wesz jak mendewe-
szka, pozostawiajg w skorze Slady w postaci plam barwiko-
wych. Ale o ile po wykwitach plamistych czy pokrzywko-
wych we wszawicy ubraniowej pozostaje duzo barwika
w skorze, a w nastepnie nawet rozlane ciemne zabarwienie
(melanodermia), o tyle po ukiuciach mendeweszek pozostajg
ograniczone plamy niebieskie (maculae coeruleae). W miej-
scu naktucia przez wszy dla wyssania krwi niema przekrwie-
nia ani zapalenia, najprawdopodobniej jednak dostaje sie
w skore jaka$ substancja chemiczna. Dowodem sg plamy
po mendeweszkach takze bez wyprzedzajagcych objawéw
zapalnych. Te pasorzyty bowiem wypuszczajg po wkiuciu
ryjka ze swoich gruczotéw slinnych wydzieline, ktéra z he-
moglobing krwi wytwarza zielony barwik, przeswiecajgcy



przez skére w barwie sinawej. W ciele zwierzecia mozna
widzie¢ ten barwik, gdyz czerwony barwik wyssanej krwi
zamienia sie pod wpltywem utleniajacego fermentu, istnieja-
cego w wydzielinie gruczotéw, w barwik zielonkowaty
(Duguet).

Z owadéw dwuskrzydtych (dipterae cuticolae) napadajg
cztowieka niektore giezy (oestridae), muchy (muscidae)
i baki (tabanidae). Jedne z nich sag dla cztowieka nieszko-
dliwe w stanie dojrzatym, ale ich larwy sg pasorzytami
zwierzat i ludzi. Inne naktluwaja skoére cztowieka i zwierzat,
wysysajac krew (owady khiujgce, insectes pigueurs).

Do pierwszych naleza w pierwszym rzedzie giezy (oestri-
dar), ktére albo wpuszczajg zywe larwy do naturalnych otworéw
bydta rogatego (ccwicolae) albo wskdre i tkanke podskérnag
tych zwierzat (cuticolae). Niektére odmiany wywotywuja
podobne zmiany (guzy ropiejgce) takze u cztowieka (oestrus
hominis w Ameryce). Wreszcie istniejg i giezy przewodu
pokarmowego u jednokopytkowych zwierzgt (gastrophilus),
z ktorych najwiecej znanemi sa: gastrophilus equi (tabl- V.)
haemorroidalis i1 pecorum. Te trzy odmiany sg najczestszg
przyczyna choroby zwanej muszycaskérna(myiasi$s cutanea)
lub petzajaca wedle nazwy angielskiej (L e e) creeping disease.
Zakazenie nastepuje najprawdopodobniej przez zlozenie przez
gieza bez nakitucia skoéry (nierzadko moze w miejscu uszko-
dzonem)jaj, ktére przeksztatcaja sie po pewnym czasie (2
3 tygodnie) w larwy. A ze wzgledu na to, ze
zazwyczaj w zotadku zwierzecia i przypadkowo dostata sie
w skdre cztowieka, musi sie przyzwyczajaé do nowych wa-
runkéw i porusza sie bardzo powoli w gérnych Warstwach
naskérka zywego, nie wychodzac nigdy na powierzchnie skory.

Mucha domowa (musca domestica) ma znaczenie prze-
dewszystkiem przenosicielki chorobnych zarazkéw, procz tego
moze zanieczyszcza¢ powierzchnie obnazone z naskérka lub
ubytki catej skéry (rany, owrzodzenia).

Z bakéw (tabanidae) nalezy wymieni¢ baka jesiennego
(tabanus autunmalis), bydlecego (t. bovinns) i deszczowego

larwa zyje.



(haematobia pltwialis), ktérych jedynie samice pijg krew
zwierzat i ludzi po nakluciu skory. Podobnie wywotywujg
uktucia pszczoty, osy, szerszenia lub mrowki obrzeki i na-
cieki w skérze. Wszystkie te owady wydzielajg, podczas wsy-
sania krwi ze swoich narzadéw gruczotowych substancje
ktére dostajg sie do skory. Mrowki (formicidas.)) majg
z reguly jeden jadowity kolec, przez ktéry jad docho-
dzi do rany zadanej szczekami, albo wstrzykujg jad, zawie-
rajacy gtownie kwas mrowkowy, swej ofierze jadowitym kolcem.
Gruczot z jadem znajduje sie u mrowek na tyle ciala
samicy i robotnicy. U innych wspomnianych owadéw znaj-
duje sie z tylu tulowia u samiczek jadowite zadto w spo-
koju niewidoczne, ktore n. p. u pszczolty skfada sie z ze-
wnetrznej rynny, dwoch pochewek i dwoch kolcow. Zadto
stoi w zwiazku z gruczotem zawierajacym jad, silnie kwas-
ny, ale nie identyczny z kwasem mroéwkowym, a raczej po-
dobny w swych wiasnosciach do jadu wezow. Pszczoly
pozostawiajg po nakiluciu zadiem Kkolce wraz z jadowym
pecherzykiem w skorze, natomiast osy i szerszenie wyciagaja
je w catosci.

Wreszcie z grupy dwuskrzydtych mogg wywotywac
zmiany w skdrze niektore z rodziny komarowatych (culicidae).
Procz tej wiasnosci, ze te owady moga przenosi¢ zarazki
zimnicy, nitkowce i t p. sa przyczyna zmian po nakiu-
ciu skéry (odmiany: anopheles, culex pipiens, stegomyia).
Samice tych owadoéw nakiluwajg skore zwierzat lub cztowie-
ka za pomocag sztylecikow, znajdujacych sie miedzy ptatkami
wargi dolnej trgbki), ktére owad wycigga nagle i wbija je
w skore, przyczem wydziela przez otwor odchodowy jasny
ptyn (tabl. 1V.).

2, Pasorzyty $rédsKoérne (dennozoon).
Ze stawonogéw (arthropoda) zajmujg nas przede-
wszystkiem roztocze (acarineae).
Do nich nalezy muzyniec ludzki (demodex folliculoi mi),
(tabl. VL.,). zyjacy w mieszkach wiosowych u ludzi miodych,



dotknietych tojotokiem i tragdzikiem. W miejscu siedziby nie
sprowadza jednak zadnego odczynu zapalnego; inne odmia-
ny, jak n. p. d. f. canis, wywolywa u psa ciezkie objawy
zapalne.

Druga grupe stanowig Swierzbowce (acarns), a naj-
wazniejszym z nich jest Swierzbowiec ludzki (sarcoptes
scabidi  hominis, acarus scabiei) (tabl. V.), wywotujacy
chorobe zwang Swierzbem, (scabies, franc. pale). Samica
tego pasorzyta wkreca sie w naskérek zrogowaciaty, wyko-
pujac sobie przewodd, diugosci okoto 2 cm. Zaraz z po-
czatku przewodu sklada jaje, a postepujac dalej sktada cia-
gle Swieze, skutkiem czego caly przewdd wypetnia sie jajami
w réznym okresie rozwoju (najstarsze blisko ujscia). Z jaja
wylega sie larwa bez narzadéw piciowych, a z niej pow-
staje nymfa, ktéra dojrzewa dopiero okoto 4-go tygodnia,
Samiec nie wkopuje sie w naskorek, a siedzi w powierz-
chownych jego warstwach. Zaptodnienie samicy nastepuje
na powierzchni skory, samiec ginie wkrotce po akcie
pitciowym, a u samicy rosngcej wytwarza sie w koncu o0so-
bny narzad do skladania jaj. Wtedy wygrzebuje sobie
w naskdérku zrogowaciatym przewdd, siegajacy tylko do
warstwy ziarnistej, z ktérego nie moze sie cofngé¢ skutkiem
kolcow na jej ciele. Miedzy jajkami spostrzega sie takze
w przewodzie i drobne ciemne ziarna katu, wydzielanego
po drodze przez samice. Przewo6d wytworzony przez samice
Swierzbowca, przedstawia linijke nieco wzniesiong nad
powierzchnie i zakonczong peretkowatym pecherzykiem
w miejscu, gdzie siedzi samica.

Swierzbowiec prowadzi zycie przewaznie nocne (noc-
tambuliis), w nocnych godzinach zatem rozpoczyna swe we-
drowki i przenosi sie na inne miejsca. Przeniesienie za$
na drugi osobnik moze by¢ albo bezposrednie podczas ze-
tkniecia albo posrednie przez posciel, bielizne i t. p.

Ze wzgledu na sSwiad, ktéory wywolywa i skutkiem
nastepowego drapania dochodzi bardzo tatwo do drugorzednych
zakazen skdry ziarenkowcami ropnemi (pyodermitis).



Gastrophilus equi
(larwa)

Nora z pasorzytem, jajami i katem.



Nuzyniec ludzki (demodex folliculorum)

Pediculoides ventriculosus Swiedzik jesienny (larwa)
(acarus tritici) (leptus autumnalis)

Kleszcz gotebi (argas reflexus)



Ptaszyniec (dermanyssus avium) Nitkowiec ludzki (filarja)
(Mauson) gtowa i szyja

Rzesistek pochwowy (trichomonas vaginalis)

Swidrowiec (trypanosoma gambiense)



Ciezsze objawy wywolywa $wierzbowiec strupiasty
(sarcoptes scabiei var. crustosae), nieco mniejszy i nieco
odmiennie zbudowany w powierzchni. Te odmiange zna-
lazt Bocek w Christjanji w przypadkach t. zw. Swierzbu nor-
weskiego (scabies norvergica).

Inne odmiany $wierzbowca znaleziono u réznych zwie-
rzat ssacych, ktére zapadajg na te chorobe (sarcoptes scabiei
var. equi. ovis, caprae, cameli, sais, canis, vulpis, Leonii.,
cati i chorioptes symbiotes var. bovis). Te odmiany Swierz-
bowca moga sie przenosi¢ i na cztowieka i wywotywad
podobne zmiany jak ludzki, chociaz zazwyczaj wiecej prze-
mijajace.

Jedynie okolicznosciowo moga by¢ przyczyng zmian
w skorze pasorzyty pokrewne, rodziny sarkoptydoéw (sarco-
ptidas), zyjace w mace (rozkruszek maczny, tyroglyphns
farinae) i w serze (r. serowiec, t. siro).

1 rodziny zmetopek (strombididae), nalezacej do gru-
py roztoczy (acarineae) moze napadaé¢ czlowieka zmetopka
jesienna (trombidium holosericum), ktérego larwe nazwano
Swiedzikiem jesiennym (leptus autumnalis) tabl. VI. Ten roz-
tocz zyje w ogrodach z koricem lata lub w jesieni, a jego
larwa osiada na owadach lub zwierzetach kregowych, moze
przejs¢ zatem i na skore czlowieka, wywotujac swedzgce
rumienie (trombidiosis), — larwy pozostajg jednak tylko
kilka dni na skorze. Znane sg réwniez inne odmiany tej
rodziny, ktére moga sie przenosi¢ na cztowieka, mianowicie:
microtrombidium pusillum, t gymnopterorum, striaticeps
i pediculoides ventriculosus v. ararus tritici tabl. VI. Osta-
tni zyje na zbozu i moze sie przenies¢ na czlowieka
w zetknieciu sie z ziarnem lub stoma.

Z grupy roztoczy nalezy wymienic¢ takze kleszcze w dwu
rodzinach: ixodinae i argasinae.

Kleszcz kregowcowy (ixodes ricinus) tabl. Ill. jest czesty
u zwierzat domowych (bydito rogate, konie, psy), podobnie
odmiana ixodes hexagonus u psow mysliwskich. Kleszcze



przebijajg skdre zapomocg ryjka, ktéry wkhiwaja ukosnie
w naskdrek i przyczepia jg sie w ten spos6b bardzo silnie do
skory. Czasami dostajg sie w tkanke podskoérng wywotujac
guzy. Moze by¢ réwniez niebezpieczny przez moznosc
przeniesienia chordb bakteryjnych, chociaz rzadziej niz druga
rodzina kleszczy mianowicie: argasinae. Z niej kleszcz
gotebi (argus reflexus) tabl. VI. i kleszcz perski (a. persicus)
sgq najwiecej znane. Uklucie ich jest bardzo bolesne i wy-
wolywa obszerne wynaczynienie z naciekiem, wazniejszg
jednak w tym razie okolicznoscig jest mozno$¢ przeniesienia
chorob zakaznych, co sie zdarza zwilaszcza w krajach cie-
ptych. W szczeg6lnosci najlepiej znang jest rola kleszcza
moubata (Ornithodorus moubata), ktory przenosi febre afry-
kanskg (tick fever), wywotang przez spirochaete Duttoni.
Kleszcz gotebi zyje w gotebnikach, dlatego jest rozpowszech-
niony tam, gdzie te ptaki hoduje sie na wieksza skale, jak
we Francji.

Wreszcie z tej grupy roztoczy, rodziny gamanidae
wchodzi w gre ptaszyniec (dermanyssus gallinae, avium),
tabl. VII., ktory zyje w kurnikach i gotebnikach, pasorzytujac
u ptakéw, riroze sie przenies¢ na ludzi, wywotujgc swedze-
nie w skoérze. Drugg odmiang, ktéra wywotywa podobne
objawy przenoszac sie na cztowieka, jest ptaszyniec jaskdtczy
(d. hirundinis).

Z robakéw zastugujg na wspomnienie niektore z rodzi-
ny tasmowcow (cestodes) z grupy ptazincow (plathelminthes).
A mianowicie z gatunku tasiemcow (taenia) tasiemiec samo-
tny (t. solium), wielokomorowy (multilocularis) i t krecka
(coenurus), z gat. brézdogtowcéow zas (botriocephalus)
brozdogtowiec Mausona (b. linguloides, sparganum Mausoni)
i br. prolifer {plero ercoides, prolifer). Zmiany w tkance
podskérnej wywotywa larwa tasiemca (cysticercus), a do-
staje sie do ustroju ludzkiego przez spozycie z potrawg
(migsa surowe) jaj tasiemca, ktorych skorupa rozpuszcza sie
w zoltadku, przez co uwalnia sie embrjon. Z roéznych hipo-
tez o przechodzeniu zarodka najprawdopodobniejszg jest,



wedle Brum pt a nastepujgca: zarodek, po przejsciu przez
Sciane zoladka, przebija sie do galgzek zyly wrotnej, prze-
chodzi nastepnie przez wilosowate naczynia watroby i do-
staje sie do serca, a przedostajac sie wreszcie do wiosowa-
tych naczynn ptuc, wchodzi do ogdlnego obiegu krwi. Ta
hipoteza wyjasnia dostawanie sie i osiadanie zarodkdw
tasiemca w ktérymkolwiek z narzadéw, jak: oko, mdzg, tkan-
ka kostna, podskérna i t p. a nawet tozysko i przez nie do
ptodu. W ten sposéb powstaje schorzenie, ktore nazywa
sie chorobg bgblowcowg (cysticercosis), w miejscu zetkniecia
bowiem bablowca z Srodkowiskiem, w ktérern osiada, wy-
twarza sie ostonka z tkanki tgcznej jako odczyn zapalny
i nastepstwo bujania otaczajgcych tkanek.

Tasiemiec samotny moze zatem zy¢ w ustroju ludzkim
albo w stanie dojrzatym albo w okresie rozwoju jako larwa,
(echinococcus), natomiast tasiemiec bablowcowy (tcienia echi-
nococcus) wzrasta u cztowieka tylko w okresie bgblowca,
dojrzaty za$ rozwija sie w przewodzie pokarmowym psa,
Bablowczyca. pierwotna zatem {echinococcosis primltiva)
u czlowieka jest schorzeniem powstatem przez przeksztatce-
nie zarodka tasiemca bgblowcowego w larwe, ktéra jako
bgblowiec jest zamknieta w ostonce torbielakowej, wytwo-
rzonej przez napadniety ustréj (Kyste hydatigue) i moze
znajdowac sie tak w skorze jak prawie we wszystkich narza-
dach ustroju. Jezeli tak wytworzony torbielak peka, uwal-
niajace sie gldwki tasiemca Ilub oddzielne pecherzyki, dajg
poczatek nowym torbielom, - wtedy méwimy o bgblowczycy
nastepowej (echinococcosis secnndaria).

Brézdogtowce (botriocephalus) dostajgce sie do ustroju
ludzkiego z  surowemi rybami, wywolywujg  rzadziej
zmiany w skorze w postaci guzéw obok ciezkiej niedokrew-
nosci, ktéra towarzyszy tak czesto obecnos$ci pasorzytéw
w jelitach.

Z grupy oblennicow (nematodes) wchodzi w gre kilka
klas tych robakdw.

Z glistowatych (ascaridae) zastuguja na wzmianke



glisty w kilku odmianach (ascaris latnhrocoidcs, maritima,
mystax) o tyle, o ile, wywierajagc pewne dziatanie mecha-
niczne, urazowe, toksyczne wreszcie na uklad nerwowy, mo-
ga by¢ przyczyna takze zmian w powiokach skdrnych (ur-
ticaria, pruritus). Jedna z odmian, mianowicie: glista ro-
baczkowa (ascaris v. :iris verniicuLaris) wywotywa, jak
wiadomo, rozmaite objawy og6lne (oxyurosis, glistnica ro-
baczkowa) obok tego jednak bardzo czesto i podraznienia
skory (0. cutaiea) w nastepstwie przechodzenia pasorzytéw
w otoczenie otworu stolcowego i na czesci piciowe, zwiasz-
cza u miodych dziewczynek. Wyjatkowo moga by¢ te glisty
przeniesione do otworéw nosowych i do ust. Duze znacze-
nie ma niewatpliwie wywotane przez nie swedzenie otworu
stolcowego, dlatego spotyka sie w tym razie tak czesto na-
stepstwa drapania i nastepowego zakazenia.

Z rodziny oblic (strongylidae) nalezy wymieni¢ tego-
ryjca dwunastnicy (ankylostoma duodenale) i odmiane: t. ame-
rykariskiego (necator armricanus), sg one przyczyng rozma-
itych objawéw ogélnych i przewodu pokarmowego (dwuna-
stnicy), mogg jednak wywota¢ zmiany w skdrze (ankylosto-
miasis) w tym wypadku, gdy przedostajg sie przez jej po-
wierzchnie do ustroju w postaci larw.

Cianka ludzka (trichocephalus hominis) zastuguje na
wzmianke o tyle, o ile zyjac w Scianie jelita $lepego i wy-
rostka robaczkowego, rzadziej jelita grubego, moze by¢ przy-
czyng, prawdopodobnie przez zatrucie, pokrzywkowej wysypki.

Wiosien krety (trichina spiralis) zastuguje na uwage
ze wzgledu na to, ze, obok gldwnych zasadniczych zmian
w miegsniach (tuchinosis, wtosnica), wywotanych przez lar-
wy dojrzatych robakéw, zyjacych w jelicie denkiem, moga
wystepowaé i zmiany w skorze w postaci obrzekéw.

Wreszcie z grupy nitkowcéw (filaridae) odmiana: nit-
kowiec ludzki (filaria sanguinis hominis) f. Bancrofti
(tabl. VII) jest przyczyng stoniowatosci krajow cieptycli (ele-
phantiasis Arahuni). Dojrzate robaki zyjg w ukiadzie chion-
nym cztowieka. Samce i samice zwijajg sie razem w kiebki,



ktére zatykajg Swiatta naczyn. Nitkowce tej odmiany majg
te szczegdlng wiasnos¢, odkrytg przez Ma nson a, ze mo-
zna je znalez¢ tatwo we krwi jedynie podczas nocy, nato-
miast w dzien znikajg zupetnie ze krwi, chronigc sie w ptuc-
ne naczynia wilosowate. Tenze autor znalazt je w duzej
ilosci na zwiokach chorego samobdjcy w lewym przedsionku
serca, miesniu sercowym, tetnicy gldwnej i tetnicach szyj-
nych. Te okresowos$¢ ttumaczycby nalezato raczej zmianami
chemizmu ustroju podczas snu, a nie samym shem i jego
fizjologiczne mi nastepstwami. Wykazano réwniez, ze migj-
scem wylegania i rozwoju nitkowca sg rozmaite odmiany
komaréw. Zarodki wypite przez komara z krwig dostajg sie
do jego zoladka, gdzie, zatracajgc ostonke, przechodzg na-
stepnie przez Sciane przewodu pokarmowego do jamy Srod-
kowej, a nastepnie do miesni tutowia. Po 8-15 dniach, za-
leznie od cieptoty otoczenia i odmiany komara, rozwdj jest
zupetny: z zarodnikéw wytwarzajg sie larwy diugosci okoto
17s mm., a 30 g. szerokosci. W tym okresie przechodza
urzad do ogodlnej jamy, skad dostajg sie gromadnie do po-
chewki trgbki komara. Po dojsciu do okresu larwy przecho-
dzg, po ukluciu wypetnionej przez nie trgbki komara, czyn-
nie poprzez skére do naczyn chionnych, gdzie wzrastajg,
roznicujgc sie co do pici, kopulujg, a samice skiadaja zarod-
niki (embrjony). Te pasorzyty znajdowano dotad w Agzji
(Chiny, Japonia, Indje, Indiochiny), w Afryce wschodniej
(Egipt, Madagaskar), w Australji iAmeryce (Antyle, Brazylja).

Druga odmiang tego rodzaju jest nitkowiec zwany loa
lub dzienny (filaria saguinis hominis major vel diurna),
gdyz zjawia sig we kiwi okoto 9-ej rano, a znika okoto
8 - - 10 wiecz. Zyje u rozmaitych ras ludzkich, zamiesz-
kujacych Afryke s$rodkowg (Kongo) i jest tamze nader
rozpowszechniony. Bardzo ruchliwy, zajmuje tkanke pod-
skorng, gdzie osobniki dojrzate wywolywujg przemijajace
obrzeki, czesto swedzace. W miejscach, w ktdrych skoéra jest
cienka, mozna zobaczy¢ pasorzyta przebijajgcego pod skora.

W koncu na wzmianke zastuguje i nitkowiec



podskérny) filaria v. dracunculus medinensis) znajdo-
wany u tybulcow w niektérych okolicach Afryki, Azji
i Ameryki w chorobie, ktorg nazwano dracontiasis lub
draconculosis. Po ditugim (kilkomiesiecznym) okresie wy-
legania ten nitkowiec umiejscawia sie w tkance podskornej,
gdzie wywotywa znaczne swedzenie. Zajeta okolica obrzeka
powoli i wytwarza sie ropienn. Gdy pasorzyt jest dojrzaty
i zniesie jaja, wytwarza sie w skdérze krosta, a po jej pe-
knieciu owrzodzenie; w Srodku -zaS tego owrzodzenia spo-
strzega sie gtéwke nitkowca. Zarodki rnogg zyé pewien
czas we wodzie, ging jednak jezeli nie znajdg w niej sko-
rupiaka (cyclops coronatus), na ktéorym a rozwijajg
sie jedynie te, ktore wejdg do jamy ciata, miedzy je-
go pierscieniami, inne za$ zostajg pozarte. Zakazenie czto-
wieka nastepuje prawdopodobnie podczas picia wody, za-
wierajacej wspomniane skorupiaki.

Do tejze grupy nitkowcow nalezy jeszcze leptodera
(rhabdidis), ktéry wywolywa zmiany podobne do Swierzbu,
znane w Afryce i Ameryce pod nazwg craw-craw.

Z pierwotniakow (protozoa) klasa roznozek (rhiza-
poda) ma mata role jako pasorzyty powilok, gdyz z gatun-
ku arnebowatych tylko pelzak jamy ustnej (entamoeba
gingivalis v. buccalis) (tabl. VII) zastuguje na wzmianke.
Tego pasozyta mozna znalezé w kamieniu zebowym i spro-
chniatych zebach, nie wiadomo jednak, czy moze wywoty-
waé¢ samoistne zmiany bton Sluzowych.

Zarodnikowce (sporoza) wchodzg tu w gre tylko po-
$rednio; do nich nalezg plasmodja zimnicze. Ws$rdd zakaze-
nia zimniczego moga wystepowaé takze zmiany w skorze.

Najwazniejsza w patologji skory jest trzecia grupa pier-
wotniakéw, mianowicie: wiciowce (flagellatae), do ktérych
w pierwszym rzedzie nalezg kretki (spirochaetae).

Kretek Vincenta (Spirochaete Vincenti) znajduje sie
bardzo czesto w ustach jako saprozoit, - moze jednak
w pewnych warunkach, przez wspotzycie z pratkiem wrze-
cionowatym (bacillus fusiformis) wywotywaé¢ zmiany w bto-



i ie Sluzowej, (angina Vincent-Plauta) (tabl. VIII). Wsp6t-
zycie tych dwoch mikrobéw spotyka sie takze w zgorzeli
szpitalnej (gangrena nosocomialis). Lewkowicz, 'I'li-
nie 1liff, sadza ze kratek Vincenta i pratek wrzecionowaty
stanowig dwie rozne postaci tego samego mikroba.

Z kretkéw najwazniejszemi sg niewatpliwie: kretek bla-
dy (treponema pallidum Schaudinn), wywotujacy kite
(syphilis), i kratek cienki (t. pertenue Castellani, spiro-
chaete pertenuis vel pallidula) jako przyczyna choroby, zna-
nej pod rozmaitemi nazwami: framboesia tropica, pian
(franc.), yaws (ang.) bouba. Jak oba te rodzaje kretkéw
tak i choroby przez nie wywotane, maja wielkie podobiefstwo
w postaci i przebiegu. Procz tego podobny kretek istnieje
u krélikéw (treponema cuniculi).

Poza wymienionemi znaleziono jeszcze inne rodzaje
kretkbw mniejszego znaczenia, ktore nie majg moze same
przez sie wilasnosci chorobotwoérczych, a raczej przygotowujag
podtoze dla rozwoju innych mikrob6éw. Do nich naleza:

Kretek jamy ustnej (treponema bitccalis Schaudinn)
znajdujacy sie prawie stale w S$linie ustnej i kamieniu zebo-
wym—i kretek zebow (tr. dentium), zyjacy obok poprzedniego.

Kretek zatamujacy Swiatto (treponema refringens Sc hau-
dinn. (tabl. VIII) zajmuje odrebne stanowisko. Znajduje sie on
bardzo czesto w rozmaitych zmianach na czesciach piciowych.

Kretek zotedzi (tr. balanitidis Hoffma nniProwazek)
jest zapewne poprzedniemu bardzo pokrewny, amoze z nim
identyczny; ma on najprawdopodobniej niejakie znaczenie
etjologiczne w zapaleniach zotedzi i napletka w rozmaitej
postaci (balanitis et balanopostitis) tabl. IX

Wreszcie bardzo drobny kratek (tr.pseudopallida Mul-
zer) znajduje sie nader czesto w owrzodzeniach rakowych
(carcinorna) skory i bton Sluzowych.

Gatunek ,Leisbmania”, tabl. IX ktérego odmiany zdaja
sie by¢ tylko postaciami pewnego okresu rozwojowego S$wi-
drowcéw (trypanosorna) tabl. VII (Mesnil F., Brurnpt E.), mo-
ze by¢ w Kkilku odmianach przyczyng chordb w skorze.



Leishamia czyrakowata (/. furuneulosa Firth, sporozoa
fur.) jest przyczyng choroby zwanej guzem wschodu
(bouton cl'Orient, C/lou v. bouton de Biskra), a prawie
z nig identyczng brazylijska (l. brasiliensis, tropien, ame-
ricana) choroby nazwanej: bouba brasiliana, bouton di
Babia. Obie te sprawy chorobne noszg nazwe: Leishma-
nosis (cutanea furuneulosa i |. americana), odrdzniajg sie
jednak od siebie postacig kliniczng i przebiegiem. Obie te
choroby przenosza owady z grupy kleszczy (ixodinae) lub
giezow (oestridae), odmian ich jednak blizej dotad nieokreslono.

Z gatunkéw rzesistkow (trichomonas) zastuguje na
wzmianke rzesistek pochwowy (tr. vaginalis Donn e)
(tabl. VII.) znajdowany w pochwie u kobiet zdrowych, naj-
czesciej jednak u kobiet, ktore przebywaly jakie$ sprawy
patologiczne narzadu rodnego (Brumpt i Sabate). Procz
tego spotykano tego pasorzyta w cewce i pecherzu u mez-
czyzn (Marchand), bez wyjasnienia jednak jego roli pa-
togenetycznej.

W grupie pierwotniakéw sprotozoa) stworzyt Prowazek od-
rebny poddziat, ktéry nazwat chlamydozoami, majacy w swych odmia-
nach pewne wspélne znamiona biologiczne i postaciowe (wytwarzanie
ostonkp. Pasorzyty tego rodzaju, blizej nieznane, sgwedle Prowazek a,
w rozmaitych naturalnie odmianach, przyczyna tak wyrézniajacych sie
od siebie choréb, jak; ospa, jaglica, wscieklizna, psia choroba i t. p.,
a procz tego schorzen skéry zwierzat (mnlluscum avium) i ludzi (mie-
czak zakazny, molluscum contagiosum). B. Lipschiitz utozyt te roz-
maite choroby skdrne, odznaczajgce sie tworami wewnatrz komdrkowe-
mu (Zelleinschtusse) w pewne grupy. Pasorzyty wywotujace je nazywa:
chlamydozoa-strongyloplasma, a wspomniane twory $rédkomoérkowe
uwaza za nastepstwo odczynu komérkowego na jad, ktéry ma powino-
wactwo do komoérek tego rodzaju — w tym razie naskdérkowych (dermo-
tropismus). Wedle tego autora jedna grupa znamionuje sie wystepowa-
niem tworéw w cytoplasmie, i te nazywa: zytooikon (molluscum con-
tagiosum, avium, raccina, scarlatina, verruga periwiana). W drugiej
grupie twory znajduja sie w jadrze: karyooikon (herpes, zoster, geniia-
lis, febrilis, varicella), w trzeciej wreszcie w cytoplazmie i jadrze: zyto-
haryooihon (variola, paracaccina).

Do takich spraw niewatpliwie zakaznych o nieznanej
dotad etjologji nalezy: kilykcina konczysta (condyloma accu-
minatum) i brodawka (verruca jiwenilis). Przyczyng moze



Stomatitis ulcerosa (spirochaete dentium, buccaiis i bacillus fusiformis)

Treponema pallidum wraz z treponema refringens.

Streptobacillus ulceris mollis (ropa)
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Treponema balanitidis. (obok licznych bakteryj).

Epidermophyton inguinale (tuski)



by¢ albo jaki drobny mikrob, przechodzacy przez saczek
albo tez mikroby, ktore znajdujemy tak czesto na praciu,
a zatem: bacillus smegmae i wspomniane: treponema re-
fringens. Przypuszcza¢ by mozna, ze dla powstania tego
rodzaju bujania naskérka potrzeba wspdlnego dziatania nie
jednego a dwdéch mikrobéw. W aelsch idzie tak daleko
w poréwnywaniu, wspomnianych spraw chorobowych: kty-
kciny konczystej i brodawki, ze je identyfikuje pod wzgle-
dem etjologicznym, stwierdzajgc przeszczepieniem materjatu
kitykcin konczystych powstawanie raz tychze, drugi raz bro-
dawek. Do podobnych wynikéw doszedt w ostatnich cza-
sach i a A. Serra.

B. Grzyby (phytoparasitus).

Grzyby, ktére zajmuja lekarza,’ a w szczegélnosci
dermatologa, a naleza do pasorzytéw fakultatywnych, gdyz
spostrzegamy przechodzenie ich w naszych oczach z zycia
saprofitycznego (z ustrojow martwych), wystarczajgcego im
do zycia pasorzytniczego, (na ustroje zywe), ktore nie jest
zatem dla ich cyklu rozwojowego konieczne; moznaby je
uwazaé¢ raczej za objaw dostosowania sie do warunkéw ze-
wnetrznych. Jedne z grzybéw rozwijaja sie na powierzchni
ustroju, nazywamy je zatem zewnetrznemu ectophyton—dru-
gie gtebiej w tkankach: endophyton. Sa jednak i takie Kkté-
re moga sie rozwijaé zewnatrz i wewnatrz ustroju. Patoio-
gjia mowi takze o chorobach grzybicach (mycosis) po-
wiok naskérkowych i ich przydatkéw: epldermomycosis
i 0 grzybach skoéry wiasciwej oraz tkanki podskérnej: der-
matomycosis.

Grzyby chorobotworcze zyja w przyrodzie jako sapro-
fity na rozmaitych substancjach martwych i na roslinach
gdzie moga sie rozwija¢ i mnozy¢. Zetkniecie sie powiok
ludzkich i zwierzecych z terrii substancjami moze mie¢ za
nastepstwo zakazenie. Stwierdzi¢ przytenr nalezy, ze grzyby
moga sie przenosi¢ do ustroju zywego z drugiego osobnika



(z ludzi lub zwierzat) i z zycia saprofitycznego. Drugi spo-
s6b przenoszenia sie jest w niektérych grzybicach n. p. pro-
mienicy, udowodniony, w innych (trichoptytiasis) bardzo
prawdopodobny. Dlatego trzebaby zarazem przypuszczaé,
ze w pewnych porach roku warunki w przyrodzie moga
by¢ korzystne dla rozwoju ich zarodnikéw albo pleomorficz-
nego przeksztalcenia, odpowiedniego dla tych rodzajow,
mogacych wies¢ pasorzytnicze zycie. Mozna zatem sadzic,
ze, jezeli z jednej strony istnieje Zzycie saprofityczne grzy-
béw, a z drugiej wyklucza sie w danym przypadku bezpo-
$rednie zakazenie od innego osobnika, przeniesienie
grzyba jest nastepstwem urazu zewnetrznego lub we-
wnetrznego przedmiotami ranigcemi (kawatki drzewa, kolce,
zboze i t. p.) zawierajgcemi zarodniki grzyba.
Jakiegokolwiek pochodzenia jest grzybica, koniecznem
jest dla jej wywotania wejscie pasorzyta w tkanki, chocby
przez drobne uszkodzenia. Odstoniete czesci skéry sa na-
turalnie wiecej narazone na zakazenie. Wiadomo jednak, ze
grzyby moga sie dostawac i do wnetrza ustroju n. p. do
ptuc (przez wdychanie powietrza zawierajgcego zarodki jak:
aspergillosis). lub do przewodu pokarmowego z potrawami.
W tych wypadkach sporadycznych zakazen musimy chyba
mys$le¢ o pewnem przystosowaniu grzybéw do podtoza, na
ktérem zyja. Zetkniecie sie bezposrednie ustroju z grzybem
lub mozliwos¢ przeniesienia zarodnikdéw przez pasorzyty
zwierzece (owady) sa konieczne dla wywotania zakazenia.
A jednak jak we wszystkich chorobach pasorzytniczych ten
konieczny warunek nie wystarcza, — niezbednem jest bo-
wiem, aby istnialy odpowiednie warunki zaréwno ze strony
pasorzyta jak i danego ustroju. Przedewszystkiem trzeba
wz;a¢ na uwage zywotnos¢ grzyba. Wiadomo, ze mniej-
sza lub wieksza zywotno$¢ bakteryj odgrywa w zakazeniu
i w jego przebiegu wielkg role. Doswiadczenia z prze-
szczepianiem grzybéw, hodowanych na korzystnych dla ich
rozwoju pozywkach, nie pozwalajg na wycigganie podobnych
wnioskow. Z doswiadczen i spostrzezen grzybic, szczeg6t-



nie naskérkowych, wynikatoby, ze w wiekszosci przypadkow
grzyb wywiera swe dziatanie raczej obecnoscig swych ele-
mentéw komoérkowych, niz swemi wlasnosciami  biolo-
gicznemi.

Wazniejszym czynnikiem niz zywotnos¢ grzyba jest
posta¢, w jakiej dostaje sie do ustroju. Wiekszos¢ autorow
przypuszczata nawet, ze grzyb w postaci grzybni bez zaro-
dnikéw nie moze zakazaé; ze w tym razie konieczng jest
obecnos$¢ spor lub konidyj. Wykazano jednak, ze tak nie
jest, ze takie grzyby jak drozdzowce, promienica, a na-
wet grzyby naskorkowe, zakazajg takze swojemi czesciami
grzybniowemi, a nie tylko zarodnikami, sadzono réwniez,
ze do zakazenia potrzebne sg koniecznie $wiezo wytworzone
spory, tymczasem i to przypuszczenie okazato sie w za-
sadzie niestusznem, gdyz wymienione grzyby mogag wy-
wota¢ chorobe przez przeszczepienie z chorego osobnika
grzybni nie zarodnikowej. Zakazajacy grzyb moze by¢ za-
tem w rozmaitej postaci, mianowicie: grzybni, jej paczkéw,
spor i zarodnikéw trwatych (chlamydospory). Przekonano
sie jednak, ze najtatwiej przeszczepiaja sie zarodniki,
a Bodin zwroécit pierwszy uwage na to, ze postaci starze-
jace sie grzyba lub pleomorficzne nie sg czesto przeszcze-
pialne na ustroj zywy (trichophyton), chociaz przeszczepione
na pozywki sztuczne, wzrastajg bujniej —sg zatem zywot-
ne, ale nie zakazajace.

Obok tych wiasnosci postaciowych grzyba w stosunku
do zakazenia duza role odgrywa w niektérych przypadkach
i odpowiednia cieptota. Zaleznie od niej grzyby mogg roz-
wija¢ sie tylko wewnatrz ustroju lub w powilokach zew-
netrznych.  Wielka rozmaito$¢ grzyboéw pasorzytujacych
u cztowieka i zwierzat wskazuje na obecnosé olbrzymigj
liczby w otaczajgcej nas przyrodzie. Zaleznie od przyrody
grzyba wymaga on dla swego rozwoju odpowiedniej cie-
ptoty (dla eudophytéw cieptota okoto 37° C, dla ectophy-
tow 20 25° C.).

Wazniejszym warunkiem niz cieptota jest dla rozwoju



grzyba pewna ilos¢ wilgoci, ktéra ma duzy wptyw na wzrost,
szczegblnie za$ na wytwarzanie zarodnikéw. Badania w tym
kierunku rozmaitego rodzaju grzyb6éw wskazuja, jak niejedno-
krotnie od tego czynnika zalezy sita ich rozwoju.

Doswiadczenia z grzybami i badania ich dowiodly tak-
ze, ze obok warunkéw fizykalnych i chemizm podtoza, na
ktérem sie rozwijaja, musi mie¢ w tym razie znaczenie.

Rozw0j grzyba w ustroju zywym jest jednak réwno-
cze$nie zalezny takze od warunkéw osobniczych ustroju, do
ktérego sie dostaje. Niewatpliwie sa osobniki odporne na
zakazenie grzybami, zaleznie czy to od gatunku (zwierzeta),
czy wieku czy innych czynnikéw. Jedne odmiany n. p.
grzybéw wiosowych (trichophyton endothrix, microsporon)
widujemy tylko u dzieci do okresu dojrzewania, po tym
okresie bowiem zmiany ustroju, ktérym w tym czasie ulega,
czynig rozwdj grzyba tak trudnym, ze z reguly ginie on
samoistnie. W innej grupie grzybéw (achorion) spostrzega-
my niemozno$¢ Swiezego zakazenia wiosoéw starszych ludzi,
po okresie wiec dojrzewania spostrzegano chorobe tylko
woweczas, gdy zostata nabyta przed tym okresem. Podobne
przykiady istniejg i w patologji zwierzecej.

W niektérych przypadkach odporno$¢ moznaby wy-
ttlumaczy¢ n. p. odczynem kwasnym potu, ktéry nie pozwa-
la na rozw6j przeszczepionego grzyba. Modyfikacje tego
odczynu podawaniem soli alkalicznych lub szczepienia w pe-
cherzyk surowicy (odczyn alkaliczny) utatwiajg moznos¢
rozwoju grzyba. W innych przypadkach wiasnie odczyn
kwasny usposabia do zakazenia n. p. pleSniawkami (stoma-
titis aphtosa), ale odczyn dziata w tym wypadku, jak to
wykazali Roux i Linossier, posrednio, ulatwiajgc two-
rzenie sie cukru, ktéry jest konieczny dla rozwoju tego
pasorzyta.

Sa przypadki, w ktérych te swoiste warunki podioza
sa drugorzednemi, a znacznie wazniejszg role zdaja sie od-
grywac¢ ostabienie i mniejsza odpornos¢ catego ustroju
(piastomycetes, sporotrichosis i t. p). Z tern {gczy sie



przygotowanie podtoza przez zakazenia ustroju i nastepowe
jego zmiany, korzystne dla rozwoju grzyboéw. Oddawna
wskazywano na czestos¢ rozwoju takiego grzyba naskorko-
wego, jak microsporon furfur — u gruzliczych, u Brumpt
stwierdzit, ze stan zotzowy ustroju (scrophulosis) stwarza
korzystne warunki dla rozwoju grzyba z rodziny mycetoma.
Go uge rot i Beurmann zwracali uwage na czestg tacz-
no$¢ niektorych grzybic z gruzlica. +tacznos¢ tego rodzaju
zakazen nie polega, zdaje sie, na uczuleniu, a prawdopodo-
bnie wyptywa ze stanu podtoza, — stanu, polegajgcego na
duzej liczbie warunkéw fizykalno-chemicznych, blizej nam
nieznanych, ktére jednak ulatwiaja moznos¢ rozmaitych
zakazen.

Grzyby, dostajgc sie do ustoju i natrafiajagc na odpo-
wiednie warunki podioza, zaczynajg wzrasta¢ i rozwijaé sie.
Spostrzegamy wtedy zmiany dwojakiego rodzaju. Jedne za-
leza od dzialania mechanicznego, bo komoérki pasorzyta,
rozrastajgc sie, paczkujac, rozdzielajg elementy tkankowe
i uszkadzajg je w rozmaity sposob, drugie od przyrody na-
padnietego miejsca. Grzyby, pasorzytujace we wiosach,
czynia je kruchemi, tamliwemi, pasorzytujace zas w sko-
rze samej sa przyczynag przemian postaciowych w tkankach.
Moznaby przypuszcza¢ z pewnem prawdopodobienstwem,
ze obok czynnika mechanicznego, wchodzi w tym razie
w ore i dziatanie jakich$ zaczyndéw, czy to samoistnie wy-
twarzanych przez grzyby, czy tez podczas zetkniecia sie
z substancjami przez nie napadnietemi. Dotychczasowe spo-
strzenia nie daly nam w tym kierunku odpowiedzi, a tylko
budzg podejrzenie, ze sam czynnik mechaniczny nie wystarcza
dla wyjasnienia uszkodzern miejscowych.

Drugim szeregiem objawoéw w miejscu osiedlenia sie
grzyba jest odczyn ze strony zajetych tkanek — rozmaity
stopien zapalenia, zaleznie od rodzaju tkanki i gatunku,
a nawet odmiany grzyba. Grzyb, usadawiajgcy sie w po-
wierzchownych warstwach skory, wywotywa bardzo staby odczyn
zapalny powitok. Zajmujac torebke wiosowg, powoduje



zazwyczaj ropienie i jego nastepstwa, w skdérze za$ samej
lub tkance, podskérnej, wywolywa obok ropienia takze
bardzo wybitne odczyny w postaci naciekéw. Zaleznie od
nasilenia tych miejscowych zmian powstajg rozmaite zniszcze-
nia. Nawet po zajeciu powierzchni skéry spotyka sie raz
przemijajagce uszkodzenia bez $ladu zapalenia (trichophy-
tiasis), w innych przypadkach - diugotrwale, chociaz sta-
be, konczace sie blizng (favus). Tern wieksze réznice
W znaczeniu wystgpig, gdy mamy do czynienia z zajeciem
przez grzyb nie powlok zewnetrznych, a narzadéw wewne-
trznych, w Kktérych spustoszenia majg znacznie wieksze
znaczenie.

Obok wspomnianego dziatania grzybéw posiadajg one. .
wiasnosci toksyczne, ktérych istnienia dtugo nie uznawano,
poniewaz préby czynione w tym Kkierunku dawaly przez
dtugi czas ujemne wyniki. Dopiero Charrin iOstrowsky,
Roger, Concetti wyodrebnili rozpuszczalne produkta
toksyczne plesniawek, a Auclair, Llicet, Bodin i Gau-
tier zauwazyli toksyczne substancje w hodowlach disco-
myces i aspergilus. Wiadomo dzi§, ze w celu przyswa-
jania pozywnych substancyj tkanek niektére grzyby wydzie-
lajg produkta rozpuszczajace (inwertyne, maltoze), ktére
mozna obwinia¢ o wywolywanie toksycznych objawow.
W kazdym razie bez wzgledu na to, czy wyosobnione sub-
stancje nalezg do rodzaju toksycznych Ilub nie, mozna
twierdzi¢ na mocy spostrzezehh objawow, wywotywanych
przez niektére gatunki grzybéw, ze takie substancje powstaja,
— podobnie jak w innych chorobach zakaznych, nawet ta-
kich jak swidrowcami, plasmodjami i t. p.

W zakazeniach niektéremi rodzajami grzybéw stwier-
dzono takze tworzenie sie antytoksyn i aglutynin n. p.
w endomyces albicans (Concetti, Roger). Maivoza
za$ wskazat na wytwarzanie sie aglutynin i substancji rze-
czywiscie uczulajacej w réznych drozdzycacli (blastomycoses).

Podobne spostrzezenia notowano w sporotrychozie (Widal
i Ab rami).



Poza objawami og6lnemi niektdre grzyby wywolywujg
miejscowg martwice, co takze dowodzi ich dziatania toksycz-
nego, a nie tylko mechanicznego. Dlatego w niektérych spra-
wach tego rodzaju spotyka sie zniszczenie réznych tkanek,
nie tylko naskorka, wioséw, paznokci, miesni, ale i kosci,—
w innych podobne odczyny jak w sprawach gruzliczych
z rozmaitemi zwyrodnieniami komdrek. Najczestszym objawem
jest ropienie, mniej lub wiecej obfity naptyw leukocytéw
(trichophytiasis, sporotrichosis, blastomycosis). W grupie
grzybéw naskoérkowych wykazywali Trufli, Bodin, zaczy-
ny proteolytyczne. Bodin i Gautier znajdowali w hodo-
wli odmiany woszczyny (achorion gypseum) cztery diastazy,
ktére maja znaczenie dla wyzyskiwania przez grzyb dla swe-
go wzrostu azotowych substancyj z pozywkKi.

Ze spostrzeganych odczyndéw powstajagcych na tle za-
kazenia ustroju zywego grzybami moznaby wnioskowaé, ze
stosunek stopnia zapalenia do rozwoju pasorzyta ma zasad-
nicze znaczenie w mikologji. Spostrzezenia dowodza, ze
w grupie grzybow, zajmujacych najwiecej dermatologa i naj-
przystepniejszych dla badan (grzybéw pasorzytujacych w na-
skérku ~ epidermomycosis), najszybciej ustepujg grzybice
powierzchowne skéry nieowlosionej, gdyz grzyby ging naj-
szybciej pod wplywem przemijajacego odczynu skéry w po-
staci ostrego zapalenia. Te za$, ktore dostaja sie giebiej,
bo w naskérek torebki wlosowej, wymagaja dla usuniecia
silniejszego zapalenia. Najdtuzej za$ utrzymujg sie te grzyby,
ktore zajmujg sam wios, - stojg zatem dalej od zyjgcych
tkanek i sit ustroju oraz bez organicznego z nim zwiazku.
Ze wzgledu na to za$, ze ostatecznym wynikiem zapalenia
jest zniszczenie grzyb6w, nie dziwi nas, ze wzglednie naj-
ciezsze objawy zapalne zawierajg mato grzybéw w stosunku
do postaci chorobnych o nieznacznem zapaleniu.

Inny szereg spostrzezern wskazuje, ze odmiany grzyba
(trichophyton, microsporori) pasorzytujace zazwyczaj u zwie-
rzat (typus animales), wywotuja w ludzkiej skdrze objawy,
odznaczajgce sie mniej lub wiecej wybitnem zapaleniem i sg



mniej skilonne do wywotywania epidemij. Natomiast odmia-
ny znajdowane przewaznie u ludzi (typus humanus) zacho-
Wujg sie przeciwnie, sprowadzajg bowiem tylko stabe od-
czyny; uuza jednak ilos¢ grzyba sprzyja rozszerzaniu sie
schorzenia w otoczeniu.

Doswiadczenia na zwierzetach ze szczepieniem niekto-
rych szczepdw tego rodzaju grzybéw (Calderone, Neisser
i Plato, Truffi, B. Bloch,) wykazaty, ze morskie swinki,
ktére przebytly chorobe po przeszczepieniu w ich skore grzy-
béw (achorion Schoenleinii, trichophyton gypseum), byty
przez pewien czas odporne na nastepne szczepienia, nawet
w miejscach odlegtych od przebytego ogniska zapalnego.
Stad moznaby wnioskowaé, ze w tego rodzaju grzybicy od-
bywaja sie nie tylko ogniskowe procesy zapalne, ale ze do-
chodzi i do og6lnego przestroju catych powiok. Odpornosé
zatem w tej grzybicy jest swoista i to nietylko dla jednej
odmiany grzyba, ale i dla oddzielnych grup. Dodaé¢ nalezy,
ze taka odporno$¢ wywotywano szczepieniem w skore, a nie
w tkanke podskérng lub w otrzewne. Nie uzyskiwano réw-
niez odpornosci czynnej szczepieniem przesaczami hodowli
i wycisnietym z grzybéw sokiem.

Nastepne badania (Lom bardo, Jadassohn,
B. Bloch, Mass ini, Bruhns i Alexander, Bruck,
Kuso nogi) zwrécity uwage na to, ze, mimo braku obja-
wéw po powtérnem szczepieniu tego rodzaju grzybéw
u zwierzat, nie sg one zupeinie odporne, gdyz spostrzegano
wtedy w ich skorze tagodniej i szybciej przebiegajace obja-
wy zapalne, w ktérych jednak nie znajdowano grzybow.
Ten odmienny odczyn w skorze zwierzat po powtérnem
szczepieniu przemawiatby za wytwarzaniem sie przeczulenia
skory (allergia), okazujacej sie w postaci wzmozonej zdol-
nosci do odczynu prawidtowych komérek. Odpornos¢ i aler-
gja nie dajg sie zatem w tym razie oddzieli¢, zwhaszcza, ze
sg ze sobag zwigzane i w zasadzie zalezne od tego samego
procesu hiologicznego. Br. Bloch doszedt na mocy dos-
wiadczenn na samym sobie do przekonania, ze alergja w tej
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grzybicy (trichophytiasis) nie jest pochodzenia humoralnego,
ale raczej komorkowego (histiogenes), zwigzana wylgcznie
z komoérkami skoéry. Sadzi zatem, ze wytwarzanie sie ta-
kiego stanu zalezy od mato uwzglednianej szczeg6lnej czyn-
nosci skory, ktéra musi mie¢ duze znaczenie w ogole w cho-
robach zakaZnych ustroju. Niejaka analogja istnieje w tym
kierunku w gruzlicy skéry i roznych jej przejawach.

Podobne zjawiska odpornosci i alergji spostrzegat
Br. Bloch i u ludzi po szczepieniach odmianami znajdo-
wanemi u zwierzat. Twierdzi zatem, ze temi zjawiskami mo-
zemy wytlumaczy¢ roéznice w objawach wywotanych przez
odmiany zwierzece i ludzkie. Postaci bowiem pochodzace
od zwierzat sprowadzajg w nastepstwie silniejszego zapale-
nia predszy i tatwiejszy przestr6j i uodpornienie, niz postaci
dtugotrwate, uporczywe, wywotane grzybem typu ludzkiego,
po ktérych nie spostrzegamy alergji. Dlatego podziat na te
dwa typy (pochodzenia zwierzecego i ludzkiego) jest uza-
sadniony nie tylko spostrzezeniami klinicznemi, ale i ze sta-
nowiska biologicznego.

W ostatnich czasach zaczynajg sie, podnosi¢ gtosy
(Nathan 1920, Blumenthal 1921, Martenstein
1921), przeciw teorji Blocha o wytwarzaniu sie tylko aler-
gji komorkowej. Martenstein wykazuje swojemi badania-
mi, ze tak komorki naskérka jak i surowica krwi Swinki
morskiej, chorej na woszczyne mysig (achorion muris), za-
wierajg ciato, ktére wytwarza z zyjgcemi sporami tego grzy-
ba toksyczng substancja. Wstrzyknieta $rédskérnie wywoty-
wa u prawidtowego zwierzecia zapalny naciek, réwnoczesnie
za$ i czesciowa odporno$¢. Ta substancja daje sie wykazac
W miejscu szczepienia po 6 dniach, w surowicy krwi po 7
dniach, a w naskérku niezakazonym po 8—9 dniach. Trwa-
nie odczynu jest tein krétsze im czeSciej sie je wstrzykuje,
a u zwierzat, ktore przebyly zakazenie, odczyn jest zaledwo
zaznaczony. Przez czeste zatem wstrzykiwanie tej substancji
mozna uzyska¢ zwiekszajaca sie czesciowa odpornosé. Mar-
tenstein przeprowadza pewnag analogje grzybic naskorko-



wych (trichophytiasis) z gruzlica. W obu tych zakazeniach
wskazujg zarbwno Fellneijak i Martenstein naznaczenie
skoéry w tworzeniu niwecznikéw - - w obec powstawania od-
pornosci komoérkowej.

Préby klasyfikacji  grzybéw chorobotwérczych na
podstawach podzialu botanicznego natrafiaja na duze
trudnosci, — przedewszystkiem ze wzgledu na to, ze nie
znamy w przewaznej czesci .tych grzybéw ich sposobéw
owocowania, a jedynie nizsze formy rozwojowe. Dla tej
przyczyny nie podobna ich rozmiesci¢ wsréd grzyboéw wyz-
szych i dlatego nosza og6lng nazwe: fungi imperfecti.
Istnieja wprawdzie proby tymczasowego ich utozenia w syste-
mie grzybow (mycomycetes), podjete przez Goedelsta.Bru-
mp ta, ale préby te zawiodly, gdyz, nie dajac stanowczego
i ostatecznego podziatu grzybéw patogenetycznych, opar-
tego na trwalej podstawie, rozrywajg istniejace miedzy niemi
zwigzki na podstawach patologicznych i sprowadzajg raczej
zamieszanie niz porzadek.

Dlatego dzi$ jeszcze trzymamy sie podziatu tych grzybow
patogenetycznych wedle ich znaczenia i roli patologicznej.

Najwieksza ich cze$¢ nalezy botanicznie do grupy
plesni (hyphomycetes).  Trudnoby jednak byto orzec na
pewno, czy stanowig one grupe oddzielng, autonomiczna,
jak to przyjmowano do czaséw botanikéw: Turesne, de
Bary, Brefeld, van Thieghen i innych, ktérzy juz
wykazali, ze wiele z tych plesni jest postaciami nizszemi grzy-
béw wyzszych w organizacji. Niektére z nich wytwarzajg
w zyciu pasorzytniczem tylko konidja, ale procz tego
moga w szczegdlnych warunkach wytwarzaé owoce, ktore
pozwalajg na wigczenie ich do grupy workowcéw (ascomy-
cetes,) podstawczakéw (basidiomycetes) lub plesniakéw
(phycomycetes). Moznaby réwniez przypuszczaé, ze wiele
z tych grzybow patogenetycznych, rozwijajac sie ciggle
w postaci owocowania konidjalnego, zatracity moze zdol-
nos$¢ tworzenia wiasciwych owocéw. Dlatego to wobec do-



tychczasowych wiadomosci tej sprawy wspomniane ugrupo-
wanie, wedle ich wlasnosci patogenetycznych jest najodpo-
wiedniejsze.

Wychodzac z tej zasady, dzielimy wszystkie znane
nam grzyby na podstawie zmian patologicznych przez nie
wywotywanych, na dwie odrebne grupy: 1 grzyby pasozy-
tujace w naskoérku (epidirtnomycates) i 2. grzyby, osiedla-
jace sie w samej skoérze, tkance podskérnej i innych tkan-
kach lub narzadach (dzrtnatomycetes).

1. Grzyby pasorzytujgce w nasllériiowych tworach
(epidermomyces)

Do wszystkie)] grzybow, pasozytujacych w naskorku i tworach
dodatkowych z niego wytworzonych (wlosy, paznokcie), najdawniej
znany jest rodzaj: woszczyna (achonon), wywotujacy chorobe woszczy-
nowa (fainis), Nazwy tej uzywano, przed odkryciem wspomnianego
grzyba przez Schonleina (1839), dla roznych wykW|t0w a wywo-
dzi sig od Cel susa z nazwy arabskiej ,,sahafatS (plaster woskowy).
W wiekach $rednich uzywano nazwy ,,tinea", co oznacza méla, — stad
nazwa francuska ,,teigne”. W r. 1845 potW|erdziI to odkrycie Remal;,
hodujac ten grzyb na jabtkach. Niezaleznie od poprzednikéw, Gruby
1841) opisat we Francji nie tylko ten grzyb, ale i grzyb strzygacy
ﬁtrlchophylon) jakotez rozpoznawany powszechnie znacznie pozniej
,»,microsporon”. Dopiero w kilka lat pézniej (1845) odkryt grzyb strzy-
gacy w Niemczech, niezaleznie od Gru by ego, Malm sten. Od te-
go czasu zaczeto sie zajmowac grzybami skérnemi w szerszym zakresie:
Kobner i Quincke, w nowszych czasach Unna, a gtdwnie Plant
w Hamburgu, u nas Funk i Elsenberg, wreszcie we Francji Bodin,
a przedewszystkiem Sabouraud, ktory opracowat je na podstawa,h
bakteriologicznych. U zwierzat pierwszy znalazt grzyb strzygacy (tri-
chophyton) Gerlach (1857), woszczyne u myszy widziat Benwalt
(1850). Dalej w tupiezu pstrym u ludzi znalazt grzyba (microsporon
furfur) Eiclistedt (1846), w liszaju rumieniowym (microsporon mimi-
tissimum) Baerensprung (1862), a na grzybice pachwin zwrécit
wprawdzie uwage Hebra i nazwat jg eczema marginatum, ale dopiero
Sabouraud opisat grzyba (epidermophyton inguinale). Wreszcie ist-
nieje jeszcze jeden grzyb naskorkowy, jeszcze nieznanej blizej przyro-
dy. odgrywajgcy prawdopodobnie pewng role patogenetyczng. Jest to
mianowicie grzyb: Pityrosporum Malassezi, Sabouraud, (bacille bou-
teille, Flaschen acnlus¥

Z grzyboéw, zyjacych tylko na wiosach, opisat Juhel-Renoy
(1888) grzyb—piedra, p6zniej podobne Behrend (1890) i Unna (1896).



Rodzaj Achorion Re mak, grzyb woszczynowy.
Nazwa pochodzi wedle jednych z greckiego: horion = oston-
ka i a privativum, wedle Dubreuilha za$ od achior =
strup.

Z poczatku sadzono, ze istnieje tylko jedna odmiana
tego rodzaju grzyba. Quincke wyodrebnit ich trzy,
Elsenberg stwierdzit dwie. U unaza$ wyr6znit 9 odmian.
Unitarysci jednak sadzili, ze istnieje tylko jedna odmiana
wywotujaca zmiany u ludzi. Dopiero badania p6zniejsze
dowiodly, ze najczestszg odmiang u ludzi jest: typas huma-
nas, procz tego istniejg jednak i inne odmiany, ktére moga
wywotywaé¢ zmiany tak u zwierzat jak i u ludzi.

W zyciu pasozytniczern grzyb woszczynowy wytwarza
swoisty twor, kubek woszczynowy {scutulum favi), lezacy
w rozmaitej wielkosci w ujsciu torebki wiosowatej, ztozony
z nitek i spor grzybniowych. Nitki grzybni majg wewngtrz
przegrody, przez co wytwarzajg sie prostokatne cztony. Nitki
te sg ze sobg poplatane, rozdzielajagc sie nawet na pare ga-
tazek. Grzyb wzrasta roéwniez we wios, gdzie lezy w postaci
nitek przebiegajgcych falisto w rozmaitych kierunkach, prze-
waznie ukosnie do osi diugiej wilosa, a nawet poprzecznie,
(tabl.X1.). Nitki we wiosie dzielg sie réwniez na cztony ro-
zmaitej diugosci. Obok zawartosci nitek grzyba we wilosie
zauwaza sie bardzo czesto banki powietrza, ktére wychodzg
czesSciowo na zewnatrz, pokrywajac wios.

W hodowlach na pozywkach sztucznych (agar z cukra-
mi) spostrzega sie ten grzyb i w innej postaci, bo obok
nitek podzielonych na cztony, spotyka sie jednolite w ksztal-
cie rogébw rena lub Swiecznikéw, dalej postaci grzebieniaste,
amebowate, wreszcie wrzecionowate z przegrodami (tabl. XII.).

Wspomniano juz, ze istnieje kilka odmian tego rodzaju
grzyba, wyrézniajacych sie w hodowlach na sztucznych po-
zywkach, a wywotujgcych u czlowieka i zwierzat KkubkKi
znamionujgce chorobe nazwang strupniem woszczynowyni
(favus).

Obok najczesciej spotykanego u ludzi: achorion favi,



istniejg odmiany znajdowane u zwierzat: achorion gypseum
Bodin, spostrzegany takze u ludzi, — achorion Quincks-
anum (muris) znajdowany u myszy, lecz i u ludzi przyczem
czesciej w skorze nieowlosionej niz na gtowie owtosionej -
achorion gallinarum (lotophyton gallinae), wywotujacy Kku-
bki woszczynowe u kur, u ludzi za$ tylko tarczki rumienio-
we. Wreszcie Br. Bloch znalazt w Brazylji odmiane,
ktora wedlug niego pojawia sie u myszy i daje sie prze-
szczepia¢ na ludzi. Nazwat jg achorion violaceum.

Znamieniem wspélnem tej grupy jest tworzenie w zy-
ciu pasorzytniczem (w skdrze ludzi i zwierzat) kubkow, kto-
re nie wyrézniajg sie od siebie zaleznie od odmiany grzyba.
Natomiast w hodowlach na pozywkach sztucznych (agar
z maltozg Ilub glukozg) wspomniane odmiany wyr6zniajg
sie bardzo wybitnie i barwg i postacig. Achorionfavi (typus
humanus) daje hodowle barwy z6tej, o powierzchni sfal-
dowanej, matowej przypominajgcej wosk; ach. gypsemu jest
barwy biatawej, o powierzchni ziarnistej, ach. Quincke zbli-
za sie puszystem wejrzeniem raczej do hodowli nastepnych
rodzajow, zwihaszcza: microsporon Andouinl.

Nie mamy dowodéw stanowczych, ze grzyby woszczy-
nowe moga prowadzi¢ zycie saprofita. W przypadkach,
w ktérych wylgcza sie moznos¢ zakazenia od cztowieka,
nalezy mysle¢ o przeniesieniu ze zwierzat,- w tym Kierunku
nalezy zwrdci¢ badania wywiadowcze. Przeniesienie grzyba
odbywa sie najczesciej bezposrednio z cziowieka na czto-
wieka, moze by¢ jednak i posrednie przez przedmioty to-
aletowe, bielizne, posciel i t p. Zakazno$¢ grzybem tego
-rodzaju jest ulatwiona przez to, ze spory zachowujg swag
zywotnos¢, pozostajac nawet w ztych warunkach n. p. prze-
chowane w papierze (Sab razes, Farley). Wazrastajg
one na pozywkach sztucznych nawet po Kilkunastu mie-
sigcach.



Rodzaj Trichophyton, grzyb strzygacy.

Dotad znamy kilkadziesigt odmian tego rodzaju grzy-
ba, ktére w zyciu pasorzytniczem znajdujemy we wilosach,
naskérku zrogowaciatym i ropie. W jednych przypadkach,
spotyka sie elementu grzyba jedynie w migzszu wilosa
(lendotbrix), (tabl. X.) w innych przewaznie w otoczeniu
wilosa, w przylegajacej don torebce naskoérkowej, ale réw-
noczesnie i w samym wiosie (endo-ectothrix) (tabl. X.).
W skérze nieowtosionej znajdujemy grzybnie w naskérku
zrogowaciatym i w ropie; w przypadkach zajecia paznokcia
W jego migzszu.

W wymienionych elementach grzyb pojawia sie¢ w roz-
maitej postaci; albo nitek podzielonych na cztony i utozo-
nych mniej lub wiecej gesto obok siebie, lub w postaci
spor, ktére jednak nie sg rzeczywistemi sporami, a pacz-
kami nitek w rozmaitym ksztalcie (okragte, owalne, prosto-
katne). Tak nitki grzybni jak i spory majg ostonke z celu-
lozy, o podwoéjnym zarysie, a wewnatrz zawartos¢ plasma-
tyczng. Grzyb wrasta we wilos zawsze od jego wolnej
czesci ku czesci korzeniowej, — a zatem przeciwnie do
kierunku wzrostu wilosa. Przebieg nitek za$ jest, w przeci-
wienistwie do grzyba woszczynowego, zawsze prostolinijny,
a bardzo rzadko ukosny Ilub falisty. Podziat nitek, spoty-
kany zresztg rzadko w tym rodzaju grzyba we wiosie, jest
dichotomiczny. W hodowlach sztucznych spotyka sie ws$rod
wzrostu grzyba znacznie wiecej postaci rozwojowych. Z po-
czgtku wytwarzajg sie w nitkach konidja, oddzielne lub
utozone w grona, po6zniej i chlamydospory, zwlaszcza w ho-
dowlach starzejacych sie, zatem twory ktére moga przetrwac
bardzo dtugo w tym stanie i paczkowaé w krytycznych dla
siebie warunkach. Niektére odmiany tego rodzaju grzyba
wytwarzajg takze w pozywkach sztucznych twory wrzecio-
nowate rozmaitej wielkosci, podzielone na komory, (tabl. XIL.).
Sabouraud wykazat wielorako$¢ odmian grzyba strzy-
gacego zaréwno badaniem mikroskopowym jak i wyroéznie-



niem ich na pozywkach sztucznych, dalej przez szczepienia
na zwierzeta i ludzi, wreszcie przez dodatnie wyniki hodo-
wlane z wywotanych szczepieniem zmian. W ten sposéb
wyosobnit on kilkadziesigt odmian, wyrdézniajacych sie od
siebie w hodowlach na pozywkach sztucznych.

Zasada dla podziatu tego rodzaju (trichophyton) jest
jednak wspomniane utozenie grzyba w stosunku do wilosa,
dlatego jeden poddziat stanowig grzyby usadawiajgce sie
prawie jedynie we wiosie (trichophyton endothrix), drugi
takie, ktore znajdujemy gtéwnie po za wiosem (trick, endo
ectothrix). Pierwsze znajdowano dotad tylko u ludzi (typus
humanus), drugie sg odmianami przeniesionemi na ludzi
z rozmaitych zwierzat (psy, koty, konie, bydto rogate it p.)
(typus anirnalis).

a. Trichophyton endotbrix.

Grzyb tylko w samym poczatku zakazenia znajduje
sie  w powierzchownym naskérku zrogowaciatym, skad
szybko przenosi sie do migzszu wlosa, nierozwijajgc sie
dalej w naskdrku, chyba w. przypadkach zajecia skdry
nieowlosionej. Odmiany tutaj nalezgce noszga nazwe czysto
wiosowych (trick, endoth purum).

Obok nich stojg odmiany, Kktére majg to znamig, ze
obok witosoéw, gesto zajetych przez grzyby, spotyka sie in-
ne zajete gtéwnie w czesSciach obwodowych migzszu, ale
czeSciowo poza wlosem w naskérku. Te odmiany nazwat
Sabouraud: trick. neo-endotbrix.

W tym poddziale znajdujemy nastepujgce odmiany:

t. craterifornie
Trick. endothrix  najczestsze t. accuminatum
j t violaceum

i kilka odmian bardzo rzadko spotykanych, wyréznio-
nych w hodowlach.

Trick neoendothrix (t ce_rebrjiforme (flewum)
\ t plicatile



b. Trichophyton endo-ectotrix.
Ta grupa grzybow pochodzenia /.wierzacego odznacza
sig tem, ze w zyciu pasorzytniczem zajmuje mniej wios,
a wybitniej otaczajacy go naskérek torebki wiosowej. Przy-
tem spostrzega sie znamienny objaw, ze grzyby tego pod-
dzialu dajg w skorze znacznie wybitniejsze odczyny niz od-
miany poprzedniego. Sab ouraud podzielit je wedle
znamion zycia pasorzytniczego jakotez wedle réznic znamio-
nujgcych hodowle na pozywkach sztucznych. Istniejg zatem
przedewszystkiem dwie gromady: jedne odznaczajg sie drob-
noscig swoich spor grzybniowych, stad nazwa: tr.”~endoecto-
trix microides; drugich spory poza wiosem sg znacznie wieksze:
tr. endoectotrix megalosporon. Dalszy podziat polega juz na
znamionach postaciowych hodowli na pozywce o jednakowym
znanym skiadzie, ktéra podat Sabo uraud (rnilieu d'epreuve),
Tr.endo-ectothrix microides Tr. endoectothrix megalosporon

Trick, gypseum Tr. niveum o hodowli o hodowli podob-
pnszystej nej do woszczyny

tr. asteroldes tr. radians tr. eguinum

tr. ochraceum
radiolatam denticu-

rosaceum album
lacticolor Latam vinosum discoides
granulosum verrnco-
farinulentum sum

persicolor

Pochodzenie saprofityczne zakazeh nie jest dowiedzione
chociaz mozna przypuszczaé z wielkiem prawdopodobien-
stwem, ze przypadki sporadyczne zakazenia zjawiajg sie
przez zetkniecie sie cziowieka z samorzutng hodowlg w przy-
rodzie. W przewaznej liczbie przypadkéw jednak grzyb,
przenosi sie bezposrednio z cztowieka na cztowieka Ilub ze
zwierzat, chociaz nie jest wecale wykluczone przeniesienie
posrednie zapomocg przedmiotow.

Posta¢ kliniczna zakazenia grzybem strzygacym (tricho-
phytiasis) moze by¢ zatem rozmaita, — tak w skérze owtosio-

nej, jak i nieowtosionej t. j. pokrytej tylko meszkem wiosowym.
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Grzybica strzygaca skory owlosionej glowy moze byé
w postaci tupiezu (trichophytiasis capilitii pityriasiformis,
vel pityriasis alba capilitii trichophyticd), w postaci liszajca
(impetiginiformis) lub w postaci gitebokiej ropiejgcej (pro-
fanda, kerion Celsi, perifolliculitis agminatd).

Te same typy kliniczne moga istnie¢ na brodzie u do-
rostych jakotez w skorze nieowlosionej. W niej uwido-
cznia sie wyrazniej typ rumieniowato-ztuszczajacy (trick, ery-
themato-seuamosa) 1ub pecherzykuwo-obrgczkowy (trich.
circinata vesiculosa, herpes circinatus trichophyticas), Précz
postaci ograniczonych (trick, circumscripta) moga sie po-
jawia¢ i rozrzucone na wiekszych przestrzeniach skory (trick,
disseminata) i w postaci pojedynczo rozsypanych lub
w grupkach utozonych guzkéw (trichophytiasis lichenoides
vd lichen trichophyticus, trichophytides).

c. Epidermophyton inguinale Sabourauci.

Ten rodzaj grzyba najwiecej pokrewny grzybowi
strzygacemu, wyréznia sie od rzeczonej grupy tern, ze nigdy
nie zajmuje wiloséw. W naskérku spotyka sie w nitkach
podzielonych na komérki kwadratowe, tatwo sie rozpada-
jace. tabl. IX. W hodowlach wytwarza bardzo duzo komo-
rek wrzecionowatych, znamiennych dla tego grzyba.
Sprawa chorobna, ktorg wywolywa, byla znana oddawna
pod nazwa eczerna marginatum Hebrae, dzi§ nazywamy
ja za Sabouraudem epidermophytiasis inguinum,
chociaz moze zajmowa¢ nie tylko pachwiny, ale przeguby

miedzy palcami stop, a wyjatkowo nawet wieksze obszary
tutowia.

Rodzaj Microsporum, grzyb drobnozarodnikowy.

W zyciu pasorzytniczein grzyb uklada sie w postaci
otoczki, ztozonej z mnéstwa bardzo drobnych spor (2 3 i
$rednicy), wielobocznych, jakby w mozaike utozonych



i opatrzonych blonka. Zarodniki (rzekome) zajmujg zawsze
tylko otoczenie wiosa, w ktoérego miagzszu spotyka sie cien-
kie nitki grzyba, o dtugich cztonach. Od 'tych nitek od-
dzielajg sie gatazki, biegnace kii powierzchni i tworzgce
wspomnienie spory, ukladajace sie miedzy migzszem wilosa
a jego ostonkg (cuticala pili). (Talii. Xl).

W hodowli sztucznej ten rodzaj grzyba wytwarza ga-
tazki, wyrastajace z nitek w postaci batogéw; obok tego
istniejg na nitkach paczki, uktadajace sie w zgbki (grzebie-
nie), nastepnie wytwarzajg sie na grzybniowych nitkach
konidja boczne, wrzecionowate i chlamydospory. Twory wrze-
cionowate odznaczajg sie nier6éwnosciami w powierzchni
i-sg przewaznie jednokomorowe, (Tubt. XII).

Ten rodzaj grzyba jest mniej obfity w odmiany niz
grzyb strzygacy, istniejg jednak takze odmiany spotykane
tylko u ludzi, lub i u ludzi i zwierzat. Sabo uraud dzieli
je wedle tego na dwa poddzialy: W pierwszym najczesciej
spotykang odmiang jest: microsporum Audouini, a poza nig
bardzo rzadko: m. velveticum, urnbonatum, tardum. W dru-
gim stoja grzyby znalezione takze u zwierzat, nie tylko
u ludzi: microsp. Ignosum, felineum, equinum,\ bardzo rzadkie
odmiany: m. fuhmtn, pubescens, vilfosim, tomentosum ifla-
vescens.

Sposéb zakazenia grzybami tego rodzaju jest zupetnie
podobny do opisanego w poprzednich.

Chorobe przez grzyby tego rodzaju wywotane nazwa-
no microsporia.

Grzyb drobno zarodnikowy istnieje w calym Swiecie,
ale w odmianach pochodzenia od zwierzat, przenosi sie on
przypadkowo na cztowieka, wywotywujgc nierzadko nawet
nagminne zakazenie. Microscoruni Audouini spotyka sie
natomiast w pétnocno-zachodniej Europie, gtéwnie w Anglji,
Belgji i Francji, w Europie potudniowej, Srodkowej i pot-
nocno-wschodniej nie ma go wcale. W poréwnaniu z tg
grupg grzyb strzygacy jest znacznie wiecej rozpowszechnio-
ny, gdyz znajduje sie na catym Swiecie w mniej lub wiecej



licznych odmianach, ktore wystepujg mwszelako z rozmaitg
czestosciag. W kazdym kraju bowiem istniejg pewne odmia-
ny, pojawiajgce sie czesto obok innych, rzadko spotykanych:
Odmiany, czeste we Francji, wystepuja tylko wyjatkowo
w Anglji; inne rzadko spostrzegane w Paryzu, spotyka sie
bardzo czesto w Parmie (Wilochy) it p. U nas spotykajg
sie dos¢ czeste odmiany grzyba strzygacego: z wewnatrz-
wilosowych najczestsza przyczyng nagminnego panowania
u dzieci jest: trick. violaceutn (rzadki we Francji, czesty
we Wioszech), inne odmiany sg rzadkie. Do do$¢ czesto
pojawiajacych sie nalezy: tr.neoendotrix cerebriforme i pli-
catile. Z zewnatrz-wlosowych spostrzega sie najczesciej te,
ktore zjawiajg sie u zwierzat w licznych odmianach z grup:
trick, gypseum i niveurn, a czesciej moze z grupy: trick,
fmniforme.

Rodzaj Trichosporum.

Grzyby tego rodzaju spostrzegano na wilosach w po-
staci otoczki, silnie przylegajacej do jego powierzchni, a skia-
dajacej sie ze spor, utozonych blisko siebie w postaci mo-
zajki (tabl. XIII). Pierwszy raz spostrzezono te grzyby u kobiet
w Kolumbji na wiosach, znanych pod nazwg ,piedra" (ka-
mien). Pdézniej spostrzegano i w Europie podobne zmiany
wiosow (Behrend, Unna, Vuillemin). Ostatni z tych
autorow nazwat chorobe, przez taki grzyb wywotang tricho-
sporia. Dzisiaj ustalonych jest kilka odmian grzyba tego
rodzaju, mianowicie: trichosporum gigantami, wywotujacy
piedra columbina, trichosp. Beigeli, ir. ovoides Behrend,
i tr. ovale Unna.

Grzyby krajow podzwrotnikowych nie sg jeszcze nale-
zycie uporzadkowane i zbadane, istnieje jednak pare odmian
pokrewnych opisanym, ktoérych nie znajdowano w innych
krajach o klimacie umiarkowanym. Nie wyklucza to wcale
pojawienia sie w krajach gorgcych niektdrych odmian dotad
opisanych grzybdw.



Lepidophyton concentricum {Endodermophyton concentr.)
zostal znaleziony przez M ansoua w zmianach tupiezowa
tych nazywanych: tinea imbricata, tokelau. W ‘uskach
naskorka przedstawia sie w postaci gestej siatki nitek grzy-
bni, zabarwionych lekko zielonawo-zétto. Nitki skladajg sie
z cztondéw kwadratowych, prostokgtnych lub owalnych, two-
rzacych rozaniec spor grzybniowych. Grzyb ten nie zajmuje
nigdy wioséw i bardzo tatwo przenosi sie na otoczenie,
zwihaszcza wsrod grup ludzi nie noszgcych ubrania. Najwie-
cej rozpowszechnionym jest w potudniowych Chinach, ludjo-
Chinach i Brazyl;ji.

Podobng odmiane grzyba wyr6zniono w zmianach pa-
znokci, a czesciowo skéry dioni i podeszew, znang pod
nazwa: tinea albiciscans. Chorobe te spostrzegat i opisat
Jean selme u Jawanczykéw i w Indjo-Chinach.

Wreszcie istnieje nie jedna, a prawdopodobnie kilka
odmian grzyba, wywotujgcych o rozmaitej barwie zmiany
znane pod nazwa: carate (pannus carateus). Ta grupa
grzybow nie zajmuje nigdy wioséw lub paznokci inie prze-
nosi sie z cztowieka na czlowieka. Spostrzegano jg u ro-
botnikéw pracujacych na brzegach stojgcych woéd, w wilgotnej
ziemi lub w wodzie, dlatego przypuszcza sie, ze pomieuione
grzyby znajdujg sie na trawach tamze rosngcych. Nie wy-
klucza to réwniez moznosci przeniesienia grzyba za posred-
nictwem kiujacych owadéw (Monloya i Uribe).

Rodzaj Malassezia (Brumpt).

Microsporum furfitr (malassezia furfur) odkryty przez
Eichstedta, rozwija sie w naskdrku w postaci spor, sku-
piajacych sie w grona i w postaci tukowatych nitek, nie roz-
gateziajacych sie badz podzielonych na cztony badz jedno-
litych. (Tabl. XIII). Chorobe ktéra wywotywa nazwano tupie-
zem pstrym (pityriasis versicolor).

Malassezia tropica, grzyb znaleziony przez Cas-
tellaniego w tupiezu zoéktym (pityriasis flava, tinea
rosea) w podobnej postaci jak poprzedni (na Cejlonie).



(Alalassezia Mac/ adye/ii  grzyb odkryty przez C as-
te laniego na Cejlonie w tupiezu, ktéry nazwano biatym
(pityriasis alba)

Rodzaj Pityrosporum ovale P. Malassezi, Sabouraud.

Grzyb tego rodzaju znajdujacy sie w suchem ‘tupiezu
miennych twordw, ktére poczatkowo uwazano za zarodniki
bakteryj. (Tabl. XIII). Pierwszy spostrzegt go Malassez,
miano za$ Flaschen-bacillns nadat mu Unna Do dzi$
dnia znany jest pod tg nazwg nawet we Francji (bacille
bouteille). Znamienne postaci, w jakich sie pojawia, sg
rozmaite tak co do wielkosci jak i ksztattu. Jedne sg owal-
ne, jajowate, inne wydtuzone lub przewezone, wreszcie za-
uwazono postaci paczkujace, przypominajgce drozdze.

Zmiany w skorze owtlosionej, ktdrych zdaje sie by¢
przyczyna, znane sg dziS$ we wspomnianej postaci tupiezu
glowy. Sa jednak uzasadnione przypuszczenia, ze odgrywa
on pewng role i w innych zmianach tupiezowatych skory
nieowtosionej n. p. w tupiezu r6zowym  (oityriasis rosea
Gilbert).

Microsporutn minutissimum, spostrzezony po raz pierw-
szy przez Burchardta, a opisany pézniej przez Balzera
w chorobie, ktérg wywolywa t. j. tupiezu rumienowym
(erythrasma), nie jest dotad ostatecznie wigczony do zad-
nej z wymienionych grup grzybow. Najczesciej zaliczajg
dzi$ te odmiane do grzybdw rniseczkowatych (discomycetes)
(Sabouraud, Brumpt), do ktérych nalezg irdézne odmiany
promienicy. Grzyb ten wytwarza w powierzchownym na-
skorku nitki bardzo cienkie, proste, guzikowate i pozagina-
ne w rozmaity sposob rzadko rozgaleziajgce sie. Nitki sg
podzielone na elementa 5 15 j dhugie, czesciej jed-
nak krociutkie i utozone w tancuszki (tabl. XV.).

Microsporurn farfur i m. minutissimum hodujg sie
bardzo trudno na pozywkach sztucznych. Gastou i Nic o-



lau wyhodowali jena agarze ze zmacerowanem tozyskiem,
Vorner na surowicy $Swinskiej z dodatkiem agaru. Ale i na
tych pozywkach nietatwo otrzymaé¢ hodowle, chociaz tatwiej
wyhodowa¢ micr. furfur, jak to sam zdotalem sie przeko-
naé, a co stwierdzili rowniez Sabo uraud i IMaut.

W koncu wspomnie¢ nalezy jeszcze w tym rozdziale
0 grzybach pasorzytujacych w naskérku, ze w ostatnich cza-
sach mnozg sie opisy mniej lub wiecej powierzchownych
zmian pewnych okolic skory, zmian, wywotanych przez
grupe grzybéw nazywanych drozdzowcami (saccharomyccs
lub exoasci), ktdre Brumpt rozdziela na 3 rodzaje: euda-
mycetes, saccharomycetes i cryptococcus. Uwage na to zwré-
cita : Marja Kaufmann-Wolffow a opisujagc zmiany
pod nazwa: oidiomycosis interdigitalis i uwazajgc za czyn-
nik wywotujacy plesnice bialg (endomycetes v. oidiutn al-
bieans), podobnie jak pézniej Gougerot i Gancea,
Tanner, Engmann, Miescher, Staheli, Fabry
1 Berendseu wskazali na pojawianie sie podobnych zmian
(erosio interdigitalis), w ktérych znaleziono zwyczajne droz-
dze (saccharomycetes); dlatego te zmiany nazywajg: blasto m
mycosis superficialis. Mianowructwo tej grupy grzybow,
drozdzowcdw, nie jest dotad jednolite, stad jedni autorowie
mowig o0 drozdzach (saccharomycetes), inni o plesnicy (endo-
myces), inni wreszcie o blastomycosis (cryptococcus).

O przypadkach zajmujgcych duze przestrzenie skoéry
wspomina Br. Bloch, opisujac przypadek tego rodzaju
wsréd przebiegu cukrzycy, ktéra usposabia skére do zaka-
zen gronkowcami (Bujwid i Grdédecki) i drozdzowca-
mi. Muije ogtasza takze przypadek takiego rozlegtego za-
kazenia, w ktorern znalazt endomyces albicans. Wreszcie
Rischin opisat przypadek ciezkiego przewlektego ropienia,
torebek wilosowych, wywotanego przez rodzaj innych droz-
dzy, nalezacych do grupy monilia pod nazwg wprowadzong
przez Gougerot a Parendomyces Balceri.

Te rodzaje grzybow znaleziono réwniez w zmianach
paznokci (Guggenheim, Bourgeois, Frei, Kum-



mec), nazywajac je takze oldiomycetes, eiidomycetes lub
saccharomycetes.

2. Grzyby zajmujace samag sKoére (dcnnatomycetes).

Grzyby wywotujgce zmiany w samej skorze, nalezg do
rozmaitych grup botanicznych. Jedne zalicza .sie do zwyczaj-
nych plesni (hyphomycetes), jak mucor, aspergillus, peni-
ciliunr, drugie do drozdzowcow (blastomycetes) wreszcie
inne do "miseczkowatych (discomycetes). Odrebnie stoi gru-
pa: sporotrichosis.

Proby ukladu botanicznego nie daty rzeczywistych wy-
nikbw, w szczegélnosci dla patologji byty bezcelowemu
Przytem wymienione grupy grzybdéw nie dadza sie $cisle 6d
siebie oddzieli¢ n. p. zwyczajne plesnie {hyphomycetes) od
plesnie (oidiomycetes), te od drozdzowcéw (blastomycetes),
gdyz istniejg miedzy niemi postaci przejsciowe. Musimy sie
zatem trzymaé narazie podziatu ekologicznego, ale na pod-
stawach patologicznych.

Dlatego najodpowiedniejszym zdaje sie byé podziat
Plan ta, biorgcy za podstawe podobne typy kliniczne, wy-
wotane przez bliskie sobie typy botaniczne: 1 Grzybice wy-
wotane przez zwyczajne plesnie. Il. Drozdzyce (blastomy-
cosis). Ill. Grupa plesnicy (soor). IV. Sporotrichosis i po-
krewne. V. Streptotrickomycoses (Actirnomycetes, madurii,

leptotliix).
. Zwyczajne plesnie (hyphomycetes).
Moga one zajmowaé narzady wewnetrzne, a z powiok
zewnetrznych gtéwnie otwory: uszne, nosowe, oczu, - gra-

jac jednak tylko role drugorzedng (aspergillus famigatns
i niger, mucor. penisliurn).

Il. Drozdzyce (biastomycosis)

Drozdzowce {blastomycetes) sa ustrojami jednokomérkowemu,
okragtemi lub owalnemi, z oSrodkowo lub obwodowe lezacetn jadrem,
rozmnazajace sie przez paczkowanie. Wewnatrz komoérek znajdujg sie
ziarenka i pecherzyki. Niektére z drozdzowcow, jak drozdze piwne



sai charomyces rerevisiae) lub winne (s. ellipsotdes) wytwarzajg spory
wewnetrzne, daja sie zatem botanicznie sklasyfikowaé w grupie wor-
kowcdw (ascomycetes). inne zatracity zdolnos¢ wytwarzania spor tego
rodzaju, stad wigczenie ich do ukfadu botanicznego jest niemozliwe,
niektére z nich wytwarzaja grzybnie (mycelium), sg zatem podobne do
eumycetes (cryptococcus, monilia, oidia). Nazwa zatem grzybéw droz-
dzowcowych obejmuje grzyby rozmaitego pochodzenia o wspélnem zna-
mieniu mianowicie, ze rozradzaja sie przez paczkowanie. Nazwa ,bla-
stomycosis" nie jest zatem niewatpliwie Scista, ale nalezy ja ze wzgle-
doéw praktycznych utrzymaé. Podziat Vuillemina i Guegiiena
wedle owocowania, ktére mozna wyjatkowo otrzymac, bytby znacznie
racyonalniejszy, gdyby botanicy uznali rzeczony podziat i zgodzili sie
w tym kierunku na klasyfikacje wspomnianych grzybéw. Nazwa droz-
dzycy (blastomycosis) utrzymuje sie jeszcze w patologji dla choréb wy-
wotanych przez te drozdze, nie tworzace zwykle grzybni, lecz posia-
daja zdolno$¢ wytwarzania wewnetrznych spor. Sprawy, w ktérych przy-
czyng sa grzyby tworzace grzybnie i stojgce blisko plesnicy mlecznej
(oldium lactis), nazwano grzybicami pleSnicowemi (ohtiomycoses). Trze-
cia grnpe stanowig grzybice plesniawkowe (soormycoses). bez wzgledu
na to, czy grzyb wywotujacy je nalezy do cndcmyces czy do monilia
(grzyb r6zancowaty). Poza temi grzybami stoja dobrze okreslone odreb-
ene grzyby, jak: sporotrichosis, hcmisporosis i i, p.

Pierwsza wzmianka o drozdzycy podat Tokishige
(1893), ktoéry znalazt drozdze w chorobie zakaznej u koni
w Japonji i uwazal je za przyczyne zmian. Nieco péznigj
(1896) wyszty dwie prace o pierwszych przypadkach drozdzy-
cy u ludzi (Buschke i Busse w Niemczech, Gil christ
w Ameryce). Wspomnianym badaczom niemieckim udato
sie  wyhodowa¢ drozdze ze zmian chorobnych u ludzi.
PdzZniejsze publikacje przewaznie z Ameryki, dowodzityby,
ze pod tg nazwa drozdzyc (blastomycosis) ogtaszano rézne
sprawy, a przedewszystkiem, ze grzyby w przypadkach
Buschkego Bussego naleza do innej odmiany, niz
w przypadku Gilchrista i pdzniejszych amerykanskich.
Stad wyro6znia sie dziS dwa odrebne typy choroby, ktéra
nazywamy drozdzyca.

Rodzaj Cryptococcus hominis, drozdzownik ludzki
(Vuillemin) wyodrebniony zostat z tych grzybow, Kktore
rozmnazaja sie przez paczkowanie, a nie tworza workéw
(ascus), spostrzeganych w drozdzach (sciccharomycetes).
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Saccharomyces anginae (paczki i worki).

Cryptococcus hominis
(Busse - Buschke)

Cryptococcus linguae
pilosae

Btastomycosis (Busse-Buschke)
twory olbrzymie z drozdzami.



Endomyces albicans
a w hodowli chlamydospory
b. ropa z ples$nicy <soor;



Ten rodzaj drozdzowcow znalezli Busc like i Busse
W drozdzycy przez siebie opisanej (blastomycosis, typus
Buschke Busse) tabl. XVI.

Cryptococcus linguae pilosae znaleziony zostat przez
buce ta (1901) na jezyku w czarnym brodawczaku (lingua
nigra pillosa,) a pbzniej spostrzegany przez Rogera
i Weila, Gueguena w przerostych brodawkach jezyka
w postaci komdrek o podwdéjnym zarysie (3-6 “ Srednicy),
oddzielnych lub tworzgcych grupy, tabl. XVI, nigdy nie wzra-
stajacych w postaci nitek grzybni. Pézniej Roger znalaz
w tej sprawie: oosiora lingualis Gueguen, ktére uwazat za
wspottowarzysza (symbiosis) poprzedniego drozdzowca czar-
nego jezyka.

Rodzaj Mycoderma znany jest w jednej odmianie:
mycoderma dermatitis (Gil Christ i Stockes), bedacej
przyczyna drozdzycy opisanej przez tych autoréw. Grzyb
ten zalicza Brumpt do grupy arthrosporéw, o silniej grzy-
bni (1 ;. szerokosci) bez konidjow, rozdzielajgcej sie na
kwadratowe cztony, ktore zaokraglaja sie pdzniej. Ze wzgle-
du na te roznice postaci grzybéw, znalezionych w tego
rodzaju drozdzycach, oddziela sie drozdzyce Buschkego
od drozdzycy amerykanskiej (blastomycosis americana
Gil Christ), tabl. XVII.

Mycoderma cutaneum (oidiuni cutaneuni) znalezli Be ur-
rman, Gougerot i Vaucher w ropie guzéw skérnych
podobnych do kilakéw (gumna syphiliticunr) Mycoderma
immite (oidinm protozoides) znaleziony zostat pierwszy raz
przez Wernickego (1893) u zolnierza brazylijskiego
w guzach skoérnych podobnych do promienicowych lub droz-
dzycy. Pézniejsze przypadki pochodzity przewaznie z Kali-
fornji. Grzyb ten znajdowano w tkankach najczeSciej we-
wnatrz tworéw olbrzymich w postaci kulistych komorek, roz-
maitej wielkosci (3 80 g S$rednicy), otoczone biong gru-
bosci 3 6 {. (tabl. XVII). Ten rodzaj grzyba przenosi sie
drogg krwi do catego ustroju i wywotywa czesto guzy w na-
rzadach wewnetrznych., Guzy tego schorzenia (granitloma



coccidioides) przeszczepione na zwierzeta (morskie $winki)
wywotujg podobne zmiany (Davis I. D. 1924).

. Rodzaj Endomyces albicans (soor).

Plesnica biatawa, jest wedle zapatrywan francuskich je-
dyna przyczyna choroby bton $luzowych, znanej pod nazwa
plesniawek (soonnycosis). Fischer i Brebeck, a poz-
nief Vuillemin znalezli w hodowlach tego grzyba owo-
cowanie w postaci workéw (ascus). Plaut sadzi, ze w bto-
nach plesniawkowych znajduje sie znacznie czesciej grzyb
z rodz. Monilia, mianowicie: monilia caruiida (oidiurn albi-
cans Robin). Wreszcie w niektérych przypadkach spo-
tyka sie zwyczajne drozdze (saccharomyces albicans). Z tych
spostrzezenn nalezatoby wnioskowaé, ze nie jedna odmiana
(endomyces albicans), ale rozmaite z grupy drozdzowcow
moga by¢ przyczynag zmian w blonach $luzowych, nazywa-
nych plesniawkami (soor). W nalocie zdjetym z btony S$lu-
zowej w tetn schorzeniu znajduje sie grzyb w rozmaitej po-
staci. Endomyces wytwarza rézancowate odsznurowania (po-
sta¢: oidium), kuliste chlamydospory, zazwyczaj pojedynczo,
konidja wewnatrz - grzybniowe i jajowate workowe owoce
(iascospory), o czterech sporach. Monilia nie rozni sie w bto-
nach postaciowo od endomyces, rozwija sie bowiem z po-
czatku na wzoér drozdzy przez paczkowanie, wyréznia sie
jednak w hodowlach, gdyz zaleznie od skiadu pozywki raz
(pozywka cukrowa kwasna) paczkuje, w innych za$ watLin-
kach (brak weglowodanéw i odczyn alkaliczny) rozrasta sie
w nitki, odsznurowujace sie w fancuszki konidjéw. (tabl. XVII).

Najrzadziej spotyka sie w blonkach plesniawek droz-
dze o drobnych zarodnikach (saccharomyces) nie wytwarza-
jace nitek, arozradzajace sie tylko przez pgczkowanie, (tabl.XVI1).

Do zakazenia plesniawkami usposabiajg te choroby,
ktére wystepujg czesto z zajeciem jamy ustnej. Czeste
epidemje spotykano dawniej w ochronkach dla noworodkéw,
co dowodzi zarazliwosci plesniawek. Zarodniki grzyba moga



sie dostawa¢ .do. ust z powietrzem, zawierajgcem czesto
grzyby tego rodzaju, albo z piersi karmieielki, wreszcie
ze smoczka do ssania. Dla wywolywania zakazenia jest jed-
nak konieczne kwasne podtoze i ostabienie ustroju. Ples-
niawki sg czeste u dzieci, u ktdrych gruczolty Sliune sg
jeszcze nie rozwiniete, a zatem przed upltywem 2-go mie-
sigca, szczegOlnie za$ u wyniszczonych niezytami przewodu
pokarmowego, a zatem czesciej u sztucznie karmionych.
U o0s6b dorostych spostrzega sie pleSniawki najczesciej
takze u ludzi wyniszczonych  ciezkiemi  chorobami,
w przebiegu ciezkich zakazern (pneumonia, febris puerperalis,
typhus i typ.), wreszcie u cukrzycowych. U ostatnich po-
jawiaja sie nie tylko w ustach, ale i na czesciach piciowych,
u kobiet i u mezczyzn (diabetides genitales Fon tu ier),
a powstanie zmian tego rodzaju odnosimy do fermentacji
cukru . zawartego w moczu (kwasota). Zdaje; sie zatem, ze
u cukrzycowych powstaje pewien zwigzek miedzy dostaniem
sie substancji toksycznej do obiegu krwi a przestrojeni pod-
toza co Br. Bloch nazwal chemiczng alergjg. Skutkiem
tego wystepuje pewne toksyczne uczulenie skory nie ob-
jawiajace sie ani klinicznie, ani anatomicznie jakiemikol-
wiek zmianami skérnemi, ktére jednak moze w tym
stanie uczulenia wywotaé jaki$ bodziec, dziatajacy od zew-
natrz, n. p. dostajgce sie na ten teren drozdze, a nawet in-
ne, mikroby,

Plesniawki moga, jak wiadomo, zajmowaé¢ takze inne
btony Sluzowe przewodu pokarmowego i, narzadu oddecho-
wego, a nawet, wywotywaé zakazenia ogdlne (soorsepsts),
gdyz konidja moga wyjatkowo wzrasta¢ w $ciany naczyn
krwionosnych i wywotlywaé zatory. Grzybnia pleSnigw.ek
wzrasta wprawdzie z reguly tylko w nabtonku, ale moze
w ustroju podupadtym wkracza¢ giebiej w tkanki i utatwiaé
przez to nie tylko powstanie ogo6lnego zakazenia temi grzy-
bami, ale takze zakazenia inuemi mikrobami.

Wreszcie doda¢ nalezy z wilasciwosci tych grzybéw, ze w ich
hodowlach oddzielono rozpuszczalne produkta toksyczne ((.hai.rtn



Wspomniane ziarna sg rozmaitej barwy zaleznie od
wieku. Najmiodsze przypominajg sago i w tym okresie
skladajg sie tylko z luzno utozonych nitek, kolb za$ jeszcze
wtedy niema. Starsze sg .nieco wieksze, barwy $zarawo-
biatej, majg na brzegu mate kolby i maczugi. W trzecim
najstarszym okresie ziarna sg barwy biatej, jakby zmetniato
z odcieniem zottawym, zielonkowatym lub brunatnawyrn.
Wtedy spostrzega sie dobrze rozwiniete maczugi na obwodzie
zinrn.  Tworzenie sie maczug uwaza sie powszechnie za
objaw galaretowatego zwyrodnienia ostonek grzyba pod
wptywem walki z wustrojem. Jako dowdd zwyrodnienia
przytacza sie_fakt, ze maczugi nie rozwijajg sie. w pozyw-
kach. w grzyb, ale rozpadaja sie i rozpuszczajg sie w wodzie,
natomiast nitki grzyba utrzymujg sie dobrze. Brumpt
uwaza maczugi za rezerwy plasmatyczne w miodych ziar-
nach, ulatwiajace wzrost grzybni Srodkowej. Za wplywem
tkanki na rozwdj maczug przemawiatby brak ich w ropie
w plynie mozgo-rdzeniowym, ktéry mieliSmy sposobnos¢
bada¢, (przypadek prof. Orzechowskiego prornienicy opon
modzg.), a w ktorym jest obfitos¢ nitek grzyba.

W hodowli, ktoéra otrzyma¢ dos$¢ trudno ze wzgledu
na wilasciwosci rozmaitych odmian (aerobowe i anaerobowe),
grzyb wzrasta w nitki rozgaleziajgce sie, faliste, roz-
padajace sie i zawierajace spory zewnetrzne (Plant). Te
spory lezg na nitkach grzybni na matych szyputkach i na-
wet w gromadach.

b. Dlscornycds 1s rae li {streptothrix Israe 1li). Grzy-
bek ten stanowi druga odmiane, wywotujacg tak podobne
zmiany, ze dopiero hodowanie na pozywkach sztucznych
moze stwierdzi¢, z ktdrg odmiang mamy do czynienia.

W tkankach przedstawia sie w tej samej postaci, co
pierwsza odmiana, hodowany (na jaju anaerobowo) wzra-
sta w nitki, rozsypujgce sie wkrdotce w laseczki i ziarna
i okazujace tu i owdzie na korncach zgrubienia maczugowate.

Zmiany, ktére wywotujg obie wspomniane odmiany,
okresla sie obecnie mianem: grzybicy promienicowej (my-



cetoma actinornyces, Brumpt, Langeron). Ta nazwa
obejmuje wytacznie guzowate zmiany, w ktérych znajdujemy
wspomniane ziarna (Chalmers i Archiba ld), te za$
zmiany w ktérych ziarna sa bardzo drobne lub ich niema,
nazywajg sie paramycetoma, wreszcie guzy, hie majace
ani ziaru ani nitek noszg nazwe: pseiuiomycetoma.

Grzyby promienicowe mogg zy¢ jako saprofity na ros-

linach, szczeg6lnie zbozach, skad moga sie przenies¢ na
zywy ustrdj ludzki przez uraz klosami zboza, odtamkami
drzewa lub stoma, najczesciej od strony blony Sluzowej

ust, atylko bardzo rzadko od zewnatrz przez skére. W niektorych
przypadkach przechodza do ustroju drogg przewodu pokar-
mowego lub oddechowego. Ze wzgledu na ich zycie sapro-
fityczne choroba pojawia sie najczesciej w krajach rolniczych
przewaznie u robotnikéw rolnych. Znane sg réwniez przy-
padki zakazenia og6lnego jako przerzuty w rozmaitych na-
rzadach wewnetrznych (septicaemia actinomycosa) z istnie-
jacego ogniska.

Z innych odmian rzadsze i mniej znane s\ tliscomyces Th ib ier-

i i disc. Rosenbachi. Ostatnia odmiana daje posta¢ rézycowatq
?erysmelmd).

2-ga grupa Discomyces (miseczkowate nie tworzace
maczug. Discomyces Madurae, nocardia madurae.

Nazwa ,Madtira“ pochodzi od miasta na Cejlonie,
w ktorym pierwszy Gili (1842) spostrzegat guzy stopy,
znane dawno w Indjach. Pdzniej Colebrook  (1846)
uzyt dla tego rodzaju spraw pierwszy nazwy ,pied de Ma-
dura", a Vendyke Carter (1860) stwierdzit przyrode
grzybicowg i podat nazwe ,niycetoma“ (grzybiak).

Grzyb ten odznacza sie takze tworzeniem w zyciu pa-
sorzytniczem ziarn, powstajacych z sieci nitek, dzielgcych sie
dichotomicznie, bez przegrod, cienkich (1 [»). Na obwodzie
ziarn spostrzega sie bezpostaciowg promienista otoczke, lecz
nie wytworzong przez same grzyby. Ta odmiana wywotywa
ziarna barwy biatawej lub lekko zottawej (tabl. XIX).



Zmiany wywotywane prze/', te odmiany grzybéw, naz-
wano grzybiakiem Madury (mycetoma Madurae), a choroba
rozpowszechniona jest szeroko na potudniu (wyspy Greckie,
Alger, Senegal, Somali, Abisynja, Argentyna, Indje, Kuba).

Inne odmiany tego rodzaju grzyba:

Disc. somaliensis, tworzgca ziarna barwy Zoéttej z odcieniem czer-
wonym, twarde, do$¢ duze; disc. brasileusis, o ziarnach czerwonych
(Indje, Egipt, Senegal): disc. usteroldes. disc. liguefaciens, disc. /iitlrno-
nalis(‘znaleziona tylko w ptucach (tabl. XVIII), wreszcie disc. buccalis. od-
miana spostrzegana przez Rogera w ustach w ostrem zapaleniu bto-
ny $luzowej wraz z plesnie;} biatawg (rndomyces albicans).

Wreszcie znane sa grzybiaki (mycetoina) wywotane
przez odrebny od poprzednich rodzaj grzyba: mailuredlg tny-
ce'omi. Wystepuje on w dwdch odmianach, jedna odznacza
sie tworzeniem ziaru barwy czarnej, duzych, nieréwnych,
brodawkowatych, skiadajacych sie z nitek i chlamydospor.
Chorobe (mycetoma rnadarelli) spotykano w poétnocnej Af-
ryce i we Wioszech. Druga odmiana: madurella To ze nri,
odznacza sie tern, ze grzyb rosnie w tkankach wzdtuz na-
czyn, ktére otacza swojemi gatgzkami i wydziela substancje,
barwigcg catg otaczajgcg tkanke na czarno (tabl. XIX).

Ze zwyczajnych plesni {Mucoraeecie, rnoissistires frnnc.,
Schimmelpilze) tak bardzo rozpowszechnionych w przyrodzie
moga by¢ niektére patogenetyczne dla ludzi, a zwlaszcza
zwierzat. Znajomos$¢é tych postaci jest wazna juz chocby ze
wzgledu na mozno$¢ wyrézniania ich od grzybéw patogene-
tycznych, poprzednio opisanych. Plesnie mozna znalez¢
w postaci zygospor, sporangjow, chlamydospor, oidjow
i konidjow, ale w zyciu pasorzytniczem nie zawsze dajg
sie wykaza¢ narzady zaroduikonosne; juz jednak obecnosé
nitek grubych nie podzielonych przegrodami nasuwa podej-
rzenie, ze w badanej grzybicy mamy do czynienia z ple$nia.

Z plesni nalezy wymieni¢ rodzine: rnucor (m mucedo,

m. corymbifer), rhizomucor (r. parasitarius i r. pulmonalis)
wreszcie: rhizopus. (tabl. XIV).



Krzysztalowitz Fi.

Sporotrichum a. Beurmauni b. Gougeroti c. Schenki

Discomyces pulmonalis

BfBLfO Te KA
KU>* ' rtfA

Akademii Medycznej w Lublinie



Discomyces bovis (ziarno, kolby na nitkach
i nitki w komérce)

Discomyces madurae (ziarna w tkance)



Z drugiej grupy workowcéw (ascomycetes) moga
niektore odgrywac role patogenetyczng u. p. niektére odmia-
ny z rodziny maczniakowatych (perisporiaceae). Najpierw
nalezy tu wymieni¢ rodzaj: kropidlak (aspergillus) w odmia-
nach: osp. fumigatus, a. glaucus, a. flavus, a. Bouffardi
(znaleziony w mycetoma o czarnych ziarnkach) rodzaj
penicillium (pedzelek) w odmianach: pen. glauctim, (crns-
taceum) i pen. minimum, (tabl. XIV.).

C. BasSterje

Choroby bakteryjne skoéry zajmujg juz dzis obszerny
ustep dermatologji, chociaz liczba rodzajow bakteryj wywo-
tujacych zmiany w skdrze, jest nieduza. Trzeba jednak u-
wzgledni¢ bardzo rozmaite warunki sposobu zakazenia i jego
rozwoju oraz wiasciwosci narzadu, aby oceni¢, ze takie sa-
nie bakterje mogg wywota¢ zmiany, odr6zniajgce sie od sie-
bie wejrzeniem, przebiegiem i zejsciem.

Z poczatku ery bakterjologicznej uwazano, ze poznanie
etjologji, jakotez zapobieganie chorobom zakaznym w ogéle
polega na pewnych, bardzo prostych zasadach. Zdawalo sie
bowiem, ze wykrycie mikroba w badanej sprawie chorobnej,
wyhodowanie go i przeszczepienie na zwierzeta, rozstrzyga
patogeneze cierpienia. Postepy wiedzy w tym Kkierunku wy-
kazaty, ze sprawami zakaznemi nie kierujg tak proste prawa,;
ujawnito sie, ze typy kliniczne nie pokrywajg sie zawsze
z czynnikiem patogeuetycznym. Spostrzezenia kliniczne i ba-
dania bakterjologiczne doprowadzity do poznania z jednej
strony, ze ten sam mikrob moze wywota¢ zmiany odréznia-
jace sie od siebie, a z drugiej, ze objawy kliniczne, na
pozdr takie same, moga by¢é wywotane przez rozmaite mi-
kroby. Te prawa wybijajg sie w zmianach skérnych mozel
jeszcze wybitniej niz w innych chorobach zakaznych.

Nie mniej wazne sg spostrzezenia, ze wiele mikrobdéw.
zyje w stanie nieczynnym w ustrojach, nie okazujacych zad-'
uych objawéw chorobnych. Dzis tatwo sie przekonaé, ze'



w drogach oddechowych, czy przewodzie pokarmowym ist-
nieje caly szereg mikrobéw zakaznych w stanie utajonej
czynnosci, zdolnych jednak do wywotania stanéw patolo-
gicznych wsréd pewnych okolicznosci. Potrzeba zatem
ostabienia opornosci ustroju czy w nastepstwie zazigbienia,
niedozywiania lub przezywienia, czy urazu lub zatrucia, aby
czychajace na sposobno$¢ mikroby zaczely sie rozwijaé
i mnozy¢, i w ten sposéb wywotywac¢ zmiany patologiczne.
Dawniej sgdzono, ze patogenetyczne mikroby muszg sie do-
sta¢ w skére od zewnatrz dla wywotania zmian, dzis za$
wiemy, ze osadzajac sie w skérze, mogg wecale zmian nie
wywotaé, natomiast stan patologiczny moze powsta¢ nie
przez zakazenie od zewnatrz, ale, na tle rozwoju mikrob6w
istniejacych w ustroju,. Zaleznie zatem od wikasciwosci mikro-
béw, od ich mniej lub wiecej wybrednych wymagan zycia,
jedne sprowadzajg czesciej, inne rzadziej, stany patologiczne
w skorze w sposéb opisany.

Poniewaz zaleznie od rodzaju mikrobéw warunki zaka-
zenia sg rozmaite, rozdziela sie je na grupy chordb bakte-
ryjnych, wsréd ktorych kazde schorzenie ma pewne patoge-
netyczne znamiona wspélne dla zmian przez jaki§ mikrob
wywotanych, zarazem jednak i takie cechy, ktére pozwa-
laja w grupach wyro6znia¢ jednostki patologiczne.

Ze wzgledu na posta¢ mikrobéw, znamy w dermatologji
ziarenkowce (cocci), ktére sa przyczyna wielu jednostek cho-
robnych, odrdézniajagcych sie od siebie postaciowo i przebie-
giem, i laseczniki (bacilli).

Ziarenkowce. (cocci).

Z ziarenkowcow wchodza w gre w chorobach skérnych
w pierwszym rzedzie i w najwiekszej mierze dwa ich rodza-
je: paciorkowce (streptococci) i gronkowce (staphylococci).
(Tabl. XX.). Mimo wybitnych réznic postaciowych i biolo-
gicznych tych bakteryj omawiamy je w dermatologji zazwy-
czaj tacznie, gdyz drugie znajdujemy zawsze obok pierwszych,
chociaz gronkowce moga istnie¢ i samoistnie bez udziatu
paciorkowcow.



m Grupe choréb wywotanych temi mikrobami nazywamy
dzis za Le loir cmropnemi zapaleniami skéry {pyodermitis),
a.wedle rodzaju mikrobéw, z ktéremi mamy do czynienia,
mowimy o zakazeniach paciorkowcowych (pyodermitis glre-
ptogenes, streptococcia) i zakazeniach gronkowcaini (p. sta-
phylogenes, staphylococcia). Mikroby te znajdujg sie w na-
szem otoczeniu zaleznie od warunkdéw zycia w rozmaitej ilo-
Sci. Skora, jako powtoka zewnetrzna ustroju, stykajgca sie bez-
posrednio ze Swiatem zewnetrznym jest najwiecej narazona na
to zanieczyszczenie. Na jej powierzchnie zatem dostajg sie z oto-r
czenia rozmaite mikroby, wsréd nich zas moze w najwiekszej li-
czbie mikroby ropne (pyococci), osiadajgce na skorze.

, Paciorkowiec jest jak wiadomo, mikrobem bardzo, roz-,
powszechnionym. znajduje sie w otaczajgcej nas przyrodzie:
w ziemi, w wodach bogatych w substancje organiczne, w wo-
dach Sciekowych, w pyle it p. Ze wzgledu prawdopodobnie
na to rozpowszechnienie sie paciorkowcéw nie trudno zna-'
lezé go na powierzchni skory, jako saprofita; a bardzo cze-
sto mozna go spotka¢ w jamie ustnej, na powierzchni mi-
gdatéw i przetyku, w jamie nosowej, a nawet w przewodach
usznych. Obecnos$é paciorkowcow w tych miejscach jest
bardzo waznym czynnikiem patogenetycznym, gdyz, dowo-
dzac z jednej strony zdolnosci ich zycia saprofitycznego
w ustroju bez wywolywania zmian, nasuwajg uzasadnione
podejrzenie, ze moga sie one przenies¢ z tatwoscig z bion
Sluzowych otwartych w otaczajgcg skore, a co wiecej, ze ich
dtuzsze lub krétsze zycie saprofityczne, ktore tam wiodg, moze
sie zamieni¢ w pasorzytnicze. W ten sposéb zatem moze dojs¢
do wybuchu samoistnego zakazenia (inf. spontanea) bez
koniecznos$ci dostania sie do ustroju mikrobéw od zewnatrz.

Udowodniono rdéwniez z wielu stron, ze gronkowce
(staphylococci) znajdujg sie jeszcze czesciej w powierzchow-
nych warstwach prawidlowego naskdérka niz paciorkowce.
Gronkowiec ztocisty (st. aureus) spotyka sie w tych warun-
kach rzadziej niz gronkowiec skory (st. cutis communis),
ale mozna go znalezé bez wielkich trudnosci w zatamkach



skdry. Uraz zatem skory, jakiegokolwiek rodzaju (fizykalny,
chemiczny czy biologiczny) moze pobudzi¢ rozwdj takich
nieczynnych mikrobéw i wywotaé zmiany w skérze. Miej-
scem pobytu ziarenkowcow w skorze sa przewaznie ujscia
torebek witosowych i przewody gruczotow tojowych. W po-
wstawaniu zmian patologicznych w skérze zdajg sie wspo6t-
dziata¢ pewne usposabiajace czynniki, ktore znajdujac sie
w tych miejscach w stanie utajonym mikroby pobudzajg do
wzmozonego ich rozmnazania, a skére do odczynu zapalne-
go. I w tym razie zatem mamy do czynienia z samorzutnym
(spontanicznym) wybuchem zmian chorobnych.

Nie jest to naturalnie jedyny spos6b zakazenia, bo
ziarenkowce obu tych rodzajéw moga sie dostawac¢ bezpo-
Srednio lub posrednio od chorego osobnika i rozwija¢ sie
w tkankach w odpowiednich warunkach, wywotujgc stan pa-
patologiczuy, (inf. exogenes).

Wreszcie moze by¢ i trzecie Zzrodto zakazenia, miano-
wicie ognisko zakazne tego rodzaju, znajdujgce sie n. p.
gdzie§ w narzadach wewnetrznych, a nie w samej skorze.
Takie ogniskowe zakazenia pewnych narzadéw czy jam ciata np.
okotozebowe ropienia, zakazenie krypt migdatkéw, stercza
jam szczekowych i t. p. moga by¢ zrodiem zakazenia skory,
gdy istniejg pewne warunki miejscowe i ogblne, sprzyjajace
rozszerzeniu sie go. Dzi$ znajdujemy coraz wiecej wzmianek
tego rodzaju, szczegOlnie w pismiennictwie amerykanskiem
(Rose now, Billing, Duke, Chip man, Jamie$ on,
Sutton, Hi glinian) (focal infection).

Zaleznie od tych trzech sposob6w zakazenia postac
choroby moze by¢ rozmaita, bywa jednak czesciej tak jed-
nakowa, ze z obrazu zmian nie jesteSmy w stanie odréznic
mechanizmu zakazenia. Niejednokrotnie doktadne spostrze-
zenia umiejscowienia ognisk chorobnych w skorze, czas
i jako$¢ rozwoju i przebiegu, jakotez spos6b zejscia sprawy
moze nam daé¢ w tym kierunku pewne wskazowki.

Sposdb dostawania sie mikrobéw do ustroju nie jest
zatem w tym razie czynnikiem waznym, na postaé i roz-



wéj choroby wplywa w znacznie wyzszym stopniu wiele in-
nych czynnikéw. Jednym z bardzo waznych jest wybitna
zdolno$¢é przystosowania sie ziarenkowcéw ropnych do wa-
runkéw zewnetrznych. Stusznie zwraca uwage Stan. Ka-
puscinski na 1o, ze dzieki tej wiasnosci moga one z jed-
nej strony zy¢, rozwijac.sie i atakowaé wszystkie prawie
tkanki ustroju w przeciwienstwie do innych wiecej zroéz-
nicowanych mikrobéw, majacych wyrazne powinowactwo
do pewnych tylko tkanek, a gingcych szybko w innych
warunkach, z drugiej za$ zwieksza¢ lub zmniejszaé swojg
jadowitos¢ i zdolno$¢ rozwoju, zaleznie od mniej lub wie-
cej korzystnych dla siebie warunkéw. W Kkorzystnych zatem
warunkach rozmnazajg sie, zwiekszajgc zazwyczaj swojg ja-
dowito$¢, natomiast w warunkach mniej pomysinych nie
ging catkowicie, lecz zmniejszajg jedynie swojg energje zy-
ciowa, zachowujac atoli potencjalnie swoje wlasciwosci.
Kapuscinski tlumaczy dalej tg zdolnoscig przystosowania
z jednej strony dlugotrwato$é zakazenia i skionnos$é do
nawrotéw spraw chorobowych, wywotanych przez ropne
ziarenkowce, szczegélnie w skdrze, z drugiej moznosé
prowadzenia zycia utajonego w powierzchni skoéry i bton
Sluzowych, 0 czem wspomniatem juz wyzej.

Dalszym czynnikiem, wptywajacym na moznos¢ zaka-
zenia i jako$¢ objawow, jest miejsce wkroczenia i rozwoju
mikrobéw w skoérze. Aby zakazenie nastgpito, musi istnie¢
cho¢by drobne zdarcie powierzchownych warstw zrogowacia-
tego naskorka, gdyz tylko wtedy ziarenkowce ropne dostajg
sie w warstwy naskorka, w ktérych moga sie rozwijaé i wy-
woltywaé sprawe patologiczna. Nie jest atoli wcale rzecza
obojetng czy ziarenkowce dostajg sie tylko w naskérek, czy
gtebiej w skére. Jezeli zas uwzgledni sie jeszcze poprzednio
opisane wiasnosci ich utajonego zycia w powlokach ze-
wnetrznych, nie trudno zrozumie¢, ze czesto bardzo drobny
uraz (rozmiekanie naskoérka) juz moze sprowadzi¢ stan cho-
robny. W wyzszym stopniu niz do paciorkowcéw, odnosi
sie to zjawisko do gronkowcéw, zalegajacych tak czesto



w ujsciach torebek wiosowych i wywotujgcych dlatego- tak
czesto ropienie w roznej wysokosci torebek. Ta drogg zatem
moga sie mikroby dostawa¢ nie tylko do skoéry i tkanki
podskdrnej, ale i do wnetrza ustroju.

Czynnikiem pokrewnym bylyby w tym razie warunki
rozmaitych okolic ciata, warunki z jednej strony anato-
miczne, z drugiej zalezne ,od wiasciwosci zyciowych osob-
nika, od utozenia tych okolic w stosunku do siebie lub do
naturalnych' otworéw ustroju. Od tych topograficznych
wiasciwosci zalezy niezawodnie w wielu przypadkach nie
tylko moznosé zakazenia, ale i rozmaito$¢ zmian, rozwojn
i przebiegu.

Ze wzgledu na opisane zachowanie sie mikroboéw rop-
nych, znajdujgcych sie w naszem otoczeniu, na skorze i bto-
nach Sluzowych, najwazniejsza role zdajg sie Odgrywac
w moznosci zakazenia podioza. W tym razie trzeba atoli,
uwzglednié¢ rozmaite wazne okolicznosci,

Nie potrzeba udowadnia¢, ze stopien opornosci na za-
kazenia naszych powlok jest osobniczy, a wlasnosci osob-
nicze zaleza od wielu warunkéw. Nie mozna zaprzeczy¢, ze
pewne stany samej skory, jak tojotok (seborrhoea, kerose),
wrodzona jej sucho$¢; niedokrewnos¢ it. p. muszg odgrywaé
w tym razie niejakg role. W nie mniejszej mierze wpltywajg
na tatwos¢ zakazenia miejscowe stany, szczegOlnie krazenia
n. p. zylaki lub stany zapalne skéry z innych przyczyn po-
wstate. Z tego moznaby wnioskowaé, ze kazde zakazenie
pojawiajgce sie w skorze, a doprowadzajace do uszkodzenia
naskérka i zaburzenia w krazeniu, usposabiajg powtoki skoérne
do rozwoju zakazenia. Uwszgledni¢ trzeba zarazem, ze stan
ustroju, jego narzadéw wewnetrznych czy ogolnej prze-
miany materji moga by¢ jedng z gtéwnych przyczyn utrzy-
mywania sie ziarenkowcéw, dostajgcych sie na skére i btony
Sluzowej z otoczenia i trwania tamze w stanie utajonym.
W tych warunkach najmniej znaczacy bodziec, pochodzacy
od zewnatrz czy wewnatrz ustroju, juz moze by¢ przyczynag
pobudzenia tych ziarenkowcéw w powierzchni skéry do rozwoju.



0Ogo6lne stany ustroju moga zaleze¢ raz od konstytu-
cjonalnych wilasciwosci osobnika, w innych razach od istnie-
jacych w danej chwili zboczen ,jakiego$ narzadu wewnetrz-
nego, wreszcie pd istniejacego lub przebytego zakazenia.
Dlatego to i stan odzywienia ustroju nie jest w tym razie
frez znaczenia; spostrzegamy zatem, ze u jednych ropne
zapalenia skéry rozwijaja sie skutkiem podupadtego odzy-
wienia. (n. p. po chorobach zakaZnych), u innych natomiast
nadmiernie odzywionych, otylych na tle wadliwej przemiany
materji lub zaburzenia w czynnosci narzadéw wewnetrznego
wydzielania . i wegatywnego ukladu nerw. Te wszystkie
stany ogélne ustroju odgrywaja w tym razie pierwszorzedna
role, najprawdopodobniej wiekszg niz liczba bakteryj i ich
mniejsza lub wieksza zywotnos¢. Zachowanie sie mikrobow
bowiem, ich zdolnosci rozwoju, moga takze w znacznej
mierze zaleze¢ od wiasnosci podioza, na ktére natrafity
w ustréjui a ktére moga stwarzaé mniej lub wiecej korzystne

warunki dla ich rozmnazania, jadowitos¢i, a tern samem
zto$liwosci schorzenia.
.Te wszystkie wkasciwosci i . warunki catego ustroju,

wplywajgce tak wybitnie na stan skory i ulatwiajgce rozwoj
zakazenia, nie moga byc¢.tez bez wplywu na posta¢ i prze-
bieg powstatego zakazenia skory. Opornos$é ustroju na tle
jego wiasciwosci jest przyczyna, ze zakazenie nie nastepuje
mnno obecnosci lub dostania sie mikrobéw ropnych. W ra-
zie jednak zachwiania réwnowagi w ustroju zakazenie moze
sie rozwijag; a zaleznie od jakosci tych podstawowych
zboczen w ustroju zakazenie moze pozostaé miejscowe i roz-
szerza¢ sie tylko w najblizszem otoczeniu, albo bakterjc
moga dostawac. sie do ogolnego obiegu krwi czy liihfy
i powracajac znowu do skory, wywolywaé zmiany rozrzu-
cone. Dla tego mechanizmu musi mie¢ zatem znaczenie
takze i miejsce wejscia zarazka (skdéra, bitony Sluzowe),
mozno$é rozszerzania sie go w otoczeniu, stopien tatwosci
dostania sie go do og6lnego obiegu, bo wszystkie
te warunki musza wptywaé¢ na jako$¢ rozwoju, postaé



zmian, ich rozlegtos¢, jakos¢ i czestos¢ nawrotéw jakotez
zejscia.

Chociaz mogtoby sie pozornie zdawaé, ze mikroby tak
sbanalne" jak ziarenkowce ropne, powinny wywotywacé
zaleznie od ich rodzaju (strepto i staphylococci) ,zmiany
postaciowo jednakowe, spostrzegamy Kklinicznie szereg
zmian wyro6zniajacych sie nie tylko umiejscowieniem i spo-
sobem rozszerzania, ale utozeniem, postacig oddzielnych wy-
kwitéw, wreszcie jakosScig przebiegu i zycia. Te mnogie roéz-
nice thumacza sie dziataniem rozlicznych czynnikéw. Moze
czesé ich tylko wymieniono, takie, ktére daja sie mnigj
lub wiecej wyraznie uchwycic, czes¢ ich jest dla nas
jeszcze niejasng. Dlatego niektore z postaci, ktére zalicza-
my do tej grupy (pyodermitis), nie sa patognomonicznie
ejasne. Na mocy spostrzezen mozna dojs¢ do przekonania,
ze sg to schorzenia, w ktoérych te mikroby odgrywaja role
dominujaca, ale odrebne znamiona wykwitéw i ich przebie-
gu, wyrdzniajace je w tej grupie, nie daja sie wyttumaczy¢.

Skrzetne i obfite spostrzezenia i badania powinny nam
w przysztosci wyjasnié, jakiego rodzaju czynniki odgrywaja
w tym razie role wptywoéw drugorzednych czy dodatkowych,
ksztattujagcych obraz chorobny w jaki$ pewien sposéb, Znaj-
dujemy juz préby tego rodzaju n. p. w liszajcu opryszczkowym
(impetigo herpetiformis), w ktérym wskazano na role zabu-
rzen czynnos$ci niektérych gruczotéw dokrewnych (Walter
i inni).

Wreszcie doda¢ nalezy, ze tak jedna (streptococcia),
jak druga grupa (staphylococcia) schorzen ropnych ma pewne
znamiona, zalezne od wiasciwosci tych ziarenkowcéw pato-
genetycznych, znamiona wsp6lne dla postaci kazdej z tych
grup. Te znamiona jednak, wyrézniajace miedzy soba grupy,
sa nieco zatarte tg okolicznoscig, ze jedna z nich t j. zaka-
zenie paciorkowcem bywa zawsze wiklane nastepowem za-
kazeniem gronkowcami, podczas gdy zakazenie od poczatku
gronkowcem, utrzymuje sie takiem do konca. Zakazenie wy-
wotane paciorkowcem znamionuje sie przekrwieniem z wy-
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siekiem surowiczem, z malg domieszka ciatek ropnych lub
czerwonych, wywotane gronkowcami sg zawsze ropne.
Ro6znica w charakterze wysieku powstaje najprawdopodobnigj
skutkiem réznicy w charakterze chemizmu jadéw, wytwarza-
nych przez te mikroby (endotoksyn).

W zakazeniach terni mikrobami istniejg i roznice
w umiejscowieniu. Paciorkowiec zalega, jak wspomniano,
bardzo czesto blony Sluzowe jamy ustnej, nosa, migdatdéw
i t p., juz w stanie ich prawidlowym, czyhajgc niejako na
korzystne dla swego rozwoju warunki. Dlatego zmiany przez
niego wywolywane znajdujemy tak czesto w najblizszem
otoczeniu tych naturalnych otworéw, skad w pomysinych
do rozwoju warunkach mogg sie przenosi¢ dalej, nawet na
catg powierzchnie skoéry. Ulubionern miejscem za$ drugiego
rodzaju mikrobow t j. gronkowcoéw, sg ujscia torebek wio-
sowych, dlatego tak czesta ich obecno$¢ w tych miejscach
jest przyczyng ropienia w roznej ich gtebokosci wewnatrz
i okoto torebki. Kazdy zatem bodziec, ktéry dziala na te
stabe punkta naszych powlok, — od zewngtrz lub wewngtrz
ustroju moze wywotac, ulatwiajgc rozwdj gronkowcow,
mieszczgcych sie w torebkach, zmiany tego rodzaju. W na-
stepstwie tych warunkéw miejscowych w ropnych zapale-
niach torebek witosowych (folliculitis suppurativa),.rozwija-
jacych sie w roznych sprawach chorobnych, jak tradzik
zwyczajny (acne vulgaris), na tle zatrucia jodem lub bro-
mem (jodo-et bromodenna) lub skutkiem zewnetrznych ura-
z6w mechanicznych lub chemicznych, rola gronkowca jest
zawsze stala (Sabouraud), chociaz w tych sprawach nie
jedyna-

To znamie gronkowcéw co do umiejscowienia jest tak
state, ze nawet w tych przypadkach, w ktérych mozemy
przypuszcza¢ rozszerzanie sie jadu drogami chionnemi czy
krwionosnemu (n. p. czyracznos€), ropienia dotyczg najcze-
sciej samej tkanki lub jej otoczenia, w ktorern istnieje tak
duzo naczyn.

Paciorkowiec niema do tego stopnia takich miejsc runi-



towanych i dlatego w przypadkach rozszerzania sie na dro-
dze naczyn spostrzegamy bardzo rozmaite umiejscowienie

czesciej atoli  dotyczy ono  konczyn, co moznaby
ttumaczy¢ warunkami krazenia i stanem ukiladu nerwéw, na-
czyniowo-ruchowego (uktad wegetatywny). W tych razach
wystepujg takze wspomniane znamiona zapalenia surowicze-
go, do ktérego dotacza sie tak czesto nastepowo zakazenie
gronkowcem, przez co charakter zmian moze ulega¢ pézniej po-
wiktaniu i zatarciu pierwotnej postaci rumieniowe -wysiekowej.

Do grupy ropnych zapalen skory (pyodermitis) nalezy
wiele jednostek chorobnych, z ktérych jedne sa scisle
okreslone i uznawane za pewne typy chorobowe, inne nie
sg jeszcze tak dokladnie znane, a przedewszystkiem nie cie-
sza sie ogdélnenr uznaniem. Nawet w tych dobrze znanych
typach nie wszyscy przyjmujg jednolitg etjologje. To tez
préba podziatu na grupy ijednostki chorobne nie jest jeszcze
dzisiaj tatwa, bo natrafia na sprzeciwy, nawet pomimo
uwzglednienia roznej podstawy ukiadu. Etjologiczuie zatem
mowimy o zakazeniu paciorkowcem lub gronkowcem, pa-
togenetycznie o powstaniu zmian drogg krwi, limty lub przez
zakazenie od zewnagtrz przez naskorek. Ale nawet podziat
na podstawach anatomo-patologicznych natrafia na trudnosci,
bo podobne do siebie objawy mogg wywota¢ rozmaite mi-
kroby. Z drugiej strony, jak juz wspomniano  takie same
mikroby, zaleznie od opisanych warunkéw skory i catego
ustroju,, sposobu zakazenia, jego rozwoju i t p., mogg byc¢
przyczyng obrazow chorobnych, wyro6zniajacych sie wybitnie
miedzy sobg zaréwno w obrazie klinicznym jak i anato-
micznym.

Wszystkie zatem ropne sprawy w skorze podzieli¢ mo-
zna etjologiczuie na dwie grupy: 1) zakazenia paciorkowcem
(streptodermitis) i 2) zakazenia gronkowcem (staphyloder-
mitis).

Do pierwszej grupy naleza, obok znanej i dobrze okres-
lonej postaci, mianowicie rézy (erysipelas), liszajec zwy-
czajny (impeti-go streptogenes s. vulgaris$ s. contagiosa



T: F'0x), zajad (angulus infeetiosus) i zakazenie btony
Sluzowej ust (stomatitis impetiginosa) lub jam nosowych
(rhinitis impetiginosa), jakotez pekanie warg ustnych
(cheilitis exfoliativa), zakazenia nastepowe paciorkow-
cem (impetiginisatio), zakazenia okoto paznokcia (paro-
nychia i peiony¢hia streptogenes), jakotez samego pa-
znokcia (onychosis streptogenes), dalej niesztowice
(ecthyma) i postaci pokrewne niesztowic dzieci (ecthyma
infantum superficiale v. dermatitis inf. papulosa v. sypki-
loide posterosif Jac quet) i gtebokie (ecthyma inf. pro-
fundnm v. terebrans v. exalceravs), zapalenie pecherzo-
we skoéry noworodkow (dermatitis bullosa neonatoriun v,
petnphigiis epidemicus v. infant!lis, pemphigoid Jadas-
sO0lina) i stojace z ostatniem w tgcznosci zapalenie tuszcza-
ce sie skory noworodkéw (dermatitis exfoiiativa neorta-
torum. typu Rittera i Leiuera), w kohcu wypryszcze-
nie konczyn (acrodermatitis continua Hallopeau s.
phtyctefiosis recidivans extreniitatnni A udry), liszajec
opryszczkowy (impetigo herpetiformis). choroba Duhringa
(dermatitis herpetiformism Duhring v. dermatitis poly-
niorpha dolorosa Brocq v. Hydroa prurigin. s. bullosa
mTi! bury Fox), rumien wysiekowy wieiopostaciowy
(erythema exsudativim multiforme (bullosum), stoniowa-
tos¢ (elephdntiasis mstras).

Zakazenie skory gronkowcem (staphylodermitis) dzie-
limy na nastepujgce postaci: ropne zapalenia torebek
wtosowych w réznej ich giebokosci (staphylodermia super-
ficialis v. impetigo pustulosa Bockhardt, poro v. ostio
folliculitis, folliculitis et perifolliculitis suppurativa), figo-
wka gronkowcowa (sycosis staphylogeues), figéwka guz-
kowata (sycosis lupoides Brocq), przewlekte bliznowate
zapalenie torebek karku (folliculitis sclerotisans nuchae.
dermatitis papillaris capiliitii, acne keloidienne), czyrak
i czyraczno$¢ (furunculus et furunculosis), mnogie ropnie
skory (staphylodermia periporica, hydradenitis suppuratwa,



ubscessus tuberosus axiUanim), wreszcie sprawy, ktérg na-
zywano: botriomycosis v. granuloma pyogenicum).

Zakazenie mieszane od poczatku reprezentuje zapale-
nie ropnicze skory (dermatitis pya mica) w rozmaitej po-
staci. Obok tego na zakazeniu mieszanem zdaje sie polegac
pecherzyca bujajgca (pemphigus vegetans Neumanna,
Pyodermite vegetante Hallopeau).

Wreszcie osobng grupe zdajg sie stanowi¢ zakazenia
powierzchowne naskoérka, o charakterze przewlektym, przy-
bierajgce posta¢ obok liszajcowatej najczesciej wyprysko-
wata, zakazenia wsrod ktorych znajdujg sie i postaci
przejsciowe tgczace je z postaciami rumieniowato peche-
rzowemi (erythernato - bullosurri).

Sab oura ud zwrdcit uwage w swych badaniach liszaj-
ca zwyczajnego i zapalen torebek ropnych na postaci liszaj-
cowate (impetiginosum), czy wypryskowate (eczenuitoide),
ktore mialy przebieg przewlekly, i opisat takg posta¢, jako
nastepstwo zakazenia paciorkowcem (dernute traumatiijue
a streptocLHjue.) Do powstania jej przyjmuje, précz dziatania
mikrobdéw, takze udzial jakiego$ bodzZca urazowego i to naj-
czesciej w skdrze usposobionej do tego rodzaju zakazen.
Podobnie zwraca uwage, ze w podobnych okolicznosciach
moze dojs¢ do przewleklego zakazenia gronkowcami, ktére
wywotywujg wtedy posta¢ wiecej rozlang (staphyloderrnitis
diffusa rhronica). Te postai i mieszanego zakazenia, pacior-
kowcem i gronkowcem, skiadajg sie wedle Sab on rauda
na obraz, ktéry Francuzi nazywajg: eczematisation i liche-
nification. Z tego zatem moznaby wnioskowaé, ze wiele
postaci zaliczanych do grupy okreslanej mianem wyprysku
(eczema), ktory dzis nie stanowi jednolitego pojecia, nalezy
do zmian chorobnych, wywotywanych przez ziarenkowce ro-
pne (pyodennitis). Niedawno To rok, a na ostatnim zjez
dzie dermatologéw niemieckich takze Hanrmer, wypowia-
dajg sie w tym duchu, ze liszajec (impetigo) moze przejsé
w przewlekly wyprysk {eczema chronicum) wtedy, gdy ja-
kies bodzZce utrudniaja samowyleczenie tej sprawy. Ostatni



z wymienionych autoréw mniema, ze gtéwnag przyczynag za-
miany liszajca w wyprysk jest swedzenie i tegoz nastepstwa
(drapanie), ktoére wyrdéznia te sprawy od siebie.

Do tej samej grupy nalezg obrazy choroby, ktére na-
zywamy wyprzaniem (intertrigo), gdyz w tym razie obok
czynnika mechanicznego fw faldach skoéry) wchodzi w gre
i zakazenie temi ziarenkowcami, stad posta¢ wyprzania,
zaleznie od warunkéw miejscowych i ogo6lnych, moze by¢
wielce rozmaita.

Rajka a p6zniej F. Walter stwierdzili przez swe-
badania alergji skory podczas obecnosci zmian w skoérze na
tle zakazenia mikrobami ropnemi, zmian niezwykle podo- e
bitych do wyprysku, ze ten stan alergji rzeczywiscie -istnieje.-
Potwierdzili zatem w ten sposo6b twierdzenia St. Kapuscin-
skiego (z Kliniki Warszawskiej) i Bernhardta co do-
pochodzenia tego rodzaju zmian (strepto staphylodermia
chronica).

Wreszcie Gougerot nawigzujagc do przewlektych
postaci zakazenia ropnego, wspomnianych prawie mimocho-
dem przez Sab ouranda, ujgt sporg grupe rozmaitych
spraw pod nazwg: dermo epidermites microbiennesy
Punktem wyjscia byly spostrzezenia zapalenn skéry, rozwi-
jajacych sie w bezpoSredniem sasiedztwie ran, zwihaszczal
ropiejgcych. Postaci te w skdrze badano szczegdlnie w Kie-
runku etjologicznym, w rozwoju i w przebiegu pod dziata-
niem rozmaitych srodkdéw leczniczych, szczegoblnie w czasie
wielkiej wojny. Gougerot przeprowadzat obok licznych
badan bakterjologicznych i szczepienia ze zmian na ludziach.
Wszystkie te badania i doswiadczenia dowiodty, ze zakaze-
nia paciorkowcowe i mieszane (strepto staphylogen.es)
powierzchowne mogg mieé¢ w pewnych warunkach przebieg
przewlekty, jak to wskazat Sab ouraud, i moga wy-
wotywaé¢ bardzo rozmaite zmiany w odmianach wyro6zniaja-
cych sie w odzielne postaci. Dlatego Gougerot opisuje
postaci ropne (formes purulentes), saczace, wypryskowate
(formes erosioes, suintantes, eczematiformes), suche, tusko-



wate {seches. sijuanieuses), wreszcie wielopostgciowe (poly-
morphes). Ten autor stwierdzit zatem jeszcze dobitniej
pokrewienstwo postaciowe a wypryskowe (eczemasd tych
zboczen ziarenkowcowych, ktére nalezatoby wytaczyé z tego
niejednolitego typu, raczej postaciowego a nie chorobnego, ja-
kim jest wyprysk,

W koncu wspomnie¢ nalezy, ze do nastepstw zaka-
zenia temi ziarenkowcarni trzeba zaliczy¢ i niektdre schorze-
nia, w ktorych tego rodzaju mikroby nie sg wprawdzie czyn-
nikiem jedynym, ale mniej lub wiecej wazkim. Do takich
naleza: wrzéd podudzia (ulcus cruris), ktdry rozwija sie
z poczatku jako zakazenie paciorkowcem i nastepowe ,gron-
Itpweem, ,Z regulty w postaci niesztowic (ecthyma), ale
w skoérze poprzednio zmienionej skutkiem wadliwych warun-
kow krazenia, ucisku i t. p. (varices), Stoniowatos¢ kon-
czyn (elephantiasis nostras), ktorej nie mozna uwazaé za
jednostke chorobng, a raczej za objaw, wystepuje niejedno-
krotnie na tle zakazenia paciorkowcem gtebszych warstw
skory, gtdwnie wzdtuz naczyn chionnych. Nawet wybuja-
tosci ziarninowe (vegetationes) po diugo trwajgcych Topie-
niach w skorze lub w nastepstwie innych (kita, gruzlica)
mozna odnies¢ w wielu przypadkach do dziatania gronkow-
cow, dlatego i te sprawe chorobng, ktérg nazywano bo-
tryomycosis, przypuszczajac grzyba, zaliczamy do tego ro-
dzaju zakazen (staphylodermia vegetans) (granuloma pyo-
genicum).

Nie podobna réwniez nie zauwazy¢, ze te rozmaite po-
staci ropnych zapalen skdéry mogg przybra¢ inne znamiona
pod wpltywem zakazen dodatkowych innemi mikrobami,
zwihaszcza pratkiem ropy sinej (bac. pyocyaneus) i rzekomej
btonicy obok innych, ktoérych roli nie podobna w tym razie
blizej okreslic.

Micrococcus gonorrhoeae Neisseri, ktéry wywolywa
wiewidra cewki (gonorrhoea nrethrae) moze by¢ przyczyna
zapalen w skoérze i w tkance podskdrnej w bardzo rozmaitej
postaci (erythema polymorphum, scarlatiniforma. urttcariu,



purpura, abscessus subcutaneus, hyperkeratosis). Mechanizm
tych zmian, polega, zdaje sig, na dostawaniu sie toksyn (en-
dotoksyn) lub tez zaczopowaniu naczyn skérnych, tetni mi-
krobami. (Audry, Wadsack) Mogtoby atoli zachodzi¢
pytanie, czy w tego rodzaju przypadkach tylko dwoinki wie-
widra odgrywajg role, czy tez i inne mikroby biorg w tym
razie udzial, — zwlaszcza ze obok zmian tego rodzaju w skoé-
rze spotykamy jako czestego towarzysza zmiany w stawach
(arthropathid).

Laseczniki-

Pratek gruzliczy (bacillus tuberculosis R. Kocha), jest
przyczyng powstawania w skorze zmian w rozmaitej postacig
i 0 rozmaitym przebiegu, stanowigcych dzisiaj duzy rozdziat
w dermatologji. Wszystkie te postaci, wyr6zniajgce sie mie-
dzy soba, ujmujemy dzi§ w jednej grupie ,gruzlicy skéry",
bo wspdlnos¢ etjologiczna taczy je ze soba. Wszystkie wy-
wotywa pratek gruzliczy lub jego derywaty. Jadassohn
wymagat jeszcze jako konieczny warunek wigczenia do tej
grupy, obecnosci zywych lasecznikéw w miejscu schorzenia,
pézniej jednak rozszerzono to pojecie i na mikroby martwe,
gdyz, chociaz zmiany poczatkowe wywolywa pratek zywy,
odczyn ustroju moze go tak szybko zabi¢, ze nie podobna
go znalez¢ w zmianach przez nas spostrzeganych.

Lasecznik gruzliczy nie stanowi bakterjologicznie jed-
nostki; w patologji u ludzi wchodzi w gre typ ludzki
(typus humanus) i typ bydlecy (typus bovinus). Gruzlica
ptasia nalezy u ludzi do wielkich rzadkosci. Poczgtkowo
sgdzono, jak to i Koch przypuszczat, ze gruzlice sko-
ry wywolywa typ bydlecy, niezdolny do wuogoélnienia sie.
Badania ostatnich lat kilkunastu, liczne zestawienia w roz-
maitych krajach i zakladach dowodzg, ze w gruzlicy skory
(gtéwnie w toczniu) znajdowano typ ludzki znacznie czesciej
niz typ bydlecy.

Jak w kazdej chorobie zakaznej tak i gruzlicy niepo-
mierng role odgrywa skionnos¢ do schorzenia, polegajaca na



pewnych wiasciwosciach ustroju, budowie anatomicznej, wia-
snosciach fizjologicznych oddzielnych narzadéw, na og6lnej
konstytucji z jednej strony, na rozmaitych stanach naby-
tych chwilowo lub stale  z drugiej. Te wszystkie czynniki
majg duze znaczenie i w wystepowaniu gruzlicy skory,
nalezy jednakze zaznaczy¢, ze naog6t skoéra jest narzadem
usposobionym w mniejszym stopniu do zakazenia zarazkami
gruzliczemi niz inne narzady ustroju. Muszg zatem istnie¢
w skorze pewne warunki, ktére z jednej strony utrudniaja,
powstanie zakazenia, z drugiej wplywajg na jego postac
i przebieg. Mimowoli nasuwa sie przypuszczenie, ze bardzo
duzg role musi odgrywa¢ w tym razie tkanka taczna, stano-
wigca podscielisko skdry i odznaczajgca sie wieksza opcrr-
noscig 60d innych tkanek ustroju. Przebieg zakazenia gru-
zliczego jakiegokolwiek narzgdu w poréwnaniu z takiinze
w skdrze i roznica w ilosci znajdowanych lasecznikow, wy-
kazuje nam dobitnie roznice warunkéw, potrzebnych dla
rozwoju tego zarazka. Skoéra zatem, zdaje sie, nie posiada
odpowiednich warunkdw, dla zakazenia i dla rozwoju
sprawy chorobnej. Dlatego prawdopodobnie spotykamy
gruzlice skéry stosunkowo rzadko, a jeszcze rzadziej po-
staci, prowadzace do zniszczenia i rozpadu tkanek.'Ze wzgle-
du zas na to, ze w zmianach gruzliczych skéry nie znajdu-
jemy wcale lub w matej tylko liczbie laseczniki gruzlicze,
musimy przyjs¢ do przekonania, ze, chociaz one wywotujg
zmiany, ging w nich jednakze tatwo. Nie wyklucza to wca-
le dziatania tych czynnikdw; ktére wytwarzajg sie w ustroju
pod wptywem jadu gruzliczego i ktére moga mie¢ znaczenie
i dla skory.

Wplywy rozmaitego rodzaju, jak dziedzicznosé usposo-
bienia, wiek, pochodzenie klimat i t p. sg w patogenezie
gruzlicy wspoélne, odnoszg sie zatem w pewnej mierze i do
schorzenia skéry. Obok nich trzeba uwzgledni¢ takze wplyw
chorob zakaznych ostrych, ktoéry wiecej niz w gruzlicy in-
nych narzadow wybija sie w skoérze na pierwszy plan.
W wyzszym jeszcze stopniu trzeba braé na uwage stan



ustroju, ktéry nazywa sie powszechnie ,zotzami” (scrophu-
losis). Z jakiegokolwiek za$ zapatrywania wyjdziemy, czy
Corneta (0o dwu rodzajach tego stanu), czy dawnego
pojecia limfatyzmu (limphatismus), czy zdania Moro czy
Mar fana, a wreszcie Czernego skazy wysiekowej
(diathesis exsudativa), musimy stwierdzi¢, ze gruzlica
skory wystepuje czesto w wieku miodym, w rozmaitej po-
staci i u osobnikéw, ktérych mozna nazwaé¢ zotzowymi.
W kazdym razie zwraca nasza uwage, ze W wymienionych
warunkach (po chorobach zakaZznych i w stanie zotzowym)
rozwija sie czeSciej zarazek gruzlicy w skorze, w ktdrej
zmiany tego rodzaju sg, jak wspomniano, rzadsze niz w in-
nych narzadach.

Laseczniki gruzlicze dostajg sie do skory od ze-
wnatrz lub od wewnatrz ustroju (infectio exogen.es et endo-
genes). Zrodlem zakazenia jest najczesciej gruzliczy osob-
nik. Rzadziej moga by¢ i zwierzeta ogniskiem zakazenia,
co odnosi sie jednak tylko do pewnych zawodow', ktdre
maja stycznos$¢ ze zwierzecym zakazonym materjatlem. Kazde
zetkniecie sie zatem powlok z zakazonym gruzlicg ustrojem
moze by¢ przyczyng schorzenia skory, badz przez przenie-
sienie plwocin, badZz przez narzedzia chirurgiczne, badZz w
nastepstwie obrzezania u zydéw i t p. W otaczajgcej nas
atmosferze, w pyle ulicznym lub mieszkan znajdujg sie cze-
sto laseczniki gruzlicy u mniejszej lub wiekszej liczbie,
ktore dostajg sie w réznych okolicznosciach w powierzchnie
skory lub na blony S$luzowe i mogg w tych miejscach wy-
wotywaé¢ zmiany. W najnowszych czasach (1923) R. Peters
i W. Brock dochodzg na mocy rozlicznych badan klinicz-
nych do przekonania, ze zakazenie w gruzlicy skéry naste-
puje - poza bardzo nielicznemi wyjgtkami od wewnatrz
ustroju juz zakazonego lasecznikami. Twierdzg zatem, ze
gruzlica skory stoi zawsze w bezposrednim zwigzku ze scho-
rzeniem gruzliezem narzaddw wewnetrznych. Los gruzlicy
skory zalezy jednak nie tylko od tego stanu, ale réwniez
od histologicznego zachowania sie narzadéw na gruzlice



schorzatych w danym przypadku, w szczeg6lnosci za$ gru-
czotow chtonnych, gdyz one stanowig réwniez o sitach od-
pornosciowych zaréwno ustroju, jak i ogniska w skérze.

Zakazenie gruzlica od wewnatrz z istniejgcego w ustroju
oghiska moze nastepowa¢ w trojaki sposéb. Pierwszy spo-
s6b powstawania stanowi ciggtos¢ zmiany gdziekolwiek
istniejgcej (per contiguitateni), drugi odnosi sie do rozsze-
rzenia sie drogami chionnemi, trzeci wreszcie na drodze
obiegu krwi. Pierwsze dwa sposoby nie dajg sie najczesciej
Scisle od siebie rozdzieli¢, gdyz, jezeli spostrzega sie przej-
Scie sprawy gruzliczej z kosci, miesni i t p. w skoére, nie
podobna napewno oznaczy¢ w jakiej mierze biorg w tym
udziat i naczynia chionne. Rozszerzanie sie gruzlicy skoéry
droga naczyn krwionosnych nie ulega juz dzi$ zadnej wat-
pliwosci, gdyz w niektérych postaciach gruzlicy rozsianej
udowodniono powstanie ich ten sposob.

Mimo rdznicy w sposobach powstawania gruzlicy po-
wilok, nie wynika wecale, zeby kazdemu z nich odpowiadata
jakas odrebna posta¢ chorobna. Kazda z poszczego6lnych
postaci gruzliczych skéry czy bton Sluzowych moze powsta-
wat¢ w rozmaity sposob, przez zakazenie od zewngtrz
lub od wewngtrz ustroju, w ciggtosci, na drodze naczyn
chtonnych lub krwionosnych. Z drugiej strony kazdy z tych
sposob6w rozszerzania sie zakazenia moze wywotaé jedng
ze znanych postaci. Sa jednak postaci rozrzucone, w licz-
nych wykwitach, ktoére nasuwajg prawdopodobne przypusz-
czenia, iz powstaty drogg krwi, w innych znowu caty
obraz choroby i jej przebiegu wskazuje na odmienne drogi
zakazenia.

Z doswiadczen na zwierzetach ze szczepieniem lase-
cznikéw gruzliczych wynikajg ciekawe prawa biologiczne,
wyjasniajace mechanizm powstawania zmian w skérze. Prze-
dewszystkiem dowiedziono (F. Lewandow sky), ze w ustro-
ju, w ktorym rozwdj lasecznikéw nie jest powstrzymany
(brak niwecznikéw), wystepuje po zakazeniu skéry nieswo-
isty odczyn zapalny. Natomiast w przypadkach, w ktorych



bakterje rozpadajg sie powoli pod wpltywem dziatania niwe-
cznikoéw, wytwarzanych przez zdolny do tego ustréj, powstaje
gruzetlek o swoistej budowie. Dowiedziono zatem doswiad-
czalnie, ze typowy gruzetek w skorze wystepuje nie sku-
tkiem rozmnazania sie lasecznikéw, ale ze przeciwnie zni-
szczenie mikrob6éw pod dziataniem niwecznikéw jest tego
przyczyna. Szczepienia zwierzgt poprzednio zakazonych
martwemi ciatami lasecznikow dawaty bardzo mato stabsze
odczyny swoiste, niz po szczepieniu zywerni lasecznikanii.
Tc prawa tlumaczg nam powstawanie u noworodka w na-
stepnie zakazenia gruzlicg n. p. podczas obrzezania przez

rzezaka, wrzodéw gruzliczych. Natomiast u starszych,
juz poprzednio gruzlica zakazonych, wystepuja po dostaniu
sie lasecznikow w skoére czy bione $luzowa, gruzetki,

nie rozpadajace sie tatwo n.p. toczenn. W tych przypadkach
zatem nalezy przypuszcza¢ zdolno$¢ wigzania niwecznikow
w skoérze, chociaz skdra nie posiada jeszcze tak dostatecznej
sprawnosci odpornosciowej, aby doprowadzi¢ do zupeinego
zniszczenia bakteryj. Nie wynika z tego takze, zeby warun-
ki odpornosci przez miejscowe wytwarzanie niwecznikow
w skorze byly dostateczne do zapobiegania rozwojowi
sprawy gruzliczej wewnetrznych narzadéw n. p. phuc.

Niewatpliwie w chwili zakazenia musza wchodzi¢ w gre
i wahania w warunkach odpornosci ustroju, ktora zaleznie
od jego wiasnosci konstytucyjnych czy tez chwilowego na-
bytego stanu moze by¢ rozwinieta w rozmaitym stopniu.

Od tych warunkéw odpornosci wraz ze sposobem za-
kazenia zalezg takze postaci gruzlicy rozsianej na duzej
przestrzeni powlok (tuberculosis miliaris disseminata), wy-
stepujaca przewaznie u dzieci po ostrych chorobach zakaz-
nych. Te posta¢ tlumaczymy sobie z jednej strony rozsia-
niem sie pewnej liczby lasecznikéw droga obiegu krwi,
z drugiej brakiem dziatania niwecznikéw, bo na ich niedo-
stateczne wytwarzanie mogta wptynaé przebyta ostra choro-
ba zakazna (odra, ptonica i t. p.).

Stosunki odpornosciowe gruzlicy ttumaczg nam takze



W znacznej mierze powstawanie postaci, ktére opisywano
dawno pod r6znemi nazwami, ale ktére dopiero Darie r
ujat w grupe i nazwat tuberkulidami. Te postaci wyréz-
niaja sie wejrzeniem i w przebiegu od tych, ktére uwazano
i zaliczano do gruzlicy skéry. Powstanie tego rodzaju zmian
ttumaczymy sobie dzis w ten spos6b, ze z istniejacego
w ustroju ogniska gruzliczego laseczniki dostajg sie do
obiegu krwi i w ten sposéb do skéry lub tkanki podskérnej,
gdzie ulegaja skutkiem obecnosci niwecznikéw obumarciu,
a uwolnione toksymy wywotujg zmiany. Ten fakt, ze la-
seczniki gruzlicze ging w skorze tatwiej niz w innych na-
rzadach ustroju, moznaby tlumaczyé niekorzystnemi warun-
kami dla ich rozwoju, moze i pewng skéry czynnoscia,
ktérej blizej nie znamy. Czynno$¢ ta istnieje niewatpliwie,
gdyz zwracamy na nig uwage w ogélnych chorobach ostrych
wysypkowych, a nawet w miejscowem zakazeniu skory.
Wiadomo za$, ze niweczniki wytwarzajg sie w skorze nie
tylko pod wptywem lasecznikéw, dostajacych sie do niej od
zewnatrz, ale i takichze istniejgcych w ustroju; stan przeczulenia
skéry po dostaniu sie do niej lasecznikéw nie moze nas
zatem dziwi¢. Dlatego to w okresach wczesnych tuberku-
lidow wykazywano w nich laseczniki, natomiast w dtuzej
trwajgcych nie znajdowano ich. Podobnie i budowa tuber-
kulidéw daje nieco odmienne obrazy zaleznie od okresu,
w ktéorym je badamy: w jednych wybija sie wyraznie wie-
ksza skitonno$¢ do rozpadu (necrobiosis) w innych raczej
tkanka gruzetkowata (tuberkuloid). Opierajac sie na tych
zasadach, nazywaja niektorzy autorowie, jak W o Iff-Eiisner,
Zieler, F. Lewandowsky, tnberkulidy odczynami prze-
czulonej skéry na dostajace sie w nig laseczniki, z reguty
od wewnatrz ustroju. Mikroby dostajg sie zywe, wkrdtce
jednak ging w tych warunkach anafylaktycznych.

Nalezy réwniez zauwazy¢, ze niezbyt rzadko spotyka
sie przejscia _bardzo rozmaite miedzy postaciami, ktére na-
zywamy gruzlicg skoéry, a temi, ktére zaliczamy do tuberku-
lidow. Wyjasnienie tych spostrzezern nie jest trudne na



podstawie wspomnianych poprzednio zasad, jezeli sie uwzgle-
dni mate wahania w stanie odpornosci i ilos¢ przerzuto-
wych lasecznikéw. Z tego wzgledu nie trudno zrozumieg,
ze raz skutkiem przerzutu lasecznikéw powstaje toczen,
a w drugim przypadku takiez mikroby wywotajg tuberkulid,
roznica bowiem nie jest istotna, a tylko =zalezna od
stopni wspomnianych czynnikéw. Dla tych samych przyczyn,
chociaz sam mechanizm powstania trudniej wyttumaczyé,
moga powstawaé postaci gruzlicy obok tuberkulidéw.

Z tych tak waznych spostrzezenn i badan wynika za-
tem, ze wielopostaciowo$¢ gruzlicy w skérze daje sie wy-
jasni¢ trzema czynnikami, dziatajgcemi réwnocze$nie, miano-
wicie: osobnicza dyspozycja, liczbg bakteryj, dostajgcych
sie w skoére i warunkami odpornosci, wytworzonej w ustroju
pod wpltywem istniejgcego zakazenia. Nie daje sie wyklu-
czyC¢ i dziatanie innych szkodliwych bodzcéw zewnetrznych,
a nawet pewnych stanoéw ustroju, powstatych niezaleznie od
zakazenia ustroju zarazkiem gruzliczym, stany te moga wpty-
waé na usadowienie sie zmian, sposOb rozszerzania, przebieg
itp

Taka posta¢ n. p. jak liszaj rumieniowy lapiis (erythe
matosas) trudno nam wytlumaczy¢ tylko dziataniem jadu
gruzliczego. Dlatego niektérzy autorowie (Gennerich,
Roberts i in.) przypuszczajg, ze ta postaé stoi w zwigzku
z gruzliczem schorzeniem gruczotéw chionnych, ze jest
nastepstwem samozatrucia (autotoxicosis) produktami rozpo-
du schorzatych gruczotéw. Obok tego inni autorowie po-
dnoszg moment uczulenia skéry (Gross, Volk), a Krci-
bich moéwi i o dziataniu promieni stonecznych jako
0 czynniku, wywolujagcym wystepowanie zmian w skdrze
uczulonej. L. Fiillenba umowa (z oddzialu Doc. Le-
szczynskiego) dochodzi na mocy spostrzeganych przy-
padkéw, do przekonania, ze liszaj rumieniowy moze mie¢
rozmaitg etjologje jak réwniez rozmaity bodziec wywotujacy.
Mikrob, usadawiajacy sie w gruczotach chionnych, moze
by¢ rozmaity (gruzliczy, gronkowce, paciorkowce i t p.);



jest jednak w tycii przypadkach przyczyna uczulenia skory.
Skoéra uczulona, narazona na pewne czynniki szkodliwe ze-
wnetrzne (skéra odkryta na Swiatto i wptywy klimatyczne)
odpowiada odczynem. Dla tej autorki zatem jest stale
tylko ogniwo posredniego schorzenia gruczotéw chionnych
obok przypuszczenia rozmaitosci uczulajgcych antygendéw
i czynnikdw zewnetrznych (najczesciej Swiatto).

Opierajac sie jednak na dotychczasowych danych w tej
sprawie, nie moéwimy juz dzi§, jak dawniej, o postaciacli
powstajacych przez dziatanie samych lasecznikéw (tuberculo-
sis) i wywotanych przez toksyny tych bakteryj (toxitu.be-
culides), ale calg grupe nazywamy gruzlicg skory w rozma-
itej postaci, gdyz etjologja we wszystkich jest jednakowa.
Dlatego wydaje sie stuszng propozycja Jadassohna, aby
wszystkie postaci, nalezace do tej grupy, nazywaé¢ gruzlicg
z odpowiedniem blizszem okresleniem n. p. tuberculosis luposa
tub. lichenoides (lichen scrophulosorum). Jedynie ze wzgle-
du na orjentacje w tej duzej dziedzinie i ze wzgledéw dy-
daktycznych musimy je rozdziela¢ na dwie grupy i w nich
oznacza¢ kazda jednostke postaciowa gruzlicy z osobna.

Pierwsza grupa gruzlicy skéry obejmuje zatem postaci
(wedle podziatu Dariera), ktére maja znamiona o bez-
wzglednej wartosci naukowej: 1. Obecnos$¢ lasecznika w tkan-
kach, 2. wynik dodatni po szczepieniu tkanki u zwierzat.
Do niej nalezg;

Toczen, liszaj zracy (tuberculosis luposa, lupus vul-
garis, tuberculosus) w rozmaitych postaciach z poddziatem:
tbc. luposa miliaris disseminata i tbc. luposa pernio (an-
giolupOid Brocga, stanowi, zdaje sie, pewng odmiane).

Gruzlica brodawkowata (tuberculosis verrucosa cutis
Riehl Pallauf) z odmianami: tbc. fungosa serpiginosa,
tbc. fungosa verruc. lyniphangiectatica i ve.rruca necroge-
nica (tuberculum anatomiami)].

Gruzlica rozmiekajgca, rozptywna (tuberculosis col-
liquativa, scrophuloderma) i pokrewna posta¢: gruzlica bu-
jajaca (tuberc. fungosa et vegetans).



Gruzlica wilasciwa skory (tuberculosis ulcerosa mi-
liaris, tbc. propria cutis et mucosae).

Odrebne postaci stanowia: zanokcica gruzlicza (pa-
ronychia tuberculosa) i wrzéd gruzliczy podudzia (ulcus
cruris tiibercul.).

Druga grupa gruzliczych postaci w skoérze obejmuje ta-
kie, ktérych znamiona pozwalaja na bardzo prawdopodobne
przypuszczenie, ze etjologicznie nalezg do tego dziatu, mia-
nowicie: budowa histologiczna zbliza sie do gruzetkowej,
dajg odczyn dodatni na tuberkuline Kocha, majg pewne
swoiste wejrzenie, wiasciwy rozwéj, odpowiadajgce im wa-
runki etjologiczne, wreszcie pojawiajg sie podczas istnienia
zmian gruzliczych w ustroju (tuberkulidy Dariera).

Tutaj naleza:

Gruzlica wysypkowa rozrzucona (tuberculosis exan-
thematica acuta, tbc. miliaris cutis disseminata).

Liszaj zotzowy (lichen scrophulosorum, tuberculosis
tichenoides)

Gruzlica guzkowo-zgorzelinowa (tuberc. papulo-ne-
crotica) (dawniejsze: acnitis i folliclis) z odmianami; tbc.
macropapulosa agminata Jadassoh n i folliculitis exul-
cerans Lukasiewicz.

Gruzlica liszajowata (Lupoid, tuberculosis lupoides
Boecka, sarcoides) (granuloma annulare R. Crooker).

Liszaj rumieniowy (tuberculosis erythemato - atrophi-
cans, lupus erythematosus) z odmiang o przebiegu ostrym
(/. er. acutus).

Gruzlica tkanki podskdrnej (tuberculosis hypodermi-
ca, erythema induratum Bazi n, sarcoidum subcutaneum
Darier-Roussy, sarcoidum nodosum disseminatum).

Pratek trgdu (bacillus leprae Han sen), odkryty
przez Hansena 1871, a zbadany dokladniej przez Neis-
sera, Unne i in. Jest bardzo podobny do lasecznika gruz-
liczego, ale nieco krotszy i sztywniejszy, obok tego mniej
stalty w swej postaci, a natomiast znajdowany w duzej licz-
bie w zmianach przez niego wywotanych. (Tabl. XV.). Bar-



wi sie dobrze metodg Ziehla, Grama (kwasoodporny)
i Weigerta. Gesto ulozone pratki otaczajg sie masg,
tworzgcg znamienne twory, gdyz otoczka barwi sie odmien-
nie, od ciat samych lasecznikéw.

Szczepienia na zwierzetach dawaly dopiero w ostatnich
kilkunastu latach dodatnie wyniki, przyczem przekonano sie,
me mogg sie zmieniaé z kwasoodpornych na kwasoczute
i odwrotnie; przekonano sie takze i o ich wielopostaciowo-
sci. Do ustalenia tych wiadomosci o ich wiasnosciach bio-
logicznych  przyczynily sie dodatnie proby hodowli
(R. Biehler).

Przenoszenie sie zarazka trgdowego z cziowieka na
cztowieka nie ulega zadnej watpliwosci, zwilaszcza w razie
obecnosci otwartych zmian, z ktérych pratki moga sie dosta-
waé na rany lub uszkodzenia naskdrka it p. Nie wyklucza
sie dzi$ rowniez moznosci przeniesienia jadu przez muchy,
chociaz nie stwierdzono przenoszenia przez khujgce owady,
przenoszace tyle rozmaitych zakazen. W szczeg6lnosci za-
tem musza tu wchodzi¢ w gre wydzieliny owrzodziatych bton
Sluzowych nosa lub jamy ustnej, ktére jako zawierajgce
duza liczbe bakteryj moga najtatwiej wywotaé schorzenie.
Miejscem wejscia zarazkéw sg prawdopodobnie wspomniane
btony Sluzowe i skéra. Wiadomo jednak, ze w wiekszych
miastach zyje po Kkilkadziesigt osobnikéw (w Paryzu, wedle
Dariera: 150) tred watych ktoérzy nie tworzg ognisk zarazy,
co dowodzi, ze mechanizm zakazenia musi by¢ zlgczony
z jakiemis$ blizej nam nieznanemi warunkami. Dlatego mo-
zna przypuszczac, ze otwarte zmiany, ropiejgce, dalej brud,
zaniedbanie, wreszcie brak przestrzegania przepisow hygje-
nicznych, odgrywajg w tym razie pierwszorzedng role, tern
wiecej, ze nalezy podejrzywaé¢ moznosé nie tylko bezposred-
niego przenoszenia sie zarazka, ale takze za posrednictwem
ubrania i przedmiotéw codziennego uzytku. Stopien zara-
zliwosci trgdu mozna porownaé¢ z takiem schorzeniem jak
kita (syphilis), w ktorej zarazliwos¢ jest duza wobec braku
uwagi ze strony chorego i jego otoczenia, ale réwnoczes$nie



w obecn $ci zmian obnazonych z naskoérka:  zreszta w za-
kazeniu kitg (dgrywa duzg role znajomos$é choroby, wyszko-
lenie w Kkierunku hygieny i zachowanie czystosci zakazo-
nych osobnikéw.

Postaci chorobne tradu sg zasadniczo dwie: trad gu-
ziczkowy (lepra tuberculosa) i trgd nerwowy (lepra nervosa),

a obok tychze posta¢ mieszana (forma mixta, lepra com-
pleta Leloir).

Bacillus rhinoscleromatis, znaleziony w twardzieli
nosowej (rhinoscleroma) przez Frischa, jest lasecznikiem
krétkim i grubym, zaokraglonym na koncach pateczki i nie-
rzadko obwiedziony owalng otoczkg. Laseczniki mozna
znalez¢ tatwo we krwi wycisnietej z naciekéw a w skraw-
kach tkanki zmienionej w duzych komoérkach. Zakazenie
nastepuje w blonie Sluzowej nosa skad przechodzi
zajmujac gtéwnie wnetrze nozdrzy, na dalsze drogi oddecho-
we i jame ustng (podniebienie, gardzieli krtan, i tuki zebo-
we). Swoisto$¢ znalezionego mikroba w twardzieli (rhino-
scleroma) nie jest catkiem pewna.

Bacillus mallei (nosacizna) jest najwiecej zblizony
wejrzeniem i wielkosScig do pratka gruzliczego, chociaz
jest od niego nieco grubszy, nieporuszalny, stabo sie bar-
wigcy zwyczajnemi barwikami, a nie barwigcy sie metodg
Grama. Hodowla jego jest z poczgtku nieco trudna, nim
przyzwyczai sie on do pozywek sztucznych. Pratki nosa-
cizny wytwarzajg w sobie toksyny, nazwane malleing, ktorej
szczepienia dajg, podobnie jak tuberkuliny, analogiczny
0g6lny odczyn.

Zakazenie u ludzi nastepuje zawsze od koni, bardzo
rzadko zarazek przenosi sie z jednego cztowieka na drugiego
bezposrednio lub posrednio przez bielizne, a najczesciej
jako zakazenie przypadkowe podczas doswiadczenn pracow-
nianych. Miejscem wejscia zarazka jest najczeSciej skora
lub btony Sluzowe, a zmiany powstajg w nastepstwie zaczo-
powania naczyn bakterjami (Unna). Chorobe przez te prat-



ki wywoltang nazwano nosacizng (malleus cutis ud
mucosae).

Bacillus anthracis (waglik) jest pragtkiem duzym,
nieporuszalnym, przejrzystym, barwiacym sie tatwo barwikami
anilininowemi. Zakazenie zdarza sie przewaznie u zwierzat
domowych (barany, konie, bydto rogate i t p.), wywotujac
chorobe nazwang karbunkulem, waglikiem &arbunculus,
anthrax, pustula maligna). To schorzenie moze sie prze-
nies¢ na cztowieka bezposrednio z chorego zwierzecia lub
tez podczas czynnosci bicia zwierzat w rzezniach, éwiarto-
wania, zbierania krwi, siersci i t p. Najczesciej jad zarazka
dostaje sie przez skore, rzadziej droga przewodu pokarmo-
wego. Dlatego najczesciej spotykamy waglik w pewnych
zawodach, majacych stycznos¢ z bydtem. Droga wejscia
jest zawsze jakie$, chocby drobne obrazenie, uszkodzenie
skory, to tez poza bezposredniem zetknieciem sie ze zwie-
rzeciem lub czeSciami jego zwiok, zarazki mogag byé prze-
niesione na zwierzeta i ludzi przez baki bydlece, nakiluwa-
jace skore w celu ssania krwi.

Streptobacillus uleeris mollis (lasecznik wrzodu mie-
kiego, wenerycznego) jest pratkiem krétkim a grubym,
wklestym w Srodku, barwigcym sie silniej na obu kori-
cach, w Srodkowej czeSci za$ istnieje jakoby delikatna bton-
ka. Lasecznik barwi sie dobrze barwikami anilinowemi, ale
odbarwia sie po metodzie Grama. Daje sie hodowaé z trud-
noscia na pozywkach z krwig (Lenglet, Bezaneont,
Griffoni Le Sourd).

Ducrey pierwszy widziat go w ropie z wrzodu we-
nerycznego, Unna za$ wykazatl go w skrawkach histolo-
gicznych. Zakazenie wystepuje z reguly przez bezposrednie
zetkniecie, dlatego najczesciej podczas stosunkéw piciowych,
przyczem powstaty wrzoéd (uleus molle s. venereutri) prze-
szczepia sie z tatwoscig w otoczeniu i w miejscach zetknie-
cia sie skory chorej ze zdrowa u tego samego osobnika. Ze
wzgledu na miejsce, w ktérem sie pojawia (czesci piciowe)
u mezczyzn i u kobiet, dochodzi tatwo do nastepowych za-



kazen rozmaitemi mikrobami, ktére w tych miejscach tak
czesto zalegaja na skorze. W nastepstwie tych zakazen
moze dojs¢ do zmian zgorzelinowych (gangraena, pha-
gadenismus).

Zarazek wrzodu miekkiego dostaje sie tatwo w drogi
chtonne, gdzie wywolywa czeste ropienia.

Bacillus dipteriae (pratek blonicy) moze wywotaé
takze w skérze zmiany, ale jedynie w miejscach obnazo-
nych z powierzchownych warstw naskorka; stad najczesciej
spostrzega sie te zmiany jako nastepowe w zakazeniach
ziarenkowcanri ropnemi.

O wiele czestszym pasorzytem w skoérze uszkodzonej

w powierzchni jest pratek rzekomo btoniczy (pseudodi-
phteriticus Hoffman), ktéry daje sie wyhodowaé¢ bardzo-
czesto w powierzchni skory, tern tatwiej gdy nie posiada

ona powierzchownych warstw naskorka; daje sie wyhodo-
waé réwniez z miejsc zazwyczaj wiecej zanieczyszczonych,
jak faldy skory, okolica czesci piciowych, odbytnicy i oto-
czenia bton Sluzowych.

Bacillus pyocyaneus (pratek ropy sinej), tak dobrze
znany w zmianach ropiejacych, gdziekolwiek w ustroju,
zdaje sie odgrywaé najwieksza role w rozmaitych postaciach
ropnych skoéry, mnajprawdopodobniej jednak nie jako za-
kazenie pierwotne i oddzielne, a raczej nastepowe i we
wspétzyciu z innemi mikrobami, przewaznie ropotwérczemi.
Znalezienie tego pratka w jednej z postaci niesztowic (eethy-
ma terebrans) przez niektdrych autoréw (Eh lers, Oettin-
ger. Hitschman, Kreibich) nie jest jeszcze dowodem
bezwzglednym, ze jest on przyczyng tego rodzaju zmian,
ale raczej, ze rozwija sie na przygotowanem do zakazenia
podtoza obok innych mikrobéw (strepto i staphylococcus).
Najprawdopodobniej jednak rozwdj jego wplywa na zmiane
i ciezko$¢ postaci chorobnej (zmiany drazace giebiej).

Istnieje wreszcie grupa schorzen, w ktérych mikroby
odgrywaja niezawodnie duzg role, moze gidwna, ale w kto-
rych niepodobna wyosobni¢ jakiego$ mikroba, dziatajacego



we wszystkich przypadkach stale i napewno; raczej przy-
puszcza¢ tu mozna dziatanie zbiorowe kilku rodzajow mikro-
béw. Sa to choroby, ktére nazywamy dzi$ chorobami zgo-
rzelinowemi i gnilnemi (morbus gangraenosi et putridi). Te
sprawy chorobne nalezy oddzieli¢ od zgorzeli innego rodzaju
(g. senilis), przez zaburzenia w odzywianiu (g. symmetrica
trophica) na tle zboczenn uktadu wegetatywnego, lub na tle
zatrucia (g. ex intoxicatione), wreszcie wywotane przez czyn-
niki fizyczne czy chemiczne i t p. Pierwsze wyr6zniajg sie
zbiorem objawéw, obejmujacych zapalenie, obumarcie i gni-
cie, drugie za$ (troficzne) znamionujg sie tylko obumar-
ciem. Dlatego ostatnie powinny nosi¢ miano raczej zamie-
rania tkanek (hecrobiosis), a nie gnilnych lub zgorzelinowych
(gangraena). Stusznie twierdzi Darier, ze te sprawy mogg
jsie ze sobag wiktac.

Brocq, moéwiac o sprawach gnilnych, stwierdza, ze
mikroby patogenetyczne rozmaitych zgorzeli gnilnych nie sg
zawsze jednakowe, a Veillon wyr6znia dwie grupy mikro-
béw, znajdowanych w tego rodzaju sprawach, dwie grupy,
obejmujace mnogos$¢ bakteryj, ktérych liczba zwieksza sie
jeszcze ustawicznie. Do pierwszej grupy zalicza sie takie
bakterje, ktére sa watle, dajg sie trudno hodowac i zyja
w stanie utajonym (commensalismus) w otwartych jamach
ciata n. p. streptococcus anaerobicus, streptococcus gracHis,
bacillus raniosus, fragilis (V eillo n), fusiformis, nebulosus,
serpens, micrococcus foetidus i inne. Druga grupa obejmuje
mikroby pochodzenia z ziemi (telluricus), jak bacillus pu-
fringens (Veillon i Zuber), bac. abrogenes capsulatus,
bac. phlegmonae emphysematosae (Fraenkel), bac. bello-
tiensis (oedernaticus), bac. histolyticus (WeinbergiSeguin).

Badanie bakterjologiczne spraw zgorzelinowych wyka-
zuje prawie zawsze wielka obfitos¢ mikrobéw i to bardzo
rozmaitego rodzaju. Zdaje sie zatem, ze w tych przypad-
kach wsp6tzycie mikrobéw jest czynnikiem bardzo waznym
dla ich zywotnosci, czy to dlatego, ze w tym razie tgczy
sie dzialanie rozmaitych toksyn, czy najprawdopodobniej



dlatego, ze jedne mikroby przygotowujg przez wytwarzanie
zaczynow teren dla zycia drugich.

Mikroby wywotujace sprawy gnilne moga zajmowacl
wiekszo$¢ narzadow i tkanek. W skoérze i btonach $luzo-
wych moga wystepowaé¢ w rozmaitej postaci. Jednag grupe
stanowig zgorzele samej skory, ktore Brocq rozdziela na:
zgorzele u dzieci, u dorostych i zgorzele narzadéw picio-
wych. Zgorzele u dzieci opisywano pod rozmaitemi nazwa-
mi: gangraena multiplex cachecticorum, dermatitis gan-
graenosa infantum, pemphigus gangraenosus, rupia escha-
rotica, ecthyma infantile gangraenosutn, ecthyma terebrans.
W tej postaci u niemowlagt znajdowat Veillon i Halle
lasecznik znany, mianowicie: bacillus racemosus. Awuche
uwaza, ze gtébwna role odgrywa tu gronkowiec we wspot-
zyciu z innemi mikrobami (bac. colli, diphteriae, streptoco-
ccus), ze zatem ta sprawa nie jest swoista. Podobnie mie-
szang przyczyne maja, zdaje sie, analogiczne zmiany zgorze-
linowe u dorostych (gangraena cutanea infectiosa adulto-
runi), u ktorych paciorkowiec zdaje sie odgrywaé gtdwng
role w wywolywaniu tych spraw, wikianych nastepowo i in-
nemi mikrobami.

Wreszcie zgorzel czesci piciowych (gangraena ge-
nitaliurn) spostrzega sie jako powiktanie krwawnicy (pur-
pura), rézy, ropnicy skéry (phlegmone), wrzodu wenery-
cznego’ (ulcus venereum), odlezyn (decubitus), zatupka (para-
ohimosis) i stulejki (phimosis). Sab ourand i Pellizari
znajdowali w zgorzeli tych czesci paciorkowiec szczeg6lnie zto-
Sliwy. Przypuszcza¢ jednak nalezy, ze w tych sprawach odgry-
waé musza role rozmaite mikroby, spotykane na czesciach ptcio-
wych (paciorkowce, groukowce, pratek rzekomo btoniczy
kretki zatamujgce Swiatto refringens, balanitis i t. p.)
i ze ich wspotdziatanie w obu zmienionych czy utrudnio-
nych warunkach krazenia moze doprowadzi¢ do zgorzali.

Druga grupe zmian zgorzelinowych i gnilnych, stanowig
sprawy wywotane wspdétzyciem pratka wrzecionowatego (baci-
llus fusiforrnis) i kretka (spirillum). Ze wzgledu na to,.



ze. niektérzy autorowie jak u. p. Lewkowicz uwazaja,
Zze obie te postaci nalezg do jednego rodzaju mikroba t. j.
kretka, sprawy chorobne przez nie wywotywane, umiescitem
w chorobach z przyczyny pasorzytéow zwierzecych. Trudno
jednakze wykluczyé, ze oprocz wspomnianego mikroba
wspotdziatajg lub przygotowuja podioze i zarazki takie jak
paciorkowce, gronkowce oraz wiele innych, nie podobna
jednak na razie orzec w jakim zwigzku znajdujg sie wtedy
do kretkow Vincenta. Nie podobna zatem dowies¢
z calg stanowczos$cia, czy bez udzialu wspomnianych mi-
krobéw rozwoj sprawy chorobnej tego rodzaju jest mozliwy
nie wiadomo réwniez czy i o ile przygotowujg one podioze
dla zakazenia innemi mikrobami. Do tego rodzaju spraw
naleza:

Wrzody zrace podzwrotnikowe culcus phagadae-
nicum tropicam), zapalenie wrzodzieigce btony $luzo-
wej (stornatitis v. angina ulcero-membranacea), zapalenie
zotedzi i napletka wrzodziejgce (balanopostitis erosiva v.
ulcero-membranacea). Do tej grupy réwniez nalezy zaliczy¢:
rak wodny (noma) i zgorzel szpitalng (gangraena noso-
comial<s). W ostatniej znalazt Matzenauer laseczniki,
ktére Veillon uwaza za identyczne z bacillus racemosus
i ktéry jest takze mikrobem beztlenowcowym.

Na osobng rozmianke zastugujg zmiany powstajace na
tle cukrzycy (diabetes melliti/s), doprowadzajgce do zgorzeli
gnilnej (gangraena diabetica), a wystepujace niewatpliwie
na tle zmian naczyniowych i dziatania rozmaitych mikrobdw,
znajdujgcych w tych warunkach odpowiednie dla siebie po-
dioze.

Chorobg zwoistg jest, zdaje sie, brodawka peruwian-
ska (perruca perwiana, boubas, morbus Carrioni, ver-
rucome Carrioni). lzguiardo, Letulle znalezli
w tkankach laseczniki, nieco wieksze od gruzliczych, Meyer
Roch a-Lima Wer ner znajdowali chlamydozoa i uwa-
zajg je za przyczyne choroby. Carrion przeszczepit bro-



dawke peruwianska na siebie samego i umart po 39 dniach
choroby, stwierdzajgc zakazno$¢ tego schorzenia.

O niepewnej jeszcze etjologji zakaznej opryszczkéw
(herpes) wspominamy w innym dziale (choroby zwigzane ze
zmianami ukladu nerwowego).

Podobne znaczenie zakazenia w plamicy krwotocznej
{purpura) bedzie uwzglednione w schorzeniach skory, pota-
czonych z nieprawidtowosciami ukiadu naczyniowego.

Wreszcie wsréd wysypek zjawiajacych sie w przebiegu
choréb zakaznych ostrych (ptonica, ospa, dury i t. p.) wspo-
mnieé¢ nalezy o wysypkach towarzyszacych grypie (influenza).
w postaci rumieni, pokrzywek i rozmaitego rodzaju plam
(roseola). Niepodobna jednak dzi$ orzec na pewno, czy
wywolywa je sam zarazek grypy, czy tez wikiajace ja zaka-
zenia, istniejgce u zachorzalych osobnikéw bagdZz dotaczajgce
sie w jej przebiegu.



IV. Schorzenia skory skutkiem za-
trucia. (toxidenniae)

Nazwag wysypek, powstajacych w nastepstwie zatrucia
(dermatitis toxica) w najszerszern znaczeniu, obejmujemy
takie, ktore powstajg skutkiem dostania sie do ustroju jaka-
kolwiek droga i w rozmaity sposob (przewod pokarmowy,
ptuca, krew, powioki zewnetrzne i t d.) przetworéw che-
micznych, lekéw lub sSrodkéw odzywczych. Wiele zmian
powstajacych w skdrze po S$rodkach, uzytych zewnetrznie
lub dostajgcych sie przypadkowo w powiloki, oddzielamy
jako wysypki urazowe (eruptio traumatica), bo mamy
w tych przypadkach do czynienia z dziataniem bezposred-
niem na skdére. Ale obok w ten sposdb powstajacych wy-
kwitdw w skorze, istnieje caty szereg wysypek wywotywa-
nych przez uzycie lekéw na wewnatrz lub po spozyciu po-
karméw. Z nich jedne nazywamy wysypkami lekowemi
(exanthema medicamentosum) lub zatruciami lekowemi (to-
xidermi.tis, toxicosis), gdy powstajg w nastepstwie dostania
sie przetworu leczniczego do wewngtrz ustroju, drugie zas$,
zjawiajgce sie po spozyciu szkodliwego dla ustroju pokarmu,
oznaczamy nazwg wysypek z pokarmoéw (exanthema ab
ingestis).

W obu tych grupach marny do czynienia z dostaniem
sie do ustroju czego$ obcego, na co ustroj oddziatywa
w sposoOb, niejednokrotnie bardzo rozmaity, zaleznie od wa-
runkéw, w ktérych nastgpito wpiowadzenie do ustroju leku
lub pokarmu. W tych przypadkach musimy sobie jednak
zdawaé¢ sprawe ze Scistego zwigzku, jaki zachodzi miedzy



dostaniem sie do wewnatrz szkodliwej substancji, a powsta-
niem zmian w skdrze, co najczesciej daje sie udowodnié
doswiadczeniem. Al; mimo to stwierdzenie samego faktu,
nie zawsze dochodzimy do znajomosci i poznania mechaniz-
mu dziatania substancji i powstania wysypki. A ze wzgledu
na to, ze wykwity bywajg bardzo czesto wielopostaciowe,
nie wiemy niejednokrotnie, co wptywa na ich postaciowos¢,
umiejscowienie lub przebieg.

W niektorych tego rodzaju przypadkach posta¢ wy-
sypki daje nam wyrazna wskazowke, z jakim bodZzcem mamy
do czynienia, - moéwimy zatem, ze dana postac jest dla
pewnego przetworu leczniczego czy innego szkodliwego
czynnika swoistg. W innych przypadkach a bywa to
znacznie czesciej obraz postaci (morfologia) nie jest za-
lezny od jakosSci dziatajgcego szkodliwego czynnika, a raczej
w wyzszym stopniu od podioza, w ktérem powstaje. Dlatego
spotykamy w tych przypadkach tak wielkg rozmaitos¢ po-
staci, mianowicie: przemijajagce zaczerwienienia (erythan-
ihenui), wynioste ograniczone rumienie (erythema) lub roz-
lane (dermatitis eryttumatosa diff.isa), pokrzywki (urticaria),
wysypki krwawnicowe (purpura), erytrodermje, ropienia, zgo-
rzele, obok wysypek wypryskowatych (eczematiformis) lub
opryszczkowatych (herpetiformh).

Do $rodkéw leczniczych, mogacych wywota¢ zmiany
w skérze, naleza: tak czesto podawane sole jodowe, bro-
mowe i rte¢, dalej metale i ich sole, jak bisinut, antymon,
arszenik, nastepnie sole kwasu borowego i benzoesowego,
sole potasowe i fosforowe, rozmaite $rodki przeciwgoracz-
kowe (sole salicylowe, aspiryna, antypiryna, fenacetyna,
chinina, salol), balsamiczne (balsam kopaiwowy, kubeba,
terpentyna), alkaloidy (przetwory opjowe, morfina, cannabis
indica, strammonium, belladonna, strychnina, pilokarpina,
weratryna, santonina), wreszcie nasenne (sulfonal, veronal,
chloral i t. p.) i ergotyna. Na osobng wzmianke zastugujg
wysypki powstajace po wstrzykiwaniach leczniczych surowic
(exanth>ma. sericum).



Drugg grupe wysypek z zatrucia stanowig zmiany
w skoérze, wywolywane przez dziatanie $rodkéw odzywczych
@ermatitis toxica alimentationis), ktére moga wystepowad
bardzo szybko po ich spozyciu (w kilka minut do kilku go-
dzin) albo' dopiero po diluzszym czasie. Zwigzek miedzy
spozyciem potrawy a wystgpieniem wysypki moze by¢ nie-
watpliwy, szczegolnie wtedy, gdy wystepuje szybko i zawsze
po dostaniu sie takiego samego pokarmu do ustroju. W in-
nych razach przyczyna moze by¢ domniemana, szczegélnie
gdy wysypka nie zjawia sie w krotkim czasie po spozyciu,
bo wtedy nasuwa sie podejrzenie mniejszego lub wiekszego
udzialu stanu przewodu pokarmowego. Do takich Srodkéw
spozywczych nalezy przedewszystkienr nieSwieze mieso,
chociaz nastepstwa takiego zatrucia wkraczajg najczesciej
w ramy ogo6lnego zatrucia (botulismus). Oprocz tego jed-
nak wysypki w rozmaitej postaci mogg wystepowaé i po
miesie, spozylem w Swiezym stanie, nie zepsulem, po mie-
sie wedzonem, dziczyZnie, a szczeg6lnie po rybach morskich.
Jeszcze czesciej spotyka sie Dgo rodzaju objawy w skorze
po spozyciu Slimakdéw i skorupiakow, jak ostrygi, krewetki,
raki, homary, dalej po zjedzeniu seréw solonych i fermento-
wanych. Podobnie i spozywanie niektérych jarzyn, jak
trufle, sataty, kapusta, kalafiory, szparagi, jakotez owocow,
zwilaszcza niedojrzatych, kwasnych lub takich jagéd, jak po-
ziomki, maliny, wreszcie orzechdéw, migdatéw i przerébek
cukrowych, ciast, moze by¢ przyczyng wysypek, zwilasz-
cza w postaci pokrzywki. Podobne wybuchy wysypek
spotyka sie takze po niektérych napojach wyskokowych,
szczegOlnie likierach, jakotez po takich uzywkach, jak kawa
lub herbata, - cho¢ wywierajg one swe dzialanie dopiero,
zdaje sig, po diuzszem uzyciu. Wszystkie te pozywki
i uzywki moga dziata¢ og6lnie na caty ustrdj albo na ktérys
z narzadéw (najczesciej przewdd pokarmowy) lub tez tylko
na powitoki zewnetrzne.

W patogenezie tego rodzaju zmian w skorze trzeba
uwzgledni¢ duzo warunkéw, ktére moga nam wytlumaczy¢



powstawanie wysypek w rozmaity sposob, bo mechanizm
powstawania wykwitéw w tej grupie zapewne jest nie-
jednakowy.

Niejednokrotnie wi#asciwosci substancji, dostajgcej sie
do ustroju, wyjasnia nam dziatanie na skore: przetwory lub
Srodki zywnosciowe (szczegdlnie nieswieze) wywolywujg
w tym razie pewne swoiste zmiany prawie bez wzgledu
na osobnicze wiasciwosci. W innych przypadkach jednak
wiasnosci chemiczne czy biologiczne tych substancyj nie
wyjasniajg nam powstania zmi; n w skorze, gdyz powstajg
nie zawsze, a raczej przypadkowo. Skad musimy przypusz-
cza¢ pewne warunki, tkwigce w ustroju, wspdtdziatajace,
a konieczne dla powstania wysypki.

Wiasciwie niema wybitnych réznic miedzy temi Srod-
kami, ktoére dzialaja w jednakowej mierze na wszystkie
osobniki, czy na przewazna ich czes¢, czy tez tylko rzadko.
W przypadkach jednak, w ktorych powstawania objawow
w skorze nie tlumaczg ani state wilasciwosci jakiejs sub-

stancji, — ani jej ilosci ani czas dziatania, - musimy przy-
ja¢, ze w gre wchodzi czynnik osobniczy, -- odrebna wraz-
liwos¢ czy osobnicza zdolno$¢ odczynu — to zatem, co

nazywamy skionnos$cig (dyspozycja).

Zdajemy sobie dzi$ sprawe z tego, ze skionnosci osob-
nicze majg wogo6le bardzo duze znaczenie w powstawaniu
rozmaitych zmian w ustroju, a zatem i w skorze, W oma-
wianych sprawach jednak ma tak wybijajace sie znaczenie,
ze zwracamy na te skionnosci szczegdélng uwage. Stusznie
jednak zauwazyt Jad as so lin, ze wyraz ,praedispositio”
bywa w tym razie uzywany dla oznaczenia dwdéch zjawisk,
wyrdzniajacych sie miedzy sobg do pewnego stopnia. W jed-
nym szeregu przypadkoéw spostrzegamy, ze dany osobnik
oddziatywa odpowiednim odczynem na bardzo malg dawke,
znacznie mniejszg niz ta, ktéra dziata szkodliwie w wiek-
szosci przypadkéw, - mozemy moéwi¢ zatem w tym razie
0 wzmozonej wrazliwosci danego osobnika na ten przetwor.



W innych przypadkach zmiany powstaja po spozyciu
jakiej$ substancji, ktora u ludzi prawidtowych nie wywolywa
zadnych zaburzen, —amowimy wtedy o idjosynkrazji, Ale
nie zawsze istnieje mozliwos¢é oceny, ktéry z tych objawdw
jest istotnym w danym przypadku, — zwlaszcza, ze poja-
wiajg sie i postaci przejsciowe.

Doswiadczenie kliniczne poucza takze, ze skdra moze
by¢ nadmiernie wrazliwa na duzg liczbe rozmaitych $rod-
kow — albo tylko na jaka$ ich grupe — Ilub wreszcie ma
oddzielng substancje. Dalej skionno$¢ do zmian tego ro-
dzaju moze by¢ bezwzgledna lub tylko wzgledna t. j. mnigj
lub wiecej zalezna od wielkoSci dawki i od sposobu dosta-
nia sie jej do ustroju. Spostrzega sie bowiem, ze ustroj
znosi jaki§ przetwor, wprowadzony do przewodu pokarmo-
wego lub podskoérnie, natomiast tenze sam przetwor dziata
szkodliwie stosowany zewnetrznie. Ale uwzgledni¢ tu trzeba,
i te okolicznos¢, ze substancja wprowadzona do ustroju inng
droga dostaje sie w skore w rozcienczonym stanie, tym
samym zatem moze dziata¢ stabie;j.

Osobnicza skionno$é do wybuchu omawianych osutek
po srodkach spozywczych Ilub lekach bywa wrodzona (cza-
sem rodzinna), ale réwniez i nabyta (albo skutkiem uzywania
jakiego$ srodka albo niezaleznie od tego). Woreszcie skion-
no$¢ ta moze by¢ trwala, czasowa lub czasowo nawracajgca.
Przyczyny dyspozycji tego rodzaju sa zawite i bardzo
réznorodne.

Nierzadko przyczyng moga by¢ zaburzenia ogolne, po-
legajace na zakazeniu, przepracowaniu fizycznem lub umysto-
wem, czasem w zwigzku z takiemi czynnosciami fizjologicz-
nemi, jak: miesiaczkowanie, cigza, ktdre maja wplyw na
ogdlny metabolizm, w szczegdlnosci u osobnikéw z wrazli-
wym uktadem nerwowym wegetatywnym. Zaburzenia w prze-
wodzie pokarm jwym usposabiajg niewatpliwie do wybuchu
zmian w skorze po wspomnianych czynnikach. Wchodza tu
w gre zaburzenia ruchowe, wydzielnicze lub zaczynowe
wszelkiego rodzaju, ktdre moga prowadzi¢ do wessania sub-



stancji powstatych z potaczenia Srodkéw leczniczych ze
zmienionemi wydzielinami przewodu pokarmowego. W ta-
kich n. p. wysypkach, jak po jodzie, bromie, arszeniku, te
zboczenia przewodu pokarmowego odgrywajg zapewne nie-
jaka role.

W innych przypadkach znowu niedomogi narzgadéw
odtruwajgcych, jak watroba - lub zaburzenia wydzielnicze
nerek, czynnosci narzadu krgzenia, wreszcie ukladdéw nerwo-
wych, tak zwierzecego jak wegetatywnego mogg uczula¢ po-
wioki lub przygotowywac podtoze dla wysypek, powstajgcych
po dostaniu sie do ustroju lekéw lub potraw.

Wreszcie uwzgledni¢ trzeba, ze w ciggu podawania
jakiego$ srodka przez czas niejaki moze nastgpi¢ w pewnej
chwili nagromadzenie sie w jego ustroju (cumulatid) i wtedy
dopiero wystepuje dziatanie tej wielkiej ilosci leku naraz
(jod, brom, arszenik, chloral i t p.), co niema nic wspdl-
nego z idjosynkrazjg. Z drugiej strony w podobnych wa-
runkach moze wystapi¢ i przyzwyczajenie do jakiego$ poda-
wanego przetworu (mithridatisatio) — albo dochodzi do
odpornosci miejscowej i czasowej w miejscach przebytej
wysypki w skorze. Ma sie wtedy wrazenie, ze w tym razie
doszto albo do nabytej odpornosci w skérze albo ze jej sity
wydzielnicze znacznie sie wzmogty.

W tej grupie chordb skornych, chociaz niezakaznych,
kluczem do wyjasnienia sg objawy anafilaktyczne, ktdre mo-
ga powstawac i w skdrze przez wytworzenie sie w ustroju
substancji uczulajgcej. Anafilaksja polega na podstawach
biologicznych, na wiasnosci komdérek odpowiadania podra-
znieniem na przyptyw do ustroju jakiej$s substancji. .Komor-
ka zatem musi by¢ odpowiednio uczulona i musi sie zetknaé
z tg substancjg. Objaw anafilaksji jakikolwiek polega na
odczynie miedzy niwecznikiem istniejgcym w komdrce, a mie-
dzy dostajgcym sie do ustroju antigenem. Wedle Doerra
podczas zetkniecia sie tych dwoch ciat powstaje juz in vitro
sktaczkowanie biatka (Eiweissflockung). Antigenami za$ czy-
li ciatami, prowadzgcemi do wytwarzania sie niwecznikow



w komoérce, sa biatka zwierzece i roslinne lub ich produktu
rozpadu. Ale wedle doswiadczen. Obermeyera, E. P
Pieka i Landsteinera objawy anafilaktyczne moga wy-
stapi¢ takze po wprowadzeniu do ustroju substancyj, o kto-
rych nie mozemy przypuszcza¢, ze pobudza wytwarzanie
niwecznikéw. Z tego powodu A. Doerr stara sie wyttu-
maczy¢ idjosynkrUzje w ten sposéb, ze u takiego osobnika
swoiste substancje natrafiajg na istniejgce w komdrce niwe-
czniki lub jakie$ ciata podobne, — stad powstaje z niemi
odczyn, ktéry drazni komorki, zawierajgce niweczniki. W tern
pojeciu zaciera sie zatem rozni :a miedzy anafilaksjg a idjo-

zynkrazjg - z tg tylko odmiang, ze w anafilaksji antigeny
wiazg sie z niwecznikami, - w idjosynkrazji nie ma ich.
Przytem anafilaksja jest nabyta i przenosna, - idjosynkrazja

jest wrodzoiia i nie daje si] przenies¢ z jednego osobnika
na drugi. Te rdznice miedzy obu wziniankdwanemi stana-
mi prawdopodobnie nie sg zasadnicze. Anafilaksja jest w sta-
rem pojeciu nadwrazliwoscig na obce biatko, - idjosynkrazja
za$ nadwrazliwoscig na rozmaite substancje, zwlaszcza biat-
kowe, ale i na takie, ktére nie sg antigenami.

Z powyzszych wywodow wynika zatem, ze we wszyst-
kich tego rodzaju przypadkach mamy do czynienia zawsze
z jednakowym procesem biochemicznym, jednakowo prze-
biegajacym, chociaz dziatajg substancje rozmaitego rodzaju.
Rozmaito$¢ ujawniajgcych sie zmian, stanowi powazng rézni-
ce zalezng od narzadu, w ktérym sprawa sie odbywa (prze-
wod pokarmowy, ptuca, watroba lub skéra), bo sprawa
fizykalno-chemiczna jest jednakowa. W anafilaksji mamy
do czynienia z nadwrazliwoscig tkanek, swoiécie nastawiong
na odpowiedni antygen. Wywolywa jg skomplikowana czyn-
no$¢ uodpornienia, (Pirguet, Schick). W dermatologji
spostrzezenia omawianych spraw naprowadzity najpierw na
wiasciwg droge. Jadassohn i B. Bloch nazywali idjo-
synkKizje odczynem jakosciowo zmienionym na dziatanie
jakiego$ czynnika, ktory u prawidlowych osobnikéw nie wy-
wolywa objawéw. A prace F. Lewandowskiego i dos-



wiadczenia B. Blocha starajg sie udowodni¢, ze nadwrazli-
wos¢ lezy w samych komdrkach, w nich zatem musi istnie¢
uczulenie, aby mogty powsta¢ objawy anafilaksji lub idjo-
synkrazji.

Jak wspomniano, pierwszy Wolff-Eisner przypuszczat,
ze pokrzywka (urticaria), powstata z przyczyny wewnetrznej,
jest objawem anafilaksji, ale wiasciwie potwierdzito to zapa-
trywanie dopiero doswiadczenie Brucka. Przeniést on stan
anafilaktyczny wzgledem $winiskiego miesa na morska $win-
ke zapomocg surowicy osobnika cierpigcego na pokrzywke,
wywotang spozyciem takiegoz miesa. , W przypadku przyto-
czonym stwierdzono zatem koniecznie wymagany w tej spra-
wie postulat obcego biatka, grajacego role antiggnu. Juz
mniej jasnem jest znaczenie anafilaksji w idjosynkrazjach na
leki stosowane zewnetrznie n. p. jodoform, gdyz nie udato'
sie przenies¢ jej z surowicg, jak to czynit Bruck w swoim
przypadku, a p6zniej Klausner i wreszcie B. Bloch w przy-
padkach podobnych objawéw po jodzie, antypirynie, rteci.
Ostatni z tych autoréw wykazal natomiast przez swe dos-
wiadczenia z przeszczepieniem skoey osobnikdw wrazliwych
na jodoform i rte¢ w skore ludzi niewrazliwych na te leki,
ze w tych przypadkach istnieje najprawdopodobniej nad-
wrazliwos¢ komdérkowa (zmieniona zdolnos¢ odczynu). Leki
te bowiem wywotywaty zmiany tylko w kawatkach przesz-
czepionych skdéry metodg Thierscha, a nie w ich otocze-
niu. Na mocy wynikéw tego doswiadczenia nalezy wnosié,
ze nie ma w tych przypadkach rzeczywistej anafilaksji daja-
cej sie wykaza¢ w sokach ustroju (humoralnej), ale ze je-
steSmy zmuszeni przyja¢ alergje komoérkowg. Pewna ana-
logje tego przestrojg histjogenetycznego, komorkowego, znaj-
dowat Bloch i w grzybicy strzygacej (trichoptytiasis).

Pokrzywka (urticaria) jest odczynem skory dosy¢ pos-
politym,spostrzeganym w bardzo rozmaitych warunkach. Znamy
pokrzywki ostre z wybuchami przemijajgcemi predzej lub po-
wolniej, — dalej pokrzywki przewlekie, odnawiajgce sie napado-



wo przez miesigce lub lata. Ze wzgladu na ta rozmaitos¢
postaci trudno przyjmowac jednolita etjologia, — dla pewnej
czasci jednak mamy prawo przyja¢ anafilaktyczne pochodze-
nie tej wysypki.

Pokrzywka wystapuje przedewszystkiem czasto wsrod
wstrzasu (choc) anafilaktycznego po powtérnem wstrzykiwa-
niu surowic i jako jeden z gtéwnych objawéw choroby su-

rowiczej. Moze réwniez towarzyszy¢ dusznicy (asthrna) lub
wystgpowaé zastgpczo.

Niezaleznie od tych spostrzezen, jedna z postaci po-
krzywkowych jest pochodzenia zywnosciowego w takich wa-
runkach, ktoreby wskazywatly na wybitng rola wyprzedzaja-
cego uczulenia ustroju. Mamy bowiem dwie odmiany po-
krzywki po $rodkach zywnosci: jednag przypadkowg w na-
stgpstwie spozycia potrawy dotgd dobrze znoszonej, — drugg
odpowiadajgca swoistej i trwatej idjozynkrazji i wystepujaca
zawsze po spozyciu tej potrawy. Ostatnia odmiana nawet
w obrazie klinicznym (spos6b wystepowania) ma znamiona
wysypki anafilaktycznej. Pokrzywka tego rodzaju jest Scisle
osobnicza i pojawia sie po dostaniu sie do przewodu po-
karmowego bardzo rozmaitych pokarméw, takich zwlaszcza
jak mieczaki, ryby i niektére owoce.

Badania ostatnich czaséw wykazuja, ze nawet w przy-
padkach pokrzywki, w ktérej pochodzenie zywnosciowe nie
wysuwa sie na pierwsze wejrzenie, wprowadzenie do prze-
wodu pokarmowego niektdrych substancyi odzywczych biat-
kowych wywotato zmiany w skérze (W idal, Abrami, Bris-
saud i Jollrain). Stad wyciggamy wniosek, ze nie tylko
ryby li.b owoce, ale $rodki zywnos$ci codziennego uzytku za-
chowuja sie uniektérych osobnikéw, nieprawidtowo uczulonych,
jak produkta trujace i moga dziataé jak antygeny po po-
wtdrnem wstrzykiwaniu. To samo, co dotyczy bialek zwie-
rzecych, spotykamy i po biatkach roslinnych. Pokrzywki
zatem pochodzenia zywnosciowego powstaja wedle mecha-
nizmu anafilaksji, a wstrzgsy hemoklastyczue moga je wy-



przedza¢. Przyroda ich potwierdza sie jeszcze wybitniej
przez to, ze ustepuje po leczeniu przeciwanafilaktycznem.
St. van Leenwen zwraca uwage nha to, ze objawy uczu-
lenia (asthma, urticaria, eczema) nie dadza sie zawsze za-
liczy¢ do duzej grupy anafilaksji. A poniewaz to uczulenie
odnosi sie najczesciej do wiekszej liczby substancyj dlatego
uwaza, ze skitonnos¢ do powstawania schorzen z przeczule-
nia jest wrodzona.

Poczgtkowo przypuszczano, ze dla wywotania stanu
anafilaktycznego koniecznem jest wprowadzanie biatka paren-
teralnie np. surowicy podskérnie Ilub $rédmigzszowo, dzi$
wiemy po licznych spostrzezeniach (Jacguelin i Richet
syn, Praussnitz, Kiistner), ze biatko, dostajace sie do
ustroju przez przewod pokarmowy, moze takze dziataé uczu-
lajaco. Stad nalezy przypuszczaé, ze zatrucie pokarmami
(intoxicatio alimentaris) jest zatruciem biatkiem (toxicosi$)
(Mautner), zatruciem, w ktérem nastepuje niejako przepo-
jenie ustroju obcern biatkiem (Lust).

Sprawa ta zyskata na pewnosci, gdy stwierdzono mo-
znos$¢é u osobnikéw nadwrazliwych wywotywania odczynéw
skornych przez szczepienia (jak w sposobie Pirgueta dla
odczynu tuberkulinowego) rozmaitych odzywek (mieso, pep-
ton, zboze, leki i t. p.). Proby te stosowano szczeg6lnie
w Ameryce od czasu doswiadczern Schlossa. Doswiadcze-
nia te wskazaty, ze w wielu przypadkach alergji na rozma-
ite Srodki zywnosciowe, w szczegdlnosci na biatka zwierzece
i rodlinne, pozatem i na inne substancje, — mozna stwier-
dzi¢ jakos¢ substancji, szkodliwej w danym przypadku, ta
wiasnie droga.

Wiadomo, ze objawy anafilaktyczne moga wystgpic
w rozmaitych narzadach: w narzadzie oddechowym, w prze-
wodzie pokarmowym, w skérze, — ze moga sie pojawic
w jednym z tych narzadéw lub w kilku. Na tym tle mozna
zatem w nierzadkich przypadkach ttumaczy¢ zwigzek wysypki



w skorze ze zmianami w narzadach wewnetrznych. Atoli
spostrzezenia pouczajg, ze jedne osobniki majg skionnosc
do objawow w skorze na ile rozmaitych zboczeh w ustroju,
u innych za$ czesSciej pojawiajg sie zmiany w narzadach
wewnetrznych. Moznaby przeto wnioskowaé, ze kazdy
osobnik oddziatywa swoiscie na podstawie kombinacji roz-
maitych skilonnosci, ale ze odczyny rozniag sie takze zaleznie
od wieku osobnika, chwilowego og6lnego stanu ustroju,
przebytych stanéw chorobnych i t p. Na taki sam bo-
dziec raz oddziatywa ustr6j zmianami w skorze, w inngj
chwili taki sam czynnik wywola objawy ze strony innego
narzadu ustroju. Nawet sita odczynu moze zaleze¢ od tego
wzajemnego stosunku narzgdow, ktory mogt sie wytworzyé

na tle pewnych wiasciwosci lub zmodyfikowanych wpltywem
czasowo dziatajgcych czynnikow.

Wspomnieé takze trzeba, ze Besredka wykazuje swo-
jemi doswiadczeniami niejako swoistos¢ pewnych narzadéw
do wywotywania anafilaksji nie tylko w nich, ale i w calym
ustroju. Z tego wynika, ze pewne jady mialyby powino-
wactwo do pewnych narzadéw, w ktérych powstaje odpor-
no$¢ bez udzialu niwecznikow (histiogenes). A nastepnie
ten stan anafilaktyczny tgczy sie zapewne ze stanem narza-
dow dokrewnych (tarczycy, nadnerczy) (Kepinow i Lau-
renberg), grasicy, przysadki moézgowej, nadnercza (Har-
rower), a Klinkert sadzi, ze stany anafilaktyczne
i alergiczne nie wywolywa toksyna, a raczej alergja ma za
zadanie tworzenie swoistych zaczynéw, powstajgcych w tkan-
kach pod wptywem ukiadu nerwowego wegetatywnego. Stad
moznaby wnioskowaé o istnieniu zwiazku miedzy wywolta-
niem stanu anafilaktycznego a stanem gruczotdw o we-

wnetrznem wydzielaniu i zwigzanym z niemi stanem ukiadu
nerwowego wegetatywnego.

Przyszte badania stanéw alergicznych w skérze wykaza,
0 ile stojg one w zwigzku ze stanami chorobnemi, pojawia-
jacemu sie w rozmaitej postaci, nalezgcenri do rozmaitych



typoéw (nie tylko pokrzywki), - io ile moga one wptywaé na
tatwos¢ zakazenia skdry, na jej mniejsza odpornos¢ w tym
kierunku. Juz dzi$ sa zwolennicy zastosowania tych teoryj
anafilaktycznych w wyprysku (eczema Br. Bloch, Jaeger,
R Bernhardt) albo w takich sprawach jak liszaj czerwony
(lichen ruber Wilson a), Swierzbigczka (pnirigo Leslie-
Roberts H.), a zwlaszcza sSwigdy ogélne (pruritus esssn-
tialis). H. Leslie-Roberts, H W. Barber i in. wska-
zuja w tych przypadkach nawet na zrodio zakazenia w po-
staci ognisk ropnych zwilaszcza paciorkowcowych (focal in-
fection) gdziekolwiek w ustroju: w migdatkach, zebach,
zatokach nosowych, w wyrostku robaczkowym, sterczu i t p.

Skéra jest moze jedynym narzadem, wystawionym na
dwa rodzaje bodzcéw, dziatajagcych na niego, mianowicie: od
wewnatrz dochodzi¢ moga szkodliwe czynniki przez krew
i limfe, od zewnatrz czynniki Swiata zewnetrznego moga
stanowi¢ bodzce chorobne. Zakazenia czy jakie$ inne czyn-
niki szkodliwe moga zatem dostawaé¢ sie w skdre z jednej
i drugiej strony. Przytein trzeba sie liczy¢é z moznoscig
i warunkami przepuszczalnosci (permeubilitas).

Wykwity skérne sg zmiang postaciowg powitok, wi-
doczng cla oka lub dajaca sie wyczu¢ dotykiem, powsta-
jaca jak wspomniano pod wplywem bodzcéw dwoja-
kiego rodzaju - od zewnatrz lub wewnatrz ustroju. Gdy
sie rozpatruje powstatg w skorze zmiang, mysli sie o jakiej$
zmianie biochenicznej, ktorej nastepstwem jest zmiana ana-
tomiczna w budowie, nie dajgca sie jednak wykaza¢ w kaz-
dym przypadku znanemi metodami. Ten zmieniony stan
skory, ten przestroj skéry, moze zatem istnie¢ w stanie po-
tencjalnym, utajonym, a dopiero jaki$ inny bodziec moze
doprowadzi¢ do widocznych zmian. Zmiany w skoérze, cho-
ciaz niewidoczne, musza wyprzedzaé¢ pojawienie sie wykwi-
téw. Takim stanem zmienionego przestroju powlok, uspo-
sabiajacego od pewnych odczyndéw, moznaby wytlumaczyé
pojawienie sie niektérych schorzen powlok, szczegblnie



przewlektych wystepujacych napadowo i nawracajgcych.
Tego rodzaju przestrojeni skéry niewidocznym, a powstatym
przez dziatanie jakiego$ wewnetrznego czynnika, moznaby
ttlumaczy¢ pojawianie sie swedzenia, jako przyczyne dra-
pania, ktére wywota widoczne w skérze zmiany badZz po-
krzywkowe badz w innej postaci. Warunki naczyniowo-
ruchowe zalezne od stanu ukladu wegetatywnego odgry-
watlyby naturalnie w tym razie niepomierng role.



V- Schorzenia sH6ry z przyczyny
wewnetrznej.

Liczba spostrzezen i badan zaleznosci rozmaitych scho-
rzenn skéry od innych rozmaitego rodzaju stanéw patologicz-
nych jest bardzo duza, ale do pewnych wynikéw dochodzi
sie tylko bardzo powoli. Wiele stanéw chorobnych og6l-
nych catego ustroju, wiec n. p. choréb zakaznych poza
ostremi wysypkami, — wiele schorzern narzadéw wewnetrz-
nych, moze objawia¢ sie w skorze, niejednokrotnie tak .wy-
bitnie, ze zmiany skdérne naprowadzaja na przypuszczenie
stanu chorobnego jakiego$ narzadu. Ale z drugiej strony
jednakowy objaw w skdrze moze mie¢ bardzo rozmaita przy-
czyne, pochodzacg ze stanu patologicznego, tkwigcego gdzie$
w ustroju. Dlatego badanie zwiazku miedzy jakim$ objawem
skornym (syndromem), a gtéwnem zboczeniem oddzielnego
narzadu lub catego ustroju jest bardzo utrudnione,. - zwlasz
cza ze i oddzielne narzady ustroju nie stanowig dla siebie
co$ oderwanego, a czynno$¢ ich jest czesto od siebie za-
lezna. Dlatego to dla niektérych autoréw (Brocg i jego
szkota) wiekszos¢ chordéb skornych stanowi tylko zbiér od-
czynéw na rozmaite bodzce (reactlons cutanees), a tylko
cze$¢ ich nalezy do prawdziwych jednostek chorobnych
(ientites morbides vra,ies).

W tej duzej grupie objawoéw zwigzanych mniej lub
wiecej Scisle ze zboczeniami oddzielnych narzadéw lub ca-
tego ustroju, powstajacych zatem z przyczyn wewnetrznych,—
sa oddzielne dzialy, wywotane truciznami powstajgcemi
W ustroju, zwlaszcza na tle ogélnego metabolizmu, na tle



uposledzonej czynnosci jakiego$ narzadu lub czesci ukiadu,
Mozemy wiec podzieli¢ te wszystkie sprawy na schorzenia
powstajagce na tle zaburzen w przewodzie pokarmowym,
oddechowym, krazeniu i t d., dalej na tle zboczen og6lnego
metabolizmu, czynnosci narzadéw dokrewnych, wreszcie
odrebne stanowisko zajmag sprawy towarzyszace schorzeniom
uktadu nerwowego osrodkowego lub wegetatywnego.

I. Samozatrucia (antotoxicosis).

Samozatruciami w Scistem tego stowa znaczeniu na-
zywaja sie takie schorzenia skory, ktére polegaja na zabu-
rzeniach prawidtowego chemizmu w ustroju. Zboczenia te
wigzg sie scisle z grupg choréb, oméwionych w poprzednim
rozdziale (IV), dla ktérych przyjmuje sie dzi§ coraz wiecej
pochodzenie anafilaktyczne. Procz tego jednak musza tu
wchodzi¢ w gre rozmaite zaburzenia w ogélnej przemianie
materji (metabolizm) w najszerszem znaczeniu i zboczenia
w narzadach wewnetrznych.

W pierwszym rzedzie zwr6ci¢ nalezy uwage na wplyw
zywienia na stan powlok i na pewne skionnosci do ich
schorzen. Dilugi czas zaprzeczano zwigzkowi odzywiania
z biologicznemu sprawami w skérze, chociaz zawsze spo-
strzegano wyrazny wplyw nieodpowiedniego karmienia na
skore zwierzat, zwilaszcza na stan ich uwlosienia. Dalej
oddawna odnoszono pewne wykwity do wplywu dny na
skore, do stanu odzywienia chorego (otytos¢ lub chudosc),
do stanu narzadéw wewnetrznych. A chociaz nie mozna
byto uzyska¢ stanowczych dowodéw, wskazujacych na ist-
nienie zwigzku miedzy temi zboczeniami a stanem patolo-
gicznym skoéry, spostrzezenia kliniczne nasuwaly to przy-
puszczenie mniej lub wiecej stanowczo.

Doswiadczenia fizjologiczne i spostrzezenia w rozma-
itym kierunku dowiodly niezbicie wplywu odzywiania na
sktad chemiczny tkanek i ich odczyn biologiczny. Préby
na zwierzetach z zywieniem i podawaniem lekéw, wykony-



wane przez Luitlena wskazywaly na to, Zze odczyn
w skorze zalezy w duzym stopniu od wspomnianych czyn-
nikéw. Autor ten spostrzegat n. p. ze karmienie krolikéw
owsem wzmaga sitg odczynu skory na wpltywy zewnetrzne,
natomiast pasza zielona zmniejsza ten odczyn. Badania
przemiany materji i skory dowiodty zaleznosci skiadu che-
micznego skoéry od og6lnej przemiany materji, gdyz w sko-
rze odbywajg sie podobne procesy biochemiczne jak w in-
nych tkankach. Te badania zgadzaly sie z do$wiadczeniami
0 potrzebie pewnego statego stosunku pojedynczych jonéw
wapna, magnu, potasu i sodu w komérce dla utrzymania jej
prawidtowego stanu (Loeb).

Zmiana chemiczna w tkankach, sprowadzajgca zmiane
czynnosci biologicznych, daje sie poréwna¢ ze stanem po
dostaniu sie trucizn i lekéw do ustroju. Wtedy wystarczajg
male przesuniecia od siebie w réwnowadze oddzielnych
substancyj, aby powstawaty ciezkie nawet nastepstwa. Stad
czestokroé¢ nie sita a sposéb dziatania decyduje o wplywie
na biologje komorki i dlatego zwracamy sie w tlumaczeniu
odczynéw do zjawisk anafilaktycznych, oméwionych w po-
przednim ustepie. Ten mechanizm dziatania ttumaczy nam
do pewnego stopnia pojawianie sie zmian w skazie mocza-
nowej, dnie, cukrzycy, zatruciu kwasem i innych samoza-
truciach. Z tego mozna zatem wnioskowaé, ze nieodpo-
wiednie odzywianie wywolywa szczegbélng skionnos¢ do
schorzeh skéry. Nie ulega watpliwosci, ze duza role odgry-
wa tu konstytucja chorego, dlatego tak trudno ujaé te
zjawiska w pewne state prawidla. Do takich wiasnie spraw
zaliczy¢by nalezato sprawe chorobng skoéry, ktérg Brocq
nazwat: neurodermitis, a ktérg Darier umieszcza w grupie
Swierzbigczki na tle skazy (prurigo diathesique P -snir)
czyli sktonnos¢ do liszajowacenia (lichenisatio) na tle swe-
dzenia. Niektérzy autorowie (Eh rmann, Lier, Por ges,
Pautier) przypisujg w tej sprawie znaczenie brakowi kwa-
su zotgdkowego (anaciditas resp. hypaciditas), a Ehrmann
zwraca takze uwage w tych przypadkach na zaburzenie w tra-



wiennem dziataniu trzustki, zaburzenia w trawieniu ttuszczu,
jakotez schorzenia w zakresie Kiszki grubej (colitis) czyli, ze
w ogéle w tego rodzaju sprawach duzg role odgrywaja
zaburzenia w zakresie calego przewodu pokarmowego. Ze
wzgledu jednak na to, ze te zaburzenia spostrzega sie prze-
waznie u osobnikéw, u ktoérych jest widoczna wrazliwosé
uktadu wegetatywnego, dlatego te sprawe przewleklg w skoérze
odnie$s¢ mozna do wptywu tego ukiadu nerwowego. Spostrze-
zenia za$ niektorych autoréw, dotyczace nieprawidtowosci
takich gruczotéw dokrewnych jak tarczyca lub trzustka, nie
wykluczaja ukladu wegetatywnego, ze wzgledu na Scisty
zwigzek i wzajemng zaleznos¢ obu tych uktadow.

Skoro zatem dowiedziono wplywu odzywiania na skiad
chemiczny skéry i jej czynnosci biologiczne, to musi sie
to odnosi¢ do jakosci i natezenia odczynéw na bodzce
zewnetrzne, jakotez na czynnosci jej wogdle. Dlatego nie-
dostateczne lub jednostronne odzywianie moze wptywaé na
zmiane podioza takze w stosunku do mikrobéw. W na-
stepstwie tych zmian mikroby wegetujace na skoérze jako
saprofyty moga w tych warunkach rozwijaé swojg czynnosé
patogenetycznie, a nawet jako$¢ podtoza moze by¢ przy-
czyna, ze dostajgce sie przypadkowo w skére mikroby
znajdujg dobre dla swego rozwoju warunki. Przykiad tegc-
stanowi sktonnos¢ do ropnych spraw w skdrze (pyodermitis),
zwhaszcza do czyracznosci na tle ogélnych zaburzen, a w szcze-
goélnosci na tle wadliwej przemiany materji

i nieprawidio-
wego odzywiania.
Dawniej sadzono, ze biatka moga sie wzajemnie za-
stepowadé: -

popetniono podobny biad, jak w twierdzeniu,
ze stanowig jednolita grupe. W rzeczywistosci aminokwasy,
ktére wchodzg w sklad substancyj proteinowych nie dzia-
tajg wszystkie w jednakowy spos6b i nie majg tego samego
znaczenia. Ustrdj moze jedne z nich rekonstruowaé, innych
za$ nie jest w stanie wytworzy¢, musza by¢ zatem do-
starczone. Dlatego codzienne zwyczajne pozywienie musi
zawiera¢ te konieczne aminokwasy. Badanie rozmaityc h



substancyj biatkowych wykazaty, ze ustréj rozklada wielkag
ich ilos¢ celem uwolnienia jednego Ilub dwoch aminokwa-
sow, grajacych role hormonéw.

Ale spostrzezenia kliniczne i badania przemiany ma-
terji wskazujg, ze w pozywieniu istniejg takze substancje,
dotad niedostatecznie okresSlone, ktére nie graja prawie
zadnej roli energetycznej, ktére jednak majg pierwszorzedne
znaczenie czynnosciowe. Te substancje nazwat K. Funk
~witaminami”, uczeni amerykanscy (Hopkins) czynnikami
dodatkowemi réwnowagi i wzrostu. Dzi$ rozroznia sie trzy
rodzaje tych substancyj: witamina A, rozpuszczalna w thu-
szczu, witamina B, rozpuszczalna we wodzie i witamina za-
pobiegajaca szkorbutowi. Fizjologja doswiadczalna wykazuje,
ze witaminy, podobnie jak hormony, sg potrzebne w ustroju,
aby zapewni¢ rownowage w odzywianiu tkanek i w ich
rozroscie. Substancje te znajdujg sie w roslinach, w miesie
trawozernych i w mleku. Brak ich w diecie przez niepoda-
wanie pozywienia $wiezego lub niezupetnego sprowadza stan
chorobny, ktéry Funk nazwal awitaminozami. Spozywa-
nie potraw nieswiezych, ziarn zbozowych, pozbawionych
sztucznie ich ostonek przez polerowanie (ryz, kukurydza,
zboze), mleka sterylizowanego, konserw miesnych i innych
srodkéw spozywczych, przygotowanych w puszkach i t. p.
jest przyczyna braku witamin. Badanie warunkéw i znacze-
nia tych substancyj daty juz wybitne wyniki i wskazaly na
rozmaite stany patologiczne, zajmujgce takze i dermatologa.

Najdawniej znang sprawa chorobng jest szkorbut (scor-
butus), objawiajacy sie gtéwnie w blonie Sluzowej ust (gin-
givitis et stornatitis), obok tego i sklonnosciag do krwoto-
kéw w skdrze i tkance podskoérnej, wreszcie podatnoscig
powtok do ropnych zakazern. Wiadomo zarazem, ze szkorbut
jako choroba krwi i ogélnego odzywiania moze sie objawiaé
w rozmaitych zmianach narzgadéw wewnetrznych i w postaci
rozlicznych powikitan.

Posta¢ szkorbutowg u dzieci nazywajg chorobg Moe-
llera-Barlowa Obok og6lnej niedokrwistosci i wy-



cienczenia znamionuja ja powyzej wspomniane Kkrwawienia
w blonie $luzowej i w skoérze {purpura).

Do tej grupy zalicza sie i rumien lombardzki (palla-
gra), schorzenie wystepujace endemicznie najczesciej na
wiosne i ujawniajgce sie w zmianach og6lnych jako tez
w znamiennych wykwitach skoérnych. Istnieje kilka teorji
ttumaczacych powstawanie na konczynach rumieni, charakte-
rystycznych dla tej sprawy. Najstarsze jest przypuszczenie,
ze w ziarnach kukurydzy istnieje substancja, ktéra sarna
przez sie podczas zywienia sie tylko tym S$rodkiem
zywnosci moze wywota¢ objawy chorobne. Inni przypu-
szczaja, ze tu wchodzi w gre zepsucie kukurydzy badz to
przez mikroby niepatogenetyczne, badz to przez grzyby pa-
sorzytujgce na ziarnach i wytwarzajgce trucizny. Sg nawet
teorje liczne tlumaczgce epidemiologie rumienia lombardz-
kiego zakazeniem.

Wreszcie najnowszg jest teorja Funka, tlumaczaca
powstawanie tego schorzenia brakiem witamin, znajdujgcych
sie w ostonkach ziarn kukurydzy lub zboza; podobnie tiu-
maczy sie wystepowanie schorzenia, zwanego beri-beri,
brakiem witamin w polerowanym ryzu. W ostatnich latach
powstata inna jeszcze teorja upatrujgca przyczyne zmian,
zwhaszcza w skoérze, w obecnosci ttuszczéw, lipoidéw i sub-
stancyj barwnych fluoryzujgcych, zawartych w kukurydzy
i mogacych byé przyczynag spraw fotodynamicznych. Wedle
Aschoffa, Raubitschka i innych wspomniane sub-
stancje dziatajg jako wuczulacze (sensibilisator) ustroju na
Swiatlo stoneczne (promienie puzafioletowe), ktére jest czyn-
nikiem wywotujacym zmiany.

Analogje do rumienia lombardzkiego stanowi choroba,
pojawiajaca sie u bydia rogatego, gtéwnie za$ u barandéw
i Swin wskutek zywienia ich tatarka (fagopyrismus, Buchwei-
zenkrankheit). Hammer zwrécit uwage na to, ze choruja
przewaznie zwierzeta jasno zabarwione i wtedy, gdy sa wy-
stawione na dzialanie S$wiatta stonecznego; w cieniu nato-
miast zmiany ustepuja powoli. Przypuszcza sie zatem, ze



te chorobe zwierzat powoduje wytworzenie sie w ziarnach
hreczki, w zwyczajnych warunkach lub pod wptywem grzy-
béw, substancji, dziatajacej uczulajaco na Swiatlo stoneczne.

Dla wywotania zmian w obu tych sprawach zdajg sie
by¢ konieczne dwa czynniki, — jeden, to wytwarzanie sie
jakiej$ substancji uczulajacej w ustroju, bedacej przyczyna
rozmaitych zboczen, ujawniajacych sie jednak w skérze do-
piero pod wpltywem drugiego czynnika, mianowicie promieni
chemicznych Swiatta.

Dziatanie Swiatta wobec istniejacej jakiej$ substancji
uczulajacej widzimy i w Hydroa asstivalis s. vacciniformis,
ale tylko w pewnych punktach, w miejscach niepokrytych
ubraniem i wystawionych na $wiatlo, — z tego powodu scho-
rzenie rzeczone w postaci pecherzykéw pojawia sie gtownie
w miesigcach wiosennych, a nie zimowych. Dlatego i w tym
przypadku przypuszcza sie obecnos¢ ciata fluoryzujacego,
ktére mogtoby dziataé fotodynamicznie w znaczeniu Ta-
ppeinera; w tym razie role wspomniang moze spetniaé
znajdowana we krwi nematoporfiryna. Jestto substancja po-
chodna hemoglobiny (wolna od zelaza) Poniewaz zwrécono
uwage na podobienstwo pochodnych hemoglobiny i chloro-
fylu (Marchlewski), istnieje przeto do pewnego stopnia
uzasadnione przypuszczenie, ze w tej sprawie chorobnej
powstaje pod wplywem Swiatlta tatwo we krwi hematopor-
firyna, ktéra uczula skére do tego stopnia, ze moze powstac
nawet zgorzel, jak to Hausman spostrzegat w doswiadcze-
niach na myszach.

2. Przemiana materji (metabolismus).

Sktadnikami plazmy i jej przemian w rozwoju sa: albuminy i li-
poidy, weglowodany i substancje mineralne. W plasmie komorek lipo-
idy znajduja sie obok substancyj biatkowych. Substancje te t. j, biat-
kowe moga sie taczy¢ ze soba. wytwarzajac jednolite sktadniki, — mo-
ga sie jednak i od plasmy oddziela¢. Reprezentantem weglowodanéw
w komdrkach jest gtownie glikoza; taczaca sie w przewaznej czesci
z innemi skiadnikami plasmy. Woda jest wreszcie konieczng dla rozma-
itych przesunie¢ molekularnych, zachodzacych w komérkach.



W zyjacej rmiterji organicznej zachodzi nieustajacy ruch moleku-
larny, ktory odbywa sie w kazdej jej czasteczce. Czesci zuzyte zostajg
usunigte na zewnatrz, — w ich miejsce za$ wstepuje materjg nowa, od-
nawiajgca komorke. Ten dwojaki ruch wprowadzania nowych drobin
do czasteczek plasmy i wyrzucania zuzytych, nazwano przemiang odzy-
wczg (mutatio mitritiva), odzywianiem komérki. Poza tg czynnoscig
w plasmie komorek istniejg jeszcze nieustajace przeksztatcania materji
krazacej, rozpuszczonej w ptynnych osrodkach, w sokach, z ktoérych
twory komorkowe czerpig bez przerwy. Bouchard nazwat je prze-
mianami czynnoéciowemi (mutationes functionales). Nasteptwem ich

jest wytwarzanie sit rozmaitych narzadéw (narzad oddechowy, trawienny
i t p.) odpowiednio do icli czynnosci.

Wspomniane przemiany miedzy sokami a komoérkami mogg sie
odbywa¢ z rozmaitg szybkoscig i wedle rozmaitych typéw chemicznych,
odpowiednio do wielkiej liczby warunkéw fizjologicznych i patologicz-
nych. Te rozliczne réznice w przemianach sg przyczynami zaburzen, od-
chylen i spaczen w odzywianiu — czyli metabolizmie.

W  zyjacych elementacii anatomicznych nalezy przeto przypu-
szczaC obecno$¢ pewnego napiecia (tensio), ktére zapewnia przyptyw ma-
terji, wchtanianie i rozszczepianie molekutéw. Te rzeczy, wyrozniajgce
komérke zywa od martwej, powstajg bez przerwy wewngtrz ustroju
z pomocg sit fizykalno-chemicznych takich, jak utlenianie i z pomoca
zaczynéw (oxydasis, diastasis), wytwarzanych tia uzytek wszystkich
komoérek ustroju, juz to przez wszystkie komorki, juz tez przez komdrki
niektérych narzadéw. Te zaczyny sa liczne i rozmaite. Jedng grupe

ich stanowiag dostajagce sie z pozywieniem do ustroju zaczyny ktore
Funk nazwat witaminami.

Te przemiany odzywcze moga by¢é rozmaite osobniczo.
Jezeli spos6b, wedle ktorego sie odbywaja, wykracza poza
granice fizjologiczne, wtedy powstaje u danego osobnika
stan chorobny czyniac go sklonnym do pewnej grupy scho-
rzen lub nadajac pewne pietno przypadkowej chorobie. Tym
stanom nadano nazwe ,skaz“ (diathesis). To zaburzenie
w odzywianiu komoérek ustroju nie prowadzi zatem do cho-
roby, dla rozwoju ktdrej potrzeba jakiej$ statej przyczyny
wywotujacej, - - ale, zaleznie od dziatan dodatkowych jakie-
go$ czynnika higienie znego, sprowadza stan chorobny
taki, jak cukrzyca, dna, otylos¢, kamica zo6lciowa, gosciec
przewlekty i t p.

W stosunku do skéry dwa tego rodzaju stany, zdaje
sig, odgrywajg duzag role: jeden ktéry okreslano od dawna



skazg dnawg {diathesis arthriticd), drugi znany jako skaza
timfatyczna (diathesis lymphatica). Oba te stany stanowig
prawdopodobnie podstawe do rozwoju zmian w skoérze, przy-
gotowujac dla nich odpowiednie podtoze.

Skaza timfatyczna stwarza przez to przygotowanie
poditoza skionnos¢ do rozmaitych spraw chorobnych w ské-
rze, ostrych i przewlektych, wplywajac zapewne na ich wy-
buch, dalszy rozwo¢j i zejscie. Dziecko, o ktérem moéwimy
ze jest dotkniete tg skaza, jest wrazliwsze na takie pospolite
bodzce, jak mikroby ropne (strepto i staphylococcus), wege-
tujace w zdrowym ustroju w powierzchni skoéry i bton $lu-
zowych. Zaburzenia ktéregokolwiek narzadu ustroju (narzadu
oddechowego, przewodu pokarmowego), usposabia w tych
przypadkach i sprzyja powstawaniu liszajca zwyczajnego czy
ropnego (impetigd). Tego rodzaju sprawy zjawiajg sie nie-
watpliwie czesciej u linrfatycznych czy skrofulicznych niz
u innych dzieci, i chociaz nie przedstawiajg nic osobniczego
w postaci choroby. Dopiero, gdy zmiany ustepujg mozna
stwierdza¢, ze sprawa zapalna nie znika tak tatwo, jak w po-
dobnych przypadkach, ale bez istnienia wspomnianego tla
W czesciach zapalnych skéry pozostaje obrzek, nie ustepu-
jacy w zupetnosci, to tez drobny bodziec zewnetrzny zao-
strza sprawe na nowo, przewleka jg lub jest przyczyng nawro-
tow. U osobnikéw limfatycznych istnieje trwata sktonnosc,
do spraw nawatowych (fluxion), przekrwien, niezytéw, 'spraw
zapalnych skoéry i bion S$luzowych. Czeste nawroty tych
rzeczy i sktonnos$é do przewlektosci nadaja dziecku wejrzenie
zotzowe (habitus scrophulosus).

Nasuwa sie przypuszczenie, ze w hastepstwie tych
czestych i przewlekajgcych sie spraw zapalnych, powstaje
odrebna konstytucja chemiczna tkanek i sokow.

Poza temi stanami trwatemi niezupeine zuzycie i nie-
dostateczne usuwanie produktéw zycia komoérkowego, w nas-
tepstwie odrebnego zboczenia w przemianie materji, moze
by¢ przyczyng stanéw chorobnych, znamionujacych sie na-
gromadzeniem w ustroju produktéw niezupetnie przerobionych.



Stad powstajg skazenia (krwi) kwasami (dyscrasia acida),
— otytos$¢ przez niedostateczny rozpad ttuszczéw, — cukrzyca,
gdy cukier nagromadza sie w ustroju, — dna, majaca za
przyczyne niedostateczng przerébke substancyj azotowych.
Skazenia te moga wystepowacé oddzielnie lub tez tgczy¢ sie
jedne z drugiemi — a wszystkie moga by¢ dobrem podio-
zem dla rozwoju standéw patologicznych w skdrze.

Skoéra wydziela substancje kwasne w duzej ilosci. Po-
mijajac pot, tak kwasny jak w gosccach, spostrzega sie
w wielu stanach chorobnych poty cuchcace, skutkiem zawar-
tosci ulatniajacych sie kwaséw ttuszczowych, jako nastepstwo
niezupetnego utleniania. W niektérych chorobach umysto-
wych, u jadajgcych nazbyt obficie, u otyltych — bywa czesto
pot cuchnacy, podobnie jak oddech. To wydzielanie kwa-
sow przez skére szczeg6lnie kwasu mlecznego, moze byé
przyczyng wysypek skoérnych wypryskowatych (eczematoid)
i uposledzajac odzywienie powitok sprzyja¢ zakazeniu mikro-
bami ropnerni (impetigo, ecthyma, folliculitis, furunculosis).

Wieksza zawartos¢ kwasu moczowego we krwi moze
takze usposabia¢ powitoki skérne do schorzen czy to wy-
pryskowatych (eczematiformis) czy liszajowatycli (lichenoides).
Wielu autoréw sadzi, ze istnieje zwigzek przyczynowy obe-
cnosci wiekszej ilosci tego kwasu z pojawianiem sie tych
spraw w skorze. Sch amfyerg i Brown (1923), ktorzy
badali ilos¢ potaczen azotowych we krwi w rozmaitych der-
matozach, znalezli bardzo duze wahania; — najwieksze ilosci
spostrzegali w przypadkach wyprysku. Sprawa istoty tego
zwigzku obecnosci kwasu moczowego z pojawianiem sie
spraw patologicznych w skorze nie jest dotad dostatecznie
wyjasniona.

Thuszcz przerabiany w ustroju zostaje, jak wiadomo,
sktadany gtéwnie w tkance podskérnej, a skoéra wydziela go
w mniejszej lub wiekszej ilosci na drodze swych gruczotow,
zwlaszcza tojowych, ale réwniez i potnych. U czlowieka
dorostego zdrowego twarz i skéra owitosiona gtowy, kark,
grzbiet i klatka piersiowa (w linji Srodkowej) ramiona i wzgo6-



rek tonowy pokryte sg powiloka tego ttuszczu, ktéry w naj-
wiekszej ilosci gromadzi sie na nosie w fatdach nosowo-
policzkowych, na brodzie i muszlach usznych. U dzieci do
lat szesciu nie widzimy tej powloki, ktéra zaczyna sie po-
jawiaé okoto 6 — 10 roku zycia, a dopiero w okresie doj-
rzewania dochodzi do szczytu. Z wiekiem to wydzielanie
toju zmniejsza sie powoli, aw wieku starszym jest widoczne
gtéwnie na brodzie i nosie.

To wydzielanie ttuszczu przez skére, pozostajgce w pew-
nym zwiazku z dojrzewaniem narzadéw piciowych, moze
dojs¢ do bardzo znacznego nasilenia, zwiaszcza w pewnych
okolicach ciata (skéra owlosiona gtowy, Srodek twarzy i tu-
towia). W nastepstwie tego nadmiernego wydzielania czy
tez skutkiem zawartosci kwaséw tluszczowych, wystepuja
rozmaite nastepstwa podraznien gruczotdw (status seborrhoi-
cus, kerose Dariera) i zapalenie nie tylko ich samych, ale
i otaczajgcych je tkanek i naskérka (eczema seborrhoicum,
seborrhoid.es) w rozmaitej postaci. Te nieprawidtowosci zja-
wiaja sie nierzadko w zwigzku ze zboczeniami czynnosci
przewodu pokarmowego, zaburzeniami nerwowemi, niepra-
widtowosciami gruczotow dokrewnych i ukladu wegetatyw-
nego. Naskoérek gruczotowy i otaczajacej skory, nasycony
wydzielanym tluszczem, jest dobrem podiozem dla rozwoju
mikrobow; dlatego w toju gruczotéw spotyka sie zawsze
pratek, znaleziony przez Hodare i Unne (aknebacillus)
i Sab ourauda (microbacillus seborrhoeae). Ten mikrob
nie odgrywa zdaje sie roli etjologicznej w tojotoku (seborrhoea).
a jest prawdopodobnie saprofitern bez znaczenia. Tak zmie-
nione powierzchowne warstwy skory i ujscia gruczotow
stwarzajg korzystne warunki dla rozwoju i innych mikrobéw,
zwhaszcza rcpotwérczych (strepto i sta; hylococcus), ktére sg
przyczyng czesto sie pojawiajgcych powierzchownych zaka-
zen skéry (dermo-epld rmitis Gougerot), jakotez ropni
w ujSciach torebek, a nawet zapalen przewlektych samej skéry.

Ta nieprawidlowa a wzmozona czynnos¢ gruczotéw to-
jowych, zwigzanych z torebkami wilosowemi, oddziatywa na



stan jakotez rozw6j ich i ulegaja one powolnemu zanikowi,
mianowicie po wypadnieciu odradzajg sie w postaci coraz
mniejszej i stabszej. W nastepstwie tego wiosy stajg sie na
glowie owlosionej coraz cienisze, rzadsze, — wytwarza sie
powolna tysina (deflimium capillorum, alopecia seborrhoica).

Nadmierna ilos¢ podsciotki tluszczowej (otytos$é¢, cuii-
positas) usposabia takze do pewnych zmian w p wiokach,
w szczegdblnosci zas$ w miejscach tworzenia sie faldow i tam,
gdzie wieksza liczba gruczotéw tojowych i potnych wydziela
nadmierng ilos¢ kwaséw thuszczowych i wilgoci. Te wa-
runki w powierzchni skoéry, obok wyzszej w tych miejscach
cieptoty doprowadzaja nie tylko do czysto fizykalnych zmian
t. j. rozmiekania i zluszczania sie naskérka zrogowaciatego,
ale i do rozwoju na tak korzystnym terenie mikrobéw,
zwiaszcza ropnych, ktére sprowadzajg zmiany zapalne w roz-
maitej postaci (wyprzanie, intertrigd),

Cukrzyca (diabetes mellitus) bywa przyczyng zmian
w skérze dwojakiego rodzaju. Jedne powstaja skutkiem za-
kazenia skoéry ziarenkowcami ropnemi u cukrzycowych, po-
dobnie jak w przebiegu innych zaburzen w metabolizmie,
jako nastepstwo szczegoélnej i wybitnej sklonnosci powilok
wspomnianych chorych do zakazen tego rodzaju. Stad
u cukrzycowych spotyka sie tak czesto czyraki (furunculus),
majace zazwyczaj ztosliwszy niz zwykte charakter i skion-
no$¢ do przemuny zgorzelinowej. To tez zgorzel spotykana
niejednokrotnie w rozmaitych miejscach skéry w przebiegu
cukrzycy, powstaje na tern wikasnie tle ropnego zakazenia
skory i tkanki podskérnej. Kuznitzky tlumaczy te skion-
nos¢ dosy¢ jednostronnie, przypuszcza mianowicie, ze thuszcz
wydzielany przez gruczoty skéry odgrywa role ochronng
w stosunku do zakazeh. Llutego, jezeli ilos¢ wydzielanego
tluszczu zmniejsza sig, jak n. p. po podawaniu bromu lub
u cukrzycowych, wystepujg tatwiej zakazenia torebek wio-
sowych (folliculitis).

Zgorzel konczyn zwiaszcza palcéw rak i nég (gangrae-
na diabetica extremitatum) ma za przyczyne zaburzania



w krazeniu, prawdopodobnie w zwigzku z uktadem naczyniowo-

ruchowym — i jest najczesciej sucha (mumificatio), po-
dobna zatem do tej, jaka spotykamy u starcow (gangmena
senilis).

Do drugiego szeregu objawoéw, spostrzeganych w sko-
rze u cukrzycowych naleza: ogélne uporczywe swedzenie
(pruritus), rumienie, zmiany w paznokciach i zotte kepki
guzowate (xanthoma tuberosum diabeticoruni). Ostatnia
sprawa, wystepujaca przewaznie na zewnetrznych stronach
konczyn (na tokciach i kolanach) przedstawia zmiane bardzo
dla cukrzycy znamienng. W guzkach znajdujg sie ztogi
thuszczu w kroplach i krysztatach, ktore sg (holesteryna.

Na obecno$¢ nadmiernej ilosci cholesteryny (hypercho-
lesterinaemia) zwracajg uwage Bonnefons i Valdiguie
w przypadkach mnogich tluszczakéw (lipomatosis multiplex),
poréwnywujg je zatem z kepkami zékemi.

Do zmian spotykanych w przebiegu cukrzycy i oty-
tosci nalezy i z6tte zabarwienie dtoni i podeszew (xantho-
chromia cutanea), rzadko w innych miejscach skéry.
(M. Labbe). Wydzielanie lipochromu odbywa sie gtéwnie
w ostonce tluszczowej nadnerczy i w watrobie, u wspomnia-
nych osobnikéw za$ przechodzi w nadmiarze do krwi, gdzie
mozna go wybadac.

Dzi$ dokonywa sie wielu badan nad zawartoscig cho-
lesteryny wolnej we krwi osobnikéw, dotknietych rozmaite-
mi schorzeniami skérnemi. Niektérzy autorowie, miedzy in-
nymi J. Lenartowicz i Ameisendéwna, jakotez
R. Bernhardt i J Zalewski, — stwierdzajg pewng
tacznosé niektérych grup choréb skérnych z iloscig chole-
steryny we krwi. Zgodnie stwierdzono zwiekszong ilos¢
cholesteryny u chorych ze schorzeniami swedzacemi (urtica-
ria, eczema, pruritus, nmrodermitis i t), a zmniejszenie
w tuszczycy (psoriasis). W tej chorobie Bernhardt
sktonny jest przypuszcza¢ wpltyw zaburzenn czynnosci gru-
czotow dokrewnych na przemiane cholesterynowa, wycho-



dzac z tego zalozenia, ze dzi$ coraz wiecej przypisuje sie
w etjologji tuszczycy wazng role tym narzgdom.

Od tych zo6ktych kepek guzowatych odrézni¢ trzeba
z6tte plamy, pojawiajace sie na twarzy w okolicy powiek
(xanthelasma), ktore spostrzegano czesciej u kobiet niz
u mezczyzn. Wigza sie one takze z nieprawidtowosciami
w metabolizmie.

Niejako odrebng grupe stanowig zmiany, wystepujgce
nierzadko u cukrzycowych na czesciach piciowych zewnetrz-
nych u kobiet: na wargach mniejszych i wiekszych, na ca-
tym sromie (vulvitis), u mezczyzn na zotedzi i napletku
tworzac u nich gtéwnie stulejke zapalna (phimosis), zapale-
nie zotedzi i napletka (balanitis i balanopostitis), a nawet
zapalenia ciat jamistych (cavirnitis). A. Fournier nazwat
te objawy wysypkami rzeczywiscie cukrzycowemi (diabetides)

w przeciwienstwie do przypadkowych wsréd cukrzycy (pa-
radiabetides.).

Wszystkie te zmiany w skérze, powstajace u cukrzy-
cowych, moznaby tlumaczy¢ istnieniem zwigzku biologiczne-
go miedzy dostaniem sie substancji trujacej do obiegu krwi,
a przestrojeni terenu, co Br. Btoch nazwal chemiczng
alergja. Skutkiem tego bowiem wystepuje niejako toksyczne
uczulenie skdry, nie objawiajgce sie ani klinicznie ani
anatomicznie jakiemikolwiek zmianami w skorze, gdyz wy-
wotywa je dopiero jaki$ bodziec, dziatajagcy od zewnatrz.
Tym czynnikiem zewnetrznym moga by¢ istniejace w po-
wierzchni skéry plesnie i mikroby (znajdowano drozdzowce
i rozliczng flore bakteryjng), ktére moga wywotaé zmiany
zapalne na tern uczulonem podiozu.

W przebiegu dny (arthritis) jako choroby, a nie
skazy dnawej (arthritismus, diathesis cnihritica) mogg sie
pojawia¢ zmiany wypryskowate w skorze, zazwyczaj bardzo
uporczywe i aedo nawracajace. Zwiazek Scisty dny z rze-
czonemi zmianami skornemi nie daje sie dokladnie wyttu-
maczy¢. Wielu autoréw wskazuje na rozne postaci zmian



wypryskowatych suchych i moknacych, w rozmaitych oko-
licach ciata (dermatitis arthritica).

Wreszcie nalezy bra¢ pod uwage i wptywy kosmiczne
otoczenia na caly wustréj, a zatem i na jego powioki
zewnetrzne. Na kazdg zmiane bowiem kosmicznego oto-
czenia musi odpowiada¢ ustrdj w pewien spos6b, musi sie
w pewien sposob dostosowywac do tych zmian. Ta zdolnos¢
dostosowywania sie automatycznego i regularnego jest zna-
mieniem zdrowia. Jezeli brak tego automatyzmu w stosun-
ku do wahan kosmicznych badz skutkiem tego, ze sg bardzo
znaczne, badz skutkiem btedu konstytucjonalnego, — jezeli
zatem ustrgj oddziatywa stabo, albo Zle, albo przesadnie na
réznice w stanie otoczenia, — musi powsta¢ nieréwnowaga,
dysharmonja, stan chorobny.

Jezeli serce i ptuca sg w dobrym stanie, jezeli naczy-
nia sg elastyczne, a uklad naczyniowo-nerwowy dziata pra-
widtowo, — ustroj dostosowuje sie po pewnym czasie, za-
zwyczaj nieznacznym, do nowych warunkéw. Pod wptywem
n. p. otaczajgcego zimna naczynia skdrne kurczg sie, kraze-
nie i oddychanie przyspieszaja sie, utlenianie w ustroju
zwieksza sie.

Ta zdolno$¢ odczynu na zmiany otoczenia jest dosc
znamienna dla pewnych typéw konstytucjonalnych, w kt6-
rych spostrzega sie wyrazne réznice w jakosSci i rodzaju tego
oddziatywania.

Konstytucje stabe — typu starczego czy wagotonikow
— oddziatywuja Zle lub powoli na zimno; euforja jest u nich
o tyle wieksza, o ile wptywy kosmiczne sg stabsze i blizsze
cieptoty ustroju, bo wtedy wysitki dostosowania sg mniejsze.
Z punktu energetycznego zatem osobniki tej konstytucji
okazujg znaczng inercje w nastepstwie powolnosci odczy-
néw, — dysharmonje przez op6znienie dostosowania sie.

Konstytucje silne, typu miodzienczego, oddziatywujg
regularnie i prawidtowo. Odczyny dostosowania wytwarzajg
sie réwnolegle do bodzcéow i w odpowiednim czasie. Do-
prowadzajg one do tego stanu zyciowego, radosci  zwie-



rzacej zycia, — ktdéra okreslamy powszechnie nazwa euforji.
Te osobniki zatem sg przetwarzaczanri inercji umiarkowanej,
prawidtowej odpornosci, — stad szybko$¢ i szeroko$¢ od-
czynéw u nich, regularna czynno$¢ ustrojowa, automatyczne
dostosowanie sie na wszystkie roznice otoczenia, odpowiedni
odczyn na obwodowe bodzZzce. Ten automatyczny mecha-
nizm oddziatywania musi mie¢ znaczenie nie tylko dla stanéw
regulujgcych, mianowicie narzadéw wewnetrznych, ale nie
W mniejszym stopniu i dla utrzymania prawidtowego stanu
skory, a tern samem mniejszej lub wiekszej jej odpornosci.

Konstytucje za$, — zwane zwykle nerwowemi, erotycz-
nemi, dzieciecemi (infantilis) lub sympatykotonicznemi, a ra-
czej amfotonicznemi — dajg odczyny gwalttowne, nadmierne;
czynnos$¢ ich jest czesto bardzo wybitna, lecz nieregularna
i niezborna. W nastepstwie malej ustrojowej odpornosci
wystepuja odczyny silne w stosunku do bodzcow zewnetrz-
nych, rozlegte wewnatrz ustroju, — stad zachwianie réwno-
wagi, znaczna niestato$¢, wzmozona pobudliwosé, nagte
przejscia ze stanu silnego pobudzenia do mniej wyraznego
stanu depresji.

Odczyny dostosowania sa najczesciej niewidoczne,
zwiaszcza w stanie zdrowia i gdy zmiany kosmiczne nie sg zbyt
nagte, ani zbyt rozlegte. Przeciez wahania o kilka stopni
cieptoty lub stabe wahania barometryczne albo hypsome-
tryczne, wystepujace n. p. w jednej godzinie, — bywajg
przez ustr6j zaledwo zauwazone. Niektére jednak stany
chorobne, zwlaszcza zakazenia ustroju, uczulajg go. Proécz
tego istniejg stany jakby potchoroby, w ktérych skion-
no$¢ dziedziczna i nabyte zaburzenia humoralne przyczyniajg
sie do uksztattowania stanu patologicznego. Wtedy to prze-
czulenie atmosferyczne jest zazwyczaj trwate i ogdlne t. j. na
rozmaite wplywy otoczenia (ciepto, wilgoé, parcie barome-
tryczne, kierunek wiatréw, napiecie elektryczne, rozmaite
promieniowania i t p.). Tutaj nalezg przewlekle stany
gosécowe (diathetis). Te stany, ktére nazywano takze
nerwowo-gosecowemi (neiiro-arthritiques), a w ktoérych ob-



jawy neuralgiczne wystepujg nastepczo lub zamieniajgc sie
z boélami stawowemi lub narzadéw wewnetrznych i zaburze-
niami w odzywianiu, — majg niewatpliwy wplyw i na stan
skory, chociaz wiemy, ze etjologja tych standéw jest skom-
plikowana, gdyz ma sie do czynienia z rozmaitenri ich ro-
dzajami. (Alfred Martinet).

3. Schorzenia skéry w zwigzku z narzadem
krwiotwdrczym.

Badania krwi w rozmaitych chorobach skoérnych, datu-
jace sie od bardzo dawnych czaséw, — nie doprowadzity
dotad do znalezienia odpowiedniej formuty krwi dla pewnych
typéw chordb skdrnych. Wyjatek stanowi grupa choréb
zwigzanych ze zmianami biataczkowemi krwi. Dhugi czas
przepisywano wiekszej liczbie ciatek kwasochtonnych (eozy-
nofiléow) we krwi duze znaczenia rozpoznawcze w chorobach
skornych, - doswiadczenie pouczyto jednak, ze te badania
dajg bardzo rozbiezne wyniki, na mocy ktérych nie mozna
wycigga¢ nawet prawdopodobnych wnioskéw. Dlatego nie-
dtugo utrzymat sie termin stworzony przez Leredde’a
,hematodermites “.

W pierwszym rzedzie wchodzg tu w gre zmiany skory
w przebiegu biataczki prawdziwej, (leucaemia) i rzekomej
(pseadoleucaemia).

Ehrlich wskazywat w tych sprawach, ze w stanie prawidtowym
istnieja dwa uktady krwiotwércze, do pewnego stopnia od siebie nie-
zalezne. Jeden stanowi szpik kostny, gdzie powstajg ciatka biate, ziar-
niste, — drugi, w ktérym wytwarzaja sie komoérki jednojadrzaste, jest
znacznie wiecej rozrzucony w ustroju, tworza go bowiem gruczoty
chtonne i $ledziona. Stad powstaty dwa typy biataczki: jedng nazwano
szpikowa (Leucaemia myelogenes) druga limfatyczna (lymphogenes).

W przebiegu tych schorzen tkanki krwiotwdrczej moga
powstawa¢ w skdrze zmiany dwojakiego rodzaju: jeden
w postaci tworéw o budowie limfatycznej, nalezace zatem
do tego samego typu zmian, jakie spotykamy w narzgdach
krwiotworczych (leucaemia seu pseadoleucaemia cutis);



drugi rodzaj stanowig wysypki rozmaitego wejrzenia, prze-
waznie silnie swedzgce, ktére Audry narwak leucemides.

Pierwszy przypadek biataczki skory opisat Biesia-
decki (1872). On pierwszy zwrécit uwage na moznosé
wystepowania zmian tego rodzaju w zwigzku ze zmianami
uktadu krwiotworczego. Pdézniej Fiancuzi opisywali zmiany,
bedgce w zwigzku z biataczkg, pod nazwg lymphadenie
cutan.ee; w Niemczech nazywano je miesakowatoscig
skory, (sarcomatosis cutis multiplex). Dzi§ wszystkie te po-
staci w skorze, ktore wystepujg wsrdd przebiegu biataczki
prawdziwej czy rzekomej rozdziela sie zaleznie od zajetego
narzadu krwiotwoOrczego, a zatem zaleznie od budowy histo-
logicznej i réwnorzednego obrazu krwi, na dwa gtdwne ty-
py. Nazwe ,lymphadenosis“ Arndt przyjmujemy dla prze-
rostu ukladu chtonnego, - - a ,myelosls* dla og6lnego
przerostu tkanek ukladu szpikowego. Na podstawie obrazu
krwi, t j. badz zwiekszenia sie liczby limfocytow, badz
komorek pochodzenia szpikowego, rozrézniamy stany: aleu-
kemiczny, subleukerniczny i leukemiczny (lymphadenosis resp.
myelosis aleucaemica, subleiicaetnica. leucaemica).

Badanie anatomiczne grupy biataczek rzekomych pozwo-
lity jeszcze na wytaczenie pewnych schorzen, ktore okresla
sie dzi$ jako swoiste postaci chorobne tej grupy. Oddzie-
lamy bowiem od biataczek trzy rodzaje miesakowatos$ci
limfatycznej (lymphosarcomatosis, chlorolymphosarcoma-
tosis, leukosarcomatosis), ktére pochodzeniem wprawdzie
zwigzane (z narzadem chitonnym lub szpikowym), znamio-
nuje szybkie i szerokie bujanie z nastepowem niszczeniem
tkanek, z ktérych wychodzg i ten charakter niszczacy
zaznacza sie bardzo wybitnie. Badanie histologiczne nie
pozwala jednak na wyréznienie limfosarkomatozy od leuko-
sarkomatozy, a jedynie badanie krwi wyrdznia te postaci od
siebie, gdyz tylko w drugiej postaci znajdujemy zmiany we
krwi. Nietypowos¢ komoérek w tkance nie jest dowodem
nowotworowego charakteru, a jedynie wskazdwkg istnienia



stanéw chorobnych, przeszkadzajgcych prawidtowemu two-
rzeniu sie komoérek (K. Zieg ler).

Do rozjasnienia grupy biataczek rzekomych przyczynito
sie i oddzielenie przez Stern berga choroby og6lnie dzi$
nazywanej: lymphogranulomatosis (Pallauf-Sternberg).

Wreszcie odrebng jednostke chorobng stanowi postac
choroby skornej, zwana ziarniniakiem grzybiastym (grami-
Loma fungoides, mycosis fungoides Aiibert). Juz podo-
bienstwo kliniczne postaci, rozpoczynajacych czesto tg jed-
nostke chorobng {erythrodermie premycosigue), z podobng
rumieniowata, zjawiajgca sie wsrdd biataczki (erythrodermia
leucaemica), jak réwniez zmieniony niejednokrotnie w przy-
padkach ziarniniaka obraz morfologiczny krwi, — naprowadza
na tgcznos¢ tej za odrebng jednostke uwazanej postaci z oma-
wiang grupg biataczek. Posta¢, ktérg Kap os i opisat jako
limfodermje ztosliwa (lymphodermia perniciosa), zdaje sie,
nalezy takze do grupy ziarniniaka lub biataczkowej.

Wspomniatem juz, ze w przebiegu biataczki mozemy
mie¢ do czynienia ze zmianami w skorze, ktére nie sg Sci-
Sle typowe dla obrazu tych schorzen, a majg raczej wielkie
podobienistwo z innemi znanemi obrazami chorobnemi (leu-
kemidy A udry ego). W rzadkich przypadkach, zwilaszcza
w postaciach ostrych biataczki, mogg wystepowaé¢ krwotoki
w skorze, dalej guzki typu Swierzbigczki (prurigo lymphati-
ca), objawy swedzenia (pruritus) i tegoz nastepstwa, wre-
szcie pokrzywka (urticaria). Do rzadkosci nalezg wykwity
skérne guzkowo - pecherzykowo - wybroczynowe, a zatem
mieszane.

Obszerniejszg grupe postaci skdérnych stanowig wsréd
biataczki zmiany objete nazwa: erythrodermia exfoliativa
diffusa vel uniuersalis, przypominajaca swym obrazem tupiez
czerwony Hebry (Dityriasis rubra Hebrae). Procz tej
postaci uogélniowej, postaci ograniczone nie naleza do
rzadkosci (R. Bernhard t). Zmiany barwikowe (melano-
dermia), nawet rozlegte, i wypadanie wioséw nalezg do ob-
jawow, towarzyszacych dos$¢ czesto biataczce.



Pochodzenie limfocytéw w zmianach skéry omawianej
grupy nie jest jeszcze dostatecznie wyjasnione. Znaczna
czes$¢ autorow tlumaczy ich obecnos$¢ w skorze wywedrowa-
niem przez sciany naczyn ze krwi, za czem przemawia jedno-
stajnos¢ nacieku i brak mitoz. Inni autorowie jednak zaprze-
czajg moznosci przedostawania sie limfocytow, a przypusz-
czajg raczej gromadzenie sie ich w nadmiernej liczbie wsku-
tek zmniejszonego zuzycia, jakotez wytwarzanie sie Swie-
zych pod wptywem bodzcéow chorobnych w utkaniu chion-
nem, pozostatem czesSciowo w skorze.

Marjan Grzybowski zaznacza w swej pracy nad
tym przedmiotem, ze wsrod tych rozmaitych zapatrywan go-
rujg poglady krancowe, z ktérych jedni oddzielajg zasadniczo
biataczki od nowotworéw, drudzy za$ tgczg te obiedwie
grupy w jedng catos¢ (Rib be rt, Naegeli). U niektérych
autorow spotyka sie nawet pojecie grupy przejsciowej mie-
dzy bujaniem (hyperplasia), a nowotworem, a nawet miedzy
ziarniniakami a nowotworami.

Schorzenie zatem tkanki krwiotwdrczej objawia sie albo
jako zwyczajne bujanie albo zmiany powstate majg znamio-
na nietypowego nowotworowego rozrostu. W pierwszym
przypadku liczne ogniska chorobne, rozsiane w tkance krwio-
twoérczej oraz w samym ustroju, powstajg przez rozrost tkanki
krwiotworczej, istniejacej in situ, lub z tkanki zdolnej do
takiego przeksztatcenia (lyrmpho u. myelogenes Gewebe).
W drugim przypadku mamy do czynienia, obok tego, z istot-
nerni przerzutami. Ten typ okresla Pappeheim jako roz-
rost sarkoidalny, podkreslajac z naciskiem, ze nie jest mie-
sakowy. RoOznica tych dwdch okreslen polega na tern, ze
w rozroscie sarkoidalnym tkanka bujajgca skltada sie z ko-
morek, z wejrzenia i budowy zblizonych do wielkich limfo-
zytdw, jakie widzimy w tkance prawidlowej, a wiec nie
odznaczajacych sie wielopostaciowoscig i nietypowoscig ko-
morek miesaka. Pomiedzy typem zwyczajnego bujania (hy-
perplasia) a bujeniem sarkoidalnym spostrzega Pappen-
heim jeszcze szereg standéw przejsSciowych.



Oba te typy bujania moga dotyczy¢ tkanki chionnej
lub szpikowej, — moga im towarzyszy¢ zmiany we krwi
(leucaemia) lub nie (aleucaemla), co zalezy przedewszyst-
kiem od stosunku miedzy szybkoscig wytwarzania sie Kko-
morek a ich przechodzeniem do krwi.

Histologiczna réznica miedzy temi typami polega na
tern, ze w bialaczkach (leucocytomatosis) zachodzi rozrost
i wytwarzanie sie tkanki limfatycznej Ilub szpikowej $rod-
migzszowej (parenchyma), w ziarniniakach za$ (granulomato-
sis) tkanki podscieliskowej (stroma). Niewatpliwie w niekto-
rych przypadkach trudno bytoby ustali¢ te roznice histolo-
giczna, gdyz z komorek podscieliska moga powstawaé ogniska
tkanki krwiotwdrczej, ktéra jednak w ziarniniakach ma
sktonno$¢ do wytwarzania fibroblastow, komérek plasma-
tycznych, twordw olbrzymich i t p. Ta wiasnos¢ tkanki,
wytworzonej z podscieliska, jest przyczynag wielopostaciowosci
komoérek w obrazie histologicznym ziarniniaka grzybiastego
(granulona fungoides), w przeciwienstwie do jednolitego
obrazu komérek zmian biataczkowych. W tej sklonnosci
podscieliska do organizowania sie w ziarniniakach widzg nie-
ktorzy przyczyne braku zmian morfologicznego skiadu krwi.

Przyczyna bujania raz podscieliska, drugi raz migzszu
nie jest znana w wiekszosci przypadkow, t. zn. ze ziarniniak
nie przeksztalca sie nigdy w lenko — lub limfomatoze.
Rozrost jednak zaréwno migzszu jak i podscieliska moze
w przebiegu przybraé znamiona bujania sarkoidalnego,
czego nastepstwem sg t. zw. lymphosarcomatosis lub granu-
losarcomatosis.

W 1tacznosci z nieprawidtowosciami w skiadzie krwi,
a moze raczej ze zmianami w $cianach naczyn krwionos$nych,
stoi objaw krwawien skérnych (haemorrhagiae cutis,
ecchymoses, petechiae, vibices, haematoma, purpura). Plamy
krwawe nie naleza do jednolitej jednostki chorobnej, — dla-
tego uwazamy je raczej za jeden z objawdéw chorobnych
w bardzo rozmaitych sprawach. W niektdrych wybijajg sie
tak wybitnie na pierwszy plan, ze nadano im nazwe plamicy



krwiotocznej {purpura haemorrhagica) pierwotnej (orimaria),
chociaz ten objaw #taczy sie zazwyczaj z ogdlnem zaburze-
niem ustroju. Tymczasem nazwa krwawnicy {purpura) ozna-
cza tylko takie uszkodzenie naczyn, w ktérem krwinki wy-
stepujg z nich na zewnagtrz w otaczajace tkanki.
Przedewszystkiem zatem nalezy uwzglednié, ze wyna-
czynienia w skdérze mogg wystepowaé w przebiegu takich
spraw zapalnych jak rumienie wysiekowe {erythema exsuda-
tivum) i pokrzywki {urticaria haemorrhagica, purpura
urticans), dalej z.przyczyn mechanicznych po ucisku, wreszcie
w zapaleniu zyt, w obecnosci wad sercowych, ws$rdd napa-
déw kaszlu (n. p. ksztusca), w napadach padaczki i t. p.
Procz tego wybroczyny spotykamy w przebiegu takich
chorob zakaznych, jak: plonica, dtawiec, dur brzuszny
a zwlaszcza osutkowy, gruzlica, kita, zimnica, zapalenia na-
gminne opon mozgowych, grypa (influenza), - w ktdrych
mozna przypuszcza¢ dziatanie na $ciany naczyn jadow bak-
teryjnych, a tak bardzo wyro6zniajgcych sie od siebie.
Znamy roéwniez plamice na tle zatrucia takiemi Srod-
kami, jak: fosfor, jod, rte¢, antypiryna, chloral, przetwory
salicylowe, belladonna, ergotyna, balsam kopaiwowy, — po
wstrzykiwaniach surowic, po ukaszeniu przez weze, po nha-
ktuciu przez owady i t p. W tych przypadkach zatem
mozna przypuszcza¢ wplyw zatrucia i objawy anafilaktyczne.
Osobng grupe stanowig plamice na tle ogélnego wy-
niszczenia ustroju, chyry (cachexia), n. p. wsréd rozwoju
rakow, gruzlicy, zaburzen w nerkach, watrobie,— ktoére po-
legaja zapewne na zmianach w budowie $cian naczyniowych.
Do tej grupy nalezy takze plamica u starcow {purpura se-
nilis Bat em an), szczegdlnie na konczynach, ktérg ttumaczy
nam towarzyszaca zmiana naczyn i otaczajgcych je tkanek.
Wreszcie zmiany w skladzie krwi takie, jak w niedo-
krewnosci ztosliwej {anaemia perniciosa) i biataczkach {leu-
caemia), doprowadzajg do wynaczynien w skérze, — naj-
prawdopodobniej przez wptyw tych zmian na Sciany naczyn.
Précz tego obfitego szeregu postaci pojawiajgcych sie



jako towarzyszgce innym zmiatiom w ustroju, istniejg niejako
typy plamicy, ktére ujmowano od dawniejszych czaséw
w jednostki chorobne. Do takich nalezy plamica go$écowa
(purpura haemorrhagica, peliosis rheumatica Schénlein),
pojawiajgca sie zazwyczaj réwnoczesnie z ostrerni zmianami
w stawach. Nasilenie objawéw og6lnych waha sie w sze-
rokich granicach, ale zawsze istniejg znamiona choroby za-
kaznej, przebiegajacej mniej lub wiecej ostro.

Drugi typ stanowi plamica zakaZna (purpura pri-
maria infectiosa) jako ostra choroba z ogélnerm objawami,
lecz bez odrebnych znamion (typhus angiohaematicus
Landouzy i Gomot, purpura fulminans Hen ocha).

Wreszcie trzeci typ stanowi plamica Werlhoffa
(morbus maculosus, purpura haemorrhagica Werlhoffi),
w ktorej plamy wybroczynowe sa objawem najwazniejszym
i bardzo czesto jedynym. Z tg postacig taczy sie omawiany
w innej grupie (awitaminozy) gnilec (scorbutus), w ktérym
goérujg wynaczynienia bton $luzowych.

Poréwnywujac wymienione typy moznaby przyjs¢ do
przekonania, ze dwa pierwsze nie wyrozniajag sie wybitnie
od siebie, a stanowig raczej jakby stopnie czy tez tylko
odmiany jednego typu schorzenia. Z zestawienia rozmaitych
spostrzeganych typow widzi sie, ze plamica moze stanowié
tylko jeden z objawdw rozmaitego rodzaju zakazen — zna-
nemi lub nieznanemi mikrobami, — a natomiast male jest
prawdopodobienistwo, ze istnieje jakis mikrob swoisty, ktéry
jedyny bytby w stanie wywota¢ omawiane typy. Wszystkie
przypadki zatem, w ktorych wyklucza sie =zatrucie (intoxi-
catio), nalezatoby odnies¢ do zakazenia. Dzi$ juz sg opisy-
wane przypadki, w ktorych czy to w plamach wybroczyno-
wych, czy we krwi znajdowano gronkowce, paciorkowce,
pneumokoki lub pratki ropy sinej. Te przypadki dowo-
dzityby zatem, ze wszystkie zakazenia (jak i wysypki ostre
zakazne), ktorych nastepstwem moga byé zmiany w Scianach
naczyn (ostre, przewlekie) mogg sie objawia¢ i w postaci
plamicy, czy to przez zatory mikrobami, czy przez dziatanie



toksyn na S$ciany naczyrn. Mimo to rozmaici autorowie usi-
tujg tgczyé niektére postaci w wyr6zniajgce sie grupy.
Pfaundler i Sekt sadza, ze w typie Werlhoffa istnieje
zaburzenie w ukladzie trombocytow, ale zaburzenie o rozma-
itej etjologji. W typie Schoen leina, Henocha mieli-
bySsmy do czynienia z uszkodzeniem naczyn z przyczyny
nieznanej, ale prawdopodobnie takze rozmaitej. Osobny typ
stanowityby réwniez gnilec (szkorbut) i choroba Bar lowa,
Scisle do siebie nalezace.

Glanzman mowi o dwdéch typach. Plamica anafi-
laktyczna (anaphylactoide) jest wedle niego przewaznie po
chodzenia zakaznego, — choroba za$ Werlhoffa nastep-
stwem nieprawidtowosci, wywotanej zakazeniem, w skladzie
samej krwi [tworzenie sie ptytek w szpiku kostnym (trorn-
bopenia)]. F. Sternberg sadzi, ze ws$rdd skaz krwotocz-
nych istniejg jednostki, w ktérych dominuje uszkodzenie,
chocby czesciowe, ukiladu hemostatycznego (naczynia witoso-
wate, trombocyty, krzepliwosé krwi i t p.). Inne za$ skazy
krwotoczne stojg zdaniem jego, w zwiazku z unerwieniem
naczyn wiosowatych (ukitad nerwowo-wilosowaty), i tu nalezg
albo postaci anafilaktyczne — albo stojgce w zwigzku
z anafilaksja (w przebiegu kity, gruzlicy i t p.). Wreszcie
trzecia odmiane skaz krwotocznych stanowig wedle tego au-
tora: gnilec i krwotoki na tle gtodu.

W ostatnich latach rozpatruje sie coraz czesciej plami-
ce ze stanowiska zmian srodbtonka naczyniowego (dyscrasie
endothelio-plasmatique), Bensaude i Rivet opisali dwa
duze typy takiego skazenia (dyscrasia): jeden jako postac
przewlekla przerywang, drugi jako ciggta, a obok tego jesz-
cze postaci: czysto skorng lub czysto trzewiowg. Takie
zboczenie moze by¢ dziedziczne lub nabyte, o nieokreslonym
przebiegu. Badanie wykazuje zawsze zaburzenia w skladzie
krwi i w naczyniach. Chorzy ging skutkiem krwotoku lub
rozwijajgcej sie gruzlicy. Bischoff uwaza posta¢ plamicy
ostrej Henoc lia za nastepstwo uszkodzenia $cian naczy-
niowych toksynami u osobnika dotknietego konstytucjo-



nalnem zwyrodnieniem $robtonka. Obok cech Hayema
i Bensaudea t j. braku lub malej ilosci hematoblastow
i niemoznosci wywotania skrzepu, wystepuje tu przedtuzenie
sie czasu krwawienia (cecha de Duke) mniejszy lub wiekszy
stopienn niedokrewnosci, nieobecnosci hemolizyn i znamie
Weila, t j. pojawianie sie — drobnych wybroczyn pod
wpltywem Sciggniecia ramienia opaskga. U kobiet pojawia sie
procz tego skionnos¢ do zylakéw i zakrzepow. U tychze
spotykamy sie rowniez z krwotokami w skorze przed wyste-
powaniem miesiaczki (purpura praemenstrualis), a zatem
w tacznosci z czynnoscig jajnikow obok nieprawidtowosci
w ilosci plytek Bizzozera (Morawetz). P. E Weil
twierdzi, ze w krwawigczce (haemophilia) mamy zawsze do
czynienia z réwnoczecznem schorzeniem krwi (brak hema-
toblastéw) i Scian naczyn wilosowatych (kruchos¢) jako zbo-
czeniem zarodkowem (embrjonalnem) w nastepstwie mody-
fikacji pierwotnej tkanki. Za przyczyne przewlektosci uwaza
tenze autor mniej gruzlice (Bensaude i Rivet), a raczej
wplyw anafilaksji, w ktorej wystepuje leukopenia, podobnie
jak wobec braku hematoblastow.

Jeden z autoréw niemieckich, R. Step han tlumaczy
wspomniany objaw Weila (Endothel — Symptom) t j.
krwawienie po silnym zastoju zylnym, przepuszczalnosScig
naczyn. —mObjawu tego niema nigdy u ludzi prawidtowych.
Za przyczyne za$ takiej przepuszczalnosci naczyn uwaza: 1
bezposrednie uszkodzenie srodbtonka przez trucizny rozmaite-
go rodzaju (narcotica, opium, jod, trypaflawina, salwarsan),
przez bakterje lub ich toksyny (ostry gosciec, ptonica, odra,
grypa, ospa i t d.), wreszcie skutkiem niedostatecznego
odzywienia; 2 posrednie uszkodzenia lub napiecia naczyn
wilosowatych w nastepstwie zaburzen w narzadach wewnetrz-
nego wydzielania (choroba Basedowa, Addisona, cukrzyca,
schorzenia $ledziony, purpura praemenstrualis); 3. zmiany
w napieciu (tonus) Scian naczyn wiosowatych skutkiem
zaburzen w obwodowej czesci ukladu wegetatywnego lub
jego osrodkach w mdzgu.



4. Zaburzeniaw narzagdach wewnetrznego wydzielania.
(Endocrinoses, Anenkrinosen A dlerhalden

Gruczoty dokrewne wywierajg niewatpliwie, podobnie jak czyn-
nosci rozmaitych narzadéw, wplyw ng rozwdj i stan powitok. Zwigzek
ich ze zboczeniami w skdrze jest w niektérych postaciach niewatpliwy,
w innych tylko przypuszczalny i mniej lub wiecej prawdopodobny.
Sposoby badania W tym kierunku sg jednak jeszcze dotad tak nie-
wystarczajgce, ze tylko bardzo dokfadna analiza rozmaitych postaci
moze da¢ w tym kierunku wskazéwki. Do wykazania tacznosci zEch
czen w czynno$ciach gruczotéw dokrewnycli ze zmianami w skérze

stuzg nam badania anatomiczne, makro — i mikroskopowe tylko w ma-
tej mierze, gdyz przypadki tego rodzaju rzadko prowadza do S$mierci.
Badanie samych narzadéw jest takze bardzo ograniczone, — pewne

tylko wskazéwki co do ich czynno$ci moga nam da¢ préby lecznicze
preparatami z tych narzadéw (organoterapja). Pozostajg nam zatem
gtéwnie spostrzezenia kliniczne, w ktérych na plan pierwszy wysuwa
sie zagadnienie czy niektére obrazy chorobne w skérze wystepuja
jednoczesnie ze schorzeniami gruczotéw dokrewnycli, lub ze zmianami
w innych narzadach, ktére lezg w zakresie wptywoéw tych gruczotow.
Musimy zatem zastanawia¢ sie nad tem, czy to jednocze$ne wystapie-
nie zaburzen w skoérze ze zboczeniami tych narzadéw jest przypadkowe,
czy tez czeste i uzasadnione prawami biologicznemu Te #gcznosé
dwéch spraw chorobnych, sklonno$¢ do réwnoczesnego ich wystepo-
wania, — nazwano syntropjg. Gdy za$ istnieje $cista miedzy niemi
zalezno$¢, od ktérej syntropja zalezy, gdy jeden z tych stanéw wywo-
tuje w nastepstwie drugi, méwimy wtedy o podporzadkowaniu sie
tychze (subordinatio). W ocenie zatem zaleznosci rzeczonych stanéw,
natrafiamy na duze trudnosci, —ma za schorzenie powstate na tle zbo-
czen w narzadach dokrewnycli mozemy uwaza¢ tylko te, w ktérych
wybuch choroby jest nastepstwem zmian, bez ktérych objawy skérne
nie mogtyby wystapié. Wreszcie we wszystkich tych sprawach bra¢
trzeba na uwage zwigzek omawianych gruczotdw, ich czynnosci z ukta-
dem nerwowym, zwlaszcza wegetatywnym, gdyz stan jego ma nie-
watpliwie bardzo wazny wpltyw na jako$¢ czynnosci i stan narzadéw
wewnetrznego wydzielania.

Gruczolty dokrewne majg, jak wiadomo, wplyw na
wzrost i rozw0j ustroju, tem samem i skory. Najwybitniej
wystepuje to, procz podsciotki tluszczowej, na przydatkach
skdry (witosy, gruczoty). Tak, uderzajgcym jest wpltyw roz-
woju gruczotéw piciowych (okres dojrzewania) na wyksztatca-
nie sie powolne drugorzednych znamion piciowych (wiosy,
gruczoty skoéry), na wzrost samej skory i tkanki podskornej.



Z dziatalnosci innych gruczotéw dokrewnych spostrzega sie,
ze uszkodzenie przytarczyc (gland. parathyreoidea) jest
przyczyng zaburzen odzywczych skory (troficznych). Przy-
sadka mozgowa (hypophysis) wptywa niewatpliwie na wzrost
skory i roztozenie tluszczu. Zaburzenia w jej przednim pia-
cie zdaja sie mie¢ wplyw na wzrost tkanki tgcznej, a cza-
sami wywotywuje i wzmozony wzrost wioséw. Rozrost tkanki
podskérnej jest zalezny od zaburzen platu Srodkowego,
prawdopodobnie posrednio przez dziatanie na uklad wege-
tatywny i przemiane nraterji (metabolizm). Ten ptat Srod-
kowy zdaje sie sprowadza¢ na tej drodze lub przez posred-
nictwo narzgadéw piciowych réznice we wzroscie ciata. Czyn-
no$¢ nadnerczy, zwigzana Scisle z czynnoscig ukiadu
wegetatywnego, pobudza wzrost wiosoéw i, zdaje sie, regu-
luje roztozenie barwika w skérze. Oto kilka przyktadow
spostrzezen niewatpliwie stusznych, =— ale warunki i me-
chanizm dziatania nie sg tak proste, jakby sie zdawato na
pierwszy rzut oka, gdyz istnieje Scista zaleznos¢ miedzy
czynnosciami tych rozmaitych gruczotow i tak wazng
w ustroju dziatalnoscig ukladu wegetatywnego. Dlatego
nierzadko tak trudno oceni¢, ktéry z gruczotéw wchodzi
w gre w danym przypadku, - a nastepnie czy jeden gruczot
(monoglandularis), czy wiecej tego rodzaju gruczotow (pluri-
glandularis). Jedne z tych gruczotéw dziataja zgodnie w pe-
wnym kierunku, w Scistej ze sobg tgcznosci (sinergismus),
natomiast czynnosci innych sg ze sobg sprzeczne (antago-
nismus.

Najwybitniejszy zwigzek i najdawniej znany miedzy
schorzeniem gruczotéw wewnetrznego wydzielania, a zmia-
nami w skorze spostrzega sie w chorobie Addisona
(melanodermia Addisoni). Ale w tym typie chorobnym
mamy dwa szeregi objawdw: jedne sg zapewne zalezne od
niedomogi odtruwajacej czynnosci nadnerczy (og6lne osta-
bienie, zaburzenia przewodu pokarmowego, chyra i t. p.),
drugie odnie$¢by nalezatlo do zaburzern w ukladzie wegeta-
tywnym (melanodermia).



Addison (1855) odnosit spostrzegany przez siebie
typ ciemnego zabarwienia skory do zniszczenia nadnerczy.
Schmidt doszedt jednak pézniej do przekonania, ze przy-
czyn;} jest w tym razie odruch w nastepstwie podraznienia
zwoju stonecznego (plexus Solaris) i sieci nerwow wspoét-
czulnych okoto nadnerczy. Teorji tej bronit Jaccoud, nie
tlumaczac zawitego mechanizmu tej czynno$ci tworzenia sie
barwika. Wplyw nerwéw na wytwarzanie barwika jest
og6lnie znany, ale przewaznie u zwierzat. Komorki barwi-

kowe u jaszczurek, zab sg w zwiazku z nerwami; — catkiem
inne warunki tego stosunku do barwika znajdujemy u czio-
wieka. Wedle Loepera i Oppenheima wydzielina

wewnetrzna nadnerczy jest czynnikiem pobudzajacym i ko-
niecznym w warunkach prawidtowych, czynnos$¢ zas ukiadu
wegetatywnego raczej regulujgcym roztozenie barwika. Dla-
tego mechanizm ten omoéwimy jeszcze szerzej w grupie
uktadu wegetatywnego.

Tarczyca (glandula thyreoidea) jest z omawianych
gruczotéw najlepiej znanym i ma duzy wplyw na zachowa-
nie sie skary.

Najwybitniejszym obrazem chorobnym jest obrzek
Sluzowaty skdry (myxoedema), jako nastepstwo niedomogi
czynnosci tarczycy (hypothyreoidismus). Skora jest wtedy
obrzekta, zimna, sucha i barwy woskowo-zdttej; — suchosci
towarzyszy czesto pekanie (cachexia pachydennica). Stan
tarczycy ma wplyw i na stan wioséw, ktore sg w tern scho-
rzeniu suche, tamigce sie i wypadajg nie tylko wiosy glowy
Oalopecia areata) ale rzesy i brwi, wiosy pach i pachwin
ialopecia generalisatci). Czasami spostrzega sie i odbar-
wienia ograniczone (vitiligo).

W przypadkach nadmiernej czynnosci tarczycy (hyper-
thyreoidismus), ktéra doprowadza do rozwoju choroby Ba-
sedowa, objawy sg wrecz odmienne: skoéra jest wilgotna
i ciepta, nadmiernie potniejgca. Nierzadko pojawiajg sie
takze zaburzenia w roztozeniu barwika, mianowicie nagro-
madzenie go na wiekszej przestrzeni (melanodermia diffusa),



Nalezy jednak zwr6ci¢ uwage i na to, ze oba stany zboczo-
nej czynnosci wspomnianego gruczotu, wiklajg sie wzajemnie;
stad spostrzegano obrzek Sluzowy wsSréd choroby Base-
dowa, albo przypadki, w ktoiych niedomoga lub zboczenia
w czynnosciach innych gruczotéw dokrewnych (ptciowych,
nadnerczy, przysadki) dajg takze objawy, zaciemniajace obraz
zmian w skérze powstatych na tle niedomogi tarczycy.

Do tej grupy nieprawidlowej czynnosci tarczycy
(dysthyreosis, thyreotoxicosis) zalicza dzi$ wielu autoréw
(pierwszy Eulenburg) takze twardzine skoéry (Sciero-
dermia), wskazujac, ze ta sprawa chorobna dotgcza sie nie-
rzadko do zespotu typu Basedowa Ilub innych niepra-
widtowosci tego gruczotu. Inni autorowie wskazujg réwniez
na inne gruczoty dokrewne (przysadka) jako domniemang
przyczyne lub nawet zaburzenia w rozmaitych narzadach
tego rodzaju (pLuriglandularis) (Wt Sterling 1917)
z nieprawidtowoscia ukladu wegetatywnego. Gerson twier-
dzi, na mocy spostrzeganych przez siebie przypadkéw, ze
twardzina bywa u wagotonikéw. Obecnie zatem istniejg
jakoby dwie teorje: jedna (Cassierer) angiotrofoneuro-
tyczna, druga przychyla sie raczej do przyjecia zwigzku ze
zboczeniami narzgdéw wewnetrznego wydzielania. Obie te
teorje jednak nie wytaczajg sie wzajemnie, — gdyz jest
zupetlnie mozliwe, ze zaburzenia w ukladzie wegetatywnym
wywotujg zboczenia w wewnetrznem wydzielaniu niektorych
gruczotdw, — a nawet nie jest wykluczona mozliwos$é, ze
nieprawidtowosci wewnetrznego wydzielania wptywajg w ten
spos6b ujemnie na réwnowage w ukladzie wegetatywnym,
zwigzek bowiem miedzy terni ukiadami jest bardzo Scisty
i prawdopodobnie wzajemny (correlatio).

Sprawg niezawodnie pokrewng twardzinie jest zanik
skdéry t. zw. samoistny (atrophia cutis idiopathica), ktory
nierzadko wystepuje obok pierwszej, chociaz pojecie ,zani-
ku“ (atrophodermia) jest tak odrebne od ,stwardnienia"
(dermatosclerosis). Obie te sprawy 4#acza sie nierzadko
w jeden obraz lut) nastepujg po sobie. W zaniku skory



przypuszcza sie takze zwigzek z gruczotami dokrewnemi, na
ktére moga dziata¢ rozmaite czynniki. Mogtyby zatem w tych
przypadkach wchodzi¢, w gra, obok czynnikéw konstytucjo-
nalnych, takze i nabyte, jak n. p. sprawy zapalne ostre lub
przewlekte — lub jedng i drugie, ktdére, dzialajgc na narzg-
dy dokrewne, mogtyby za ich posrednictwem wywotywac
zmiany w skdrze. , Dlatego oba te szeregi zmian (twardziny
i zaniku) w rozmaitej postaci lub ich kombinacje, zjawiajgce
sie obok siebie — rnoznaby uwaza¢ za objawy zaburzen,
toczacych sie w narzadach ustroju, — ale za objawy (syn-
dromy), a nie jednostki chorobne Scisle okreslone.

Do rzedu tych zmian takze nalezy, zdaje sie, zanik
sromu (kraurosis vulvae), rozwijajgcy sie powoli i obejmu-
jacy w koncu wagi mniejsze, wieksze, napletek techtaczki,,
a nawet samg tecztaczke, doprowadzajgc do zwezenia po-
chwy. Ta posta¢, zdaje sie, zawsze tgczy sie z zanikiem
jajnikow. Zanik ten jest pierwotnym, gdyz przypadki tego
rodzaju rozpoczynaly sie najczesciej zaburzeniem w mie-
sigczkowaniu,

Gruczoty przytarczyczne (glandulae parathyreoideae)
majg obok grasicy znaczenie w przemianie wapna w ustro-
ju, — skutkiem tego oba te gruczoty biorg udziat w zobo-
jetnieniu kwasow. Wskutek ostabienia swej czynnosci, odcia-
gaja one wapno kosci i stad pojawia sie wydzielanie jego
na zewngtrz. Wiadomo nastepnie, ze niedomoga ze strony
przytarczyc sprowadza tezyczke (tetania), ktorej towarzysza
zmiany w powiokach, mianowicie: nieprawidlowe roztozenie
barwika, wypadanie w}oséw, obrzeki i zmiany troficzne
w skorze jakotez zmiany szkliwa zebowego.

Grasica (thymus) ma czynno$¢ przemijajaca, nie do
tego stopnia jednak, zeby dziatanie jej wydzielania ograni-
czato sie tylko do czasu dziecifistwa, gdyz zasadnicza czyn-
no$¢ t. j. odtruwajgca (antitoxica) tego gruczotu zdaje sie
trwaé cale zycie. Zwigzek grasicy z innemi narzgdami do-
krewnemi wydaje sie by¢ bardzo Scisty, — w szczegdélnosci
jednak z gruczotami chionnemi (status thymico-lymphaticus)



i tarczyca, ktérej przerost wptywa na opOznienie sie zaniku
grasicy. Dotad odgrywat role w dermatologii gtéwnie stan
grasicowo-chtonny, dzi§ od czasu prac K- Brocka i auto-
row francuskich mnozg sie coraz wiecej spostrzezenia wska-
zujace na role grasicy w chorobie tak dobrze znanej i cze-
sto spostrzeganej jakag jest tuszczyca (psoriasis vulgaris)
(R, Leszczyhski, R Bernhardt). Pamieta¢ jedna trze-
ba, ze miedzy grasicg a tarczycg niema wprawdzie zastep-
czego stosunku, ale jest pewne czynnosciowe wspotdziatanie,
co w ocenie spraw chorobnych w skoérze na tle nieprawi-
dtowosci grasicy musimy bra¢ na uwage. Précz tego istnieje
i zwigzek rzeczonego gruczotu z narzadem piciowym albo-
wiem prawidtowy powolny zanik grasicy idzie w parze
z dojrzatoscig piciowg, czego dowodem jest znajdowanie
grasicy u eunuchoidéw.

Przysadka moézgowa (hypophysis cerebri) jest, jak wia-
domo, narzadem bardzo waznym dla ustroju : jego plat
tylny (nerwowy) zawiera substancje pobudzajgcg czynnosc
nerek i skurcze macicy (pituitrynel, przedniemu platowi
za$ przypisujg wszystkie cechy narzadu dokrewnego (tethe-
line Robertsona). Ale uwzglednié¢ trzeba i to, ze plat tylny
jest w zwigzku z trzecig komora moézgu, kazda zatem zmia-
na w przysadce moze oddziatywa¢ na dno tej komory, gdzie
wedle wszelkiego prawdopodobienstwa lezg wazne osrodki,
regulujace niektére czynnosci ustroju.

Sprawag najzywiej zajmujgca dermatologa jest stan cho-
robny nazwany, akromegaljg, rozwijajacy sie na tle zbo-
czenia w wydzielaniu ptatu *przedniego przysadki (dispitui-
tariemus), najczesciej w obecnosci jej guzéw. W tej cho-
robie pojawia sie zgrubienie skory twarzy i nierzadko grubsze
wiosy, a skdéra tak zgrubialtych konczyn jak i twarzy jest
sucha i w dotyku chropowata. W przebiegu spotyka sie i po-
wolny zanik czesci piciowych.

Wiadomo takze, ze brak wydzieliny ptatu przedniego
(tetheline) jest przyczynag t. zw. stanu dzieciecego (infan-
tilismus hypophysarius)., ktdrego znamieniem jest, obok nie-



prawidtowosci stanu psychicznego, matly wzrost i drobne
czesci piciowe. Nadmierne wydzielanie platu tylnego {hy-
perpituitarismus sprowadza olbrzymi wzrost i dtugie konczy-
ny (gigantismus). W tych przypadkach zatem i oddziaty-
wanie skory moze byé rozmaite.

Gdy czynnosci ptatu przedniego przysadki lub odptyw
wydzieliny do mézgu jest wstrzymany przez uszkodzenie
czesci sasiednich (tylny ptat, infundibulum, moézgowie) po-
wstaje stan, ktdry nazwano: dystropia adiposo - genitaiis,
w ktéorym obok otytosci brak jest drugorzednych znamion
ptciowych. Skéra jest w tych przypadkach blada, woskowa,
twarda, sucha, zimna; w tkance podskérnej znajduje sie du-
za ilo$¢ thuszczu. Woydzielanie potu jest w tej sprawie
zmniejszone, zdarzajg sie zaburzenia odzywcze wiosow i pa-
znokci a naog6t owiosienie jest réwnoczesnie z dzieciecem
wejrzeniem osobnika, stabe.

Stan skéry, ktéry nazwano ,skorg starcéw" (geroder-
ma), w szczeg6lnosci na twarzy, taczy sie z niedomoga
wydzielania przysadki, ale réwniez i tarczycy (hypothyreoi-
dismus),

We wszystkich tych przypadkach skéra moze by¢
mniej odporna na czynniki szkodliwe rozmaitej przyrody; —
dlatego mozna spostrzega¢ nierzadko rozlane zapalenia ru-
mieniowe (erythrodermies) na duzych przestrzeniach.

Wybitny wptyw wydzielania wewnetrznego narzadéw
ptciowych (jadra, jajniki) na rozwoj i czynnosci skéry jest
znany oddawna, chociazby wspomnieé¢ tylko zwigzek uwio-
sienia z dojrzatoscig piciowa u mezczyzn. W tym okresie
pokwitania uwiosienie zmienia sie, wystepujg t. zw. drugo-
rzedne znamiona piciowe, niewatpliwie pod wptywem hor-
mondw wydzielanych przez gruczoty piciowe. Bezposredni
dowdd tego stanowi brak uwiosienia znamiennego dla pici
u dojrzatych osobnikéw, u ktorych istnieje brak Ilub zabu-
rzenia w czynnosciach gruczotéw piciowych (wytrzebionych).
Wptyw gruczotéw piciowych ujawnia sie zatem giéwnie
w rozwoju przydatkéw skoéry t.j. wiosow i gruczotow skory.



Nalezy wzigé réwniez pod uwage, ze wewnetrzne wy-
dzielanie wogo6le ma wieksze znaczenie dla piciowosci mes-
kiej niz czynnos¢ samych tylko gruczotéw rozrodczych,
trzeba bowiem uwzglednia¢ i znang wzajemng zaleznos$¢
(correlatio) gruczotéw dokrewnych, i wptyw ukladéw ner-
wowych: zwierzecego i autonomicznego. Wobec braku
czynnosci gruczoldw piciowych u mezczyzny nie powstaje
typ kobiecy homoseksualny, a raczej bezpiciowy, dzieciecy,
— gdyz mamy w tym razie do czynienia z wypadnieciem
czynnosci tych gruczotéw, a nie przeksztatconym ich wpty-
wem na rozwo6j cech piciowych. Inne gruczoty wewnetrzne-
go wydzielania majg takze niejaki wptyw na gruczoty picio-
we. Olivet stara sie udowodni¢, ze taki typ bezpiciowy
(typus asexualis) uwlosienia wystepuje bardzo wyraznie
w obecnosci zmian chorobnych przysadki.

W dziecinstwie az do czasu pokwitania ttumaczymy
rozmaitoscig czynnosci gruczotdw piciowych rdéznice w du-
gosci wiosow, zaleznie od pici. Dojrzewanie tych gruczotéw
sprowadza znane znamiona drugorzedne piciowe. Brak zas
ich czynnosci ma za nastepstwo niedostateczne owlosienie
czesci piciowych zewnetrznych, obok bujnosci witoséw gto-
wy, dalej niedostateczne uwlosienie twarzy u mezczyzn,
a nadmiar uwilosienia (hypertrichosis) u kobiet. Cigza wy-
wotywa wzrost mieszku wiosowego, a w okresie ustawania
czynnosci gruczotdw piciowych u kobiet (climacterium)
zmiejsza sie ilos¢ wlos6w na sromie i w pachach, a réwno-
czeSnie pojawia sie powolne zastepowanie meszku witoso-
wego wilosami na wardze goérnej i brodzie. Mozna zatem
wnioskowa¢, ze wilosy gtowy i tutowia sg w innej zalezno-
éci od gruczotow dokrewnych, niz wiosy wzgérka tonowe-
go, pach i twarzy. Wiosy glowy nie sg zalezne od gruczo-
tow piciowych, na uwlosienie tulowia ma niejaki wplyw
przysadka i nadnercze, wreszcie reszta wioséw jako drugo-
rzedne znamiona piciowe jest w zaleznosci od czynnosci
gruczotéw piciowych, a czesSciowo prawdopodobnie posre-
dnio réwniez od przysadki i nadnerczy. W akromegalji n. p.



(dispituitarismus) spostrzegamy brak wiosdéw w ostatnio
wspomnianych miejscach, natomiast silne uwidsienie tutowia
i brody; podobne zjawisko spotykamy w dystrophia adipo-
so-genitalis i gigantismus. U wytrzebionych i eunuchoidéw
wiosy glowy nie wypadajg, brak im jednak wioséw ozna-
czajacych pte¢ (broda). Odzywianie ich wioséw po dojrze-
niu jest prawdopodobnie lepsze.

Spostrzezenia wielu autoréw, w szczegdlnosci Sab ou rari-
da, dowodzg, ze wypadanie wtosow (defluvium capillonlm)
na gltowie i nastepowa tysina zaczynajg 'sie rozwijaé w o-
kresie dojrzewania i postepujg najzywiej w czasie najbuj-
niejszego zycia piciowego. Juz'Aristotel es wzmianko-
wat, ze ani dziecko, ani kobieta, ani eunuch nie tysieja.
Sabouraud wskazuje takze na to, ze ws$rdd eunuchéw
nie spostrzegano tysych, dlatego ten autor uwaza wylysienie
za nastepstwo wczesnego dojrzewania piciowego i wskazuje
na to, ze starozytna sztuka przedstawia fauna silnie owtosie-
nego na ciele i twarzy, ale tysego.

Z powstawaniem tysiny lgczy sie bardzo czesto pewna
nieprawidtowos¢ skdry, ktory nazwano tojétokiem (seborrhoea)
nie jest to sprawa chorobna, a raczej stan skory
(status seborrhoicus, kerose Darier). Ten stan uwidocz-
nia sie dopiero w stanie dojrzewania piciowego, — a wia-
domo, ze w tym okresie zycia tak u zwierzat jak u czio-
wieka gruczoty tojowe zwiekszaja sie ilosciowo i czynnos¢
ich wzmaga sie wybitnie. Wielu autoréw uwaza tojotok
dlatego za stan wywotany nadmierng czynnoscig gruczo-
tow piciowych, zwigzang z wlasnosciami konstytucyjnerni
osobnika; obok tego zwracajg uwage i na czynnos¢ tarczycy,
ktora jest niewatpliwie w pewnej #gcznosci z czynnoscig
wspomianych narzgadow.
Na tle stanu tojotokowego rozwija sie tradzik zwy-
czajny (acne vulgaris), wystepujgcy takze w okresie po-
kwitania i umiejscowiajacy sie w gruczotach tojowych. Nie-
prawidtowa i nadmierna ich czynno$¢ usposabia do zakazen
ropnych; stad w niektorych zaskérnikach rozwija sie zaka-



zenie gronkowcami (staphylodermia), albo w ujsciu gruczotu
(krosta),, albo gtebiej wokoto i wsréd gruczotu oraz torebki.
W ostatnich czasach zwrdcono uwage, ze we wspomnianych
przypadkach spostrzega sie czesto nieprawidtowg czynnos$é
tarczycy, (Ho1lAnde r), obok wspomnianej juz w tojoto-
ku nadmiernej czynnosci gruczotébw piciowych (hyperor-
chitismns, hyperovarismus). Dopiero co wymieniony autor
amerykanski rozdziela te sprawe na dwa typy: jeden u bladych,
niedokrewnych z nasilong przemiang materji (hyperthyre-
ouiismns), drugi u pletorycznych ze zmniejszong czynnoscig
metabolizmu (hypothyreosis).

R6zyczkowate zaczerwienienie twarzy (rosacea),
jako nastepstwo stanu tojotokowego, ma takze wybitng tacz-
no$¢ z czynnoscig gruczotdw wewnetrznego wydzielania.
Czesciej wystepuje niz u mezczyzn, u kobiet zwlaszcza
w okresie pokwitania, a szczeg6lnie w okresie przejsciowym
(climcicteriam) lub wsréd zaburzen czynnosci jajnikéw, n. p.
w przedwczesnem starzeniu sie (menopauza), — tgczy sie za-
tem wyraznie z czynnoscig gruczotéw piciowych. Stad zmiany
tego rodzaju w rozmaitej postaci na twarzy spotyka sie
u kobiet Sredniego wieku, ktére albo wcale nie rodzity albo
po jednym lub wiecej porodach nie moga zajs¢ w cigze
skutkiem zmian zapalnych lub nowotworowych czesci picio-
wych. U mezczyzn odgrywajg bodaj wiekszg rdle zaburze-
nia przewodu pokarmowego, watroby, nerek i ogdlnej prze-
miany materji. W tych sprawach, rozwijajacych sie w szcze-
golnosci na twarzy (nos, policzki), nalezy uwzgledni¢ takze
taczno$¢ czynnosci wpomnianych narzadéw wewnetrznego
wydzielania z ukladem nerwowym wegetatywnym (zaburze-
nia naczyniowo-ruchowe), ktéry odgrywa tu niezawodnie
duza role. <

Wplyw kobiecego narzadu rozrodczego objawia sie
w .skorze i winnych kierunkach. W okresie pokwitania roz-
wijajg sie w pachach gruczoty potne w wiekszej ilosci, —
w cigzy gruczoly te przerastajg, a w okresie przejsciowym
{climacterium) czynno$¢ tych gruczotéw jest; takze wzmo-



zona. Po wczesnem wytrzebieniu (przed okresem dojrzenia)
skora jest sucha, a czynno$¢ gruczotbw zahamowana. To
tez te zmiany w czynnosci gruczotdw potnych, ktére zdajg
sie bra¢ udziat i w stanie tojotokowym skory (Meissner,
Unna), nie mogg by¢ bez wplywu na skionno$¢ skory do
zaburzen i powstawania zmian skutkiem rozmaitych bodZcéw
szkodliwych, dziatajgcych na powioki.

Wiadomo dalej, ze czynnos¢ gruczotow piciowych i ich
rozw6j wplywa na stan gruczotow mlecznych u kobiet.
Niejednokrotnie spostrzega sie liszajcowate zapalenia skoéry
(dermatitis impetiginosa) w okolicy brodawek sutkowych
i najczesciej tylko do tej czesci skoéry ograniczajgce sie,
w leczeniu uporczywe i czesto nawracajgce. Juz samo umiej-
scowienie budzi podejrzenie, ze tu wchodzi w gre czynnosé
narzadéw rozrodczych — zwlaszcza, ze przypadki takie zda-
rzajg sie u miodych dojrzewajgcych dziewczyn lub u kobiet
z pewnemi zboczeniami w tym zakresie. Nalezatoby zara-
zem uwzgledni¢, ze niektore spostrzezenia przemawiaja za
zwigzkiem czynnosci gruczolu mlecznego takze z tarczyca,
postrzega sie bowiem zanik sutka w chorobie Basedowa
(hyperthyreoidismus), ale réwnoczesnie z zanikiem gruczo-
téw rozrodczych. Natomiast w niektdrych przypadkach
obrzeku Sluzakowego (myxoedema) spotykano przerost sut-
kow (hypothyreoidismus).

Wreszcie godnym uwagi w dermatologji jest stan bie-
dnicy (chlorosis), zwigzanej tak Scisle z rozwojem narzadu
piciowego u kobiet. W zwigzku z wspomnianym stanem
spotykamy nierzadko sprawe chorobng gtéwnie na konczy-
nach gérnych, rzadziej réwnoczes$nie i na dolnych (na palcach
rgk, na dioniach, mniej czesto na przedramionach i na sto-
pach) w postaci pecherzykéw. Polega ona na zakazeniu
ziarenkowcami ropnemi. Opisano jg w tej grupie zakazen
(pyodermitis) pod nazwg: acrodermatitis Hallopeau.
Stad nasuwa sie podejrzenie, ze pewne nieprawidtowosci
W dojrzewaniu czesci piciowych mogg by¢ w tym razie
momentem usposabiajgcym, a tgcznos¢ tak Scista z ukladem



wegetatywnym czynnikiem decydujacym w umiejscowieniu tego
zakazenia (acropathologia).

Znang réwniez z tej grupy sprawg chorobng skéry jest
opisana pierwszy raz przez Matzenauera i Pollanda
pod nazwa: dermatitis symmetrica dysmenorrhoica. Jest
ona zwigzana z nieprawidtowg czynnoscig jajnikéw. Rumie-
nie, pokrzywki i zapalenia skory wystepujg w niej sponta-
nicznie lub pod wptywem bodzcdw psychicznych. Jeden
z autorow P. Mathes twierdzi, ze to schorzenie wystepuje
u osobnikoéw z konstytucjonalng nieprawidtowoscia,, ktorg
nazywa infantilismus asthenicus, polegajaca na malej opor-
nosci ukiadéw nerwowych, osrodkowego, a moze wiecej
jeszcze wegetatywnego. Przypadki zatem tego rodzaju
zjawiatyby sie u osobnikéw z niedostateczng czynnoscig
jajnikow.

Wiadomo, ze rozwo¢j barwika jest z reguly u osob-
nikébw meskich silniejszy, a zarazem trwalszy co do umiej-
scowienia, natomiast u kobiet roztozenie jego jest bardziej
zmienne, zaleznie od stanu czynnosci narzadu piciowego.
Znamy nagromadzenia sie barwnika w niektdrych okolicach
ciata podczas cigzy, w okresie ustepowania czynnosci picio-

wych (climacterium), jakotez podczas schorzen, zwiaszcza
stanéw zapalnych, macicy i jajnikow."

Te nagromadzenia sie barwika iwystepujg w postaci
ostudy (chloasma uterinum, gravidarum. masgue de
grossesse). Atoli ostuda spotyka sie nie tylko u kobiet
ciezarnych w pierwszych miesigcach cigzy, czesciej bowiem
wystepuje u cierpigcych na niezytowe sprawy macicy i w o-
g6le na zaburzenia w zakresie narzadu piciowego, takie jak
polipy, widkniaki, guzy jajnikéw i t. p. Zresztg pojawia sie
nawet ona podczas zaburzen w miesigczkowaniu. Ze wzgledu
na to jednak, ze ostuda moze wystepowaé takze u osobni-
kéw wyniszczonych, tak kobiet, jak i mezczyzn n. p. w przy-
padkach raka narzaddéw wewnetrznych, gruzlicy i t. p. prze-
wlektych schorzen, nasuwa sie przypuszczenie, ze tu wchodzi



w gre nietylko czynno$¢ samego narzadu rodnego, ale i ja-
kiego$ innego z narzadéw dokrewnych. Ze wzgledu zas na
to, ze znamy rozlane przebarwienia skory (melanodermia
diffusa) w nastepstwie zboczern w nadnerczach lub w ukia-
dzie wegetatywnym, tak Scisle z niemi zwigzanym, moznaby
wnioskowac, ze istnieje wptyw czynnosci narzadu piciowego
na zachowanie sie uktadu wegetatywnego jakotez dziatanie tegoz
ukltadu na narzad piciowy. Ostuda nie mogtaby zatem po-
jawié¢ sie tylko pod wplywem narzadu piciowego, lecz bez
udzialu ukladu wegetatywnego, jak inne przebarwienia rozlane
lub umiejscowione. W ostudzie plamy umiejscowiaja sie na
twarzy, natomiast plamy barwikowe powstajgce na innem
tle zjawiajg sie w powierzchni skoéry na jakiembadZz miejscu.

Wszystkie te spostrzezenia kliniczne, mniej lub wiecej
Sciste, dowodzg wptywu czynnosci gruczotéw dokrewnych
na wystepowanie zboczen w skdrze. Szczegdétowa analiza
tego wpltywu jest zaledwo mozliwg, chocby ze wzgledu na
niezliczong liczbe kombinacyj i wzajemng zalezno$¢ (corre-
latio) mniej lub wiecej wyrazng, zwlaszcza, gdy chodzi
0 zwigzek bezposredni. Mozliwg jest zatem rzeczg, ze gru-
czolty dokrewne przygotowuja tylko podioze, na ktoérem
moga sie zmiany rozwijaé. Ta zalezno$¢ mogtaby istniec
bez widocznych zmian w powlokach. Wobec jednak zmie-
nionej czynnosci gruczotdw dokrewnych, skéra zwigzana
bardzo Scisle z calym ustrojem, mogtaby stanowi¢, skutkiem
zawartosci jakich$s odmiennych skitadnikéw, zmienione pod-
toze dla rozwoju wykwitéw w skorze, — dajace n. p. lepsze
warunki dla rozwoju mikrobéw lub oddziatywujgce inaczej
na rozmaite bodzZce, niz w warunkach prawidtowych.
A trzeba rowniez uwzglednié, ze stan tych gruczotdw nadaje
ustrojowi pewne znamiona konstytucjonalne. m— Wreszcie
zaleznie od wieku i bardzo wielu innych czynnikéw, czyn-
no$¢ narzadéow dokrewnych moze ulega¢ zmianom, wptywa-
jac w bardzo duzym stopniu i na stan powtok, warunkowany
tak dobitnie wlasnosciami biologicznemi calego ustroju.
Tak zwana za$ niedomoga wielogruczotowa (insufficientia



pluriglandularis) jest najprawdopodobniej nieprawidtowoscig

konstytucjonalna, polegajacg na niedorozwoju (status hypo-
plasticus).

5. Schorzenia sKoéry w zwigzKu z uktadami nerwowemi

Rola ukladu nerwowego w ogolnosci jako czynnika
ekologicznego w patologji skéry jest bardzo wybitna, —
nie w tem znaczeniu jednak jak to mowiono dawniej
0 przyczynach nerwowych, o tle nerwowem rozmaitych
schorzeri skéry, nie zdajac sobie wcale sprawy, jaki zwia-
zek istnieje miedzy zmianami w skorze a zaburzeniami ukia-
du nerwowego.

Wszystkie zmiany, ktére odnoszono do zaburzeh od-
zywczych w skorze i ktére nazywano dlatego ,trophoneuro-
sis cutis“, taczono badz ze schorzeniami ukiadu osrodko-
wego badz nerwow obwodowych, — a niektdre uwazano
nawet za odrebne jednostki chorobowe. Dzi$ dochodzi sie
coraz wiecej do tego przekonania, ze wszystkie te zaburze-
nia odzywcze (troficzne) zalezg raczej od zaburzen w ukia-
dzie wspétczulnym (wegetatywnym), — dlatego w zwigzku
z nim nalezy je omawiac.

Wiadomo oddawna, ze w przebiegu choréb ukiadu
nerwowego osrodkowego lub obwodowego rnoga sie poja-
wia¢ objawy albo zbior objawéw takze w skdrze. W prze-
biegu zapalen nerwdéw obwodowych (neuritis peripherica)
znajdowano: zaczerwienienia skory, obrzeki, zaburzenia
w wydzielaniu potu, zaburzenia cieptoty skéry, wrzody,
zgrubienia skory, zaburzenia w roztozeniu barwika, znieksztal-
cenia (dystrophia) witoséw i paznokci, pecherze i t. p. zmia-
ny. Podobne objawy w skorze w rozmaitej postaci i rozma-
tego natezenia spotykano i w organicznych zboczeniach
imoézgu i rdzenia takich jak porazenia, niedotestwa umystowe
(dementia), niektére psychozy, choroba Parkinsona, a zwia-
szcza uwigd rdzenia i syringomyelia. Wszystkie te objawy
w skorze, pojawiajgce sie wsrod tych chorob ukiadu osrod-
kowego, majg raczej znamiona objawow, powstajgcych



w zwigzku z zaburzeniami lub zachowaniem réwnowagi
czynnosci ukltadu wegetatywnego, rozwinietemi w nastepstwie
schorzenia lub uszkodzenia uktadu osrodkowego. Dumpert
stara sie udowodnié, ze zmiany w skdrze i jej przydatkach
po uszkodzeniu nerwOw wystepujg raczej w nastepstwie ich
nieczynnoéci, a nie skutkiem ich uszkodzenia.

Schorzenia zwigzane ze stanem ukladu nerwowego
wegetatywnego.

Znaczenie ukiadu wegetatywnego w ustroju okresla
Laignel-Lavastine w nastepujgcy sposob. Te wza-
jemne zaleznosci (correlations) roéwnowagi wspoétczulnej
z réownowaga humoralng i tkankowa, chemiczng i koloidalng,
wskazujg jak wielkie znaczenie musza mie¢ modyfikacje
uktadu sympatycznego. Mozna zatem twierdzié, ze niema
prawie takiej czynnosci ustroju, w ktdrejby nie brat udziatu
ukiad wegetatywny". Powloki zewnetrzne- przez dostepnosé
ich badania i rozlegto$s¢ powierzchni, jakotez przez scistg
wzajemna zalezno$¢ ich czynnosci z czynnosciami innych
narzadéw ustroju =— sg miejscem wybiérczem dla badania
zaburzen czynnosci tego ukiladu nerwowego. Mozna stusznie
dodaé z Metznerem, ze wielostronno$¢ zadan, ktére kazdy
odcinek skory wypetnia, sprawiajg, ze trudny do wyjasnie-
nia jest zwigzek mechanizmu osobniczych czynnosci tych na-
rzadow, zwlaszcza, ze w tej cienkiej pokrywie mieszcza sie
Scisle obok siebie rozmaite narzady, pomieszane na malej
przestrzeni. Zasadnicze sprawy fizjologiczne w skoérze po-
legajg na skomplikowanym mechanizmie metabolizmu komdrek,
polegajacym na niezliczonych utratach i wahaniach, jakotez na
odczynach na wielkg liczbe rozmaitych bodzcow.

Czynnosci zwigzane z zaopatrywaniem przez nerwy
ukladu wegetatywnego miesni, naczynn i gruczotéw skoéry
okreslajg udziat uktadu wegetatywnego w czynnosciach zy-
ciowych i patologji skdry, wplyw na tworzenie sie barwika
i warunki odzywcze (troficzne) w skorze. Do tego dotgcza



sie wspétdziatanie uktadu w czynnosciach fizyko-chemicznych
samego narzadu i innych zwigzanych z czynnosciami powtok.

Wiadomo, ze regulacja energetyczna odbywa sie w ustroju wsréd
innych czynnosci i przez regulacje ciepta, Dla utrzymania jednakowej
cieptoty, mimo znaczny wydatek w wytwarzaniu ciepta, musi istnie¢ przy-
rzad regulacyjny, wydalajacy lub zatrzymujacy ciepto, zaleznie od lego;
czy wytwarzanie ciepta jest wieksze lub nyiiejsze. To automatyczne
regulowanie ciepta wymaga dobrze uregulowanej wspotpracy czynnosci.
Aby cieplota ciata pozostata niezmieniong podczas pracy migsni (wy-
magajacej duzo kaloryj ciepta) trzeba koniecznie aby wytwarzanie sity,
wytwor ciepta, przyspieszenie krazenia, promieniowanie ochtadzajace
skory i ptuc, wyrézniato sie réwniez w tym samym stosunku i tym sa-
mym Kierunku. Ustroj potrzebuje pewnego czasu dla uregulowania tego
stosunku, dlatego podczas ¢éwiczen fizycznych cieptota podnosi
sig, bo wtedy jest opdznienie czynnosci ochtadzajgcej w stosunku do
wzmozonej czynnosci kalorygeniczne;j.

Wiadomo dalej, ze cze$¢ wspotczulna uktadu wegetatywnego po-
budza spalenie, a rownolegle i ochtadzajgce promieniowanie, nerw
btedny za$ opb6znia te czynnosci. Réwnowaga zalezy zatem od czyn-
nosci regularnej, automatycznej tych dwdéch uktadéw. Z tego punktu
wychodzac, znaczenie roli powtok skérnych nie moze by¢ w dosta-
tecznej mierze docenione. W naszym klimacie, o otoczeniu cieptoty
znacznie nizszej od wewnetrznej, w uzwzglednieniu ochraniajgcego
ubrania, —=skdra stanowi radjator ciepta o nieporéwnanej doktadnosci,
zdolny do dostosowania sie, w nastepstwie zjawisk naczyniowo - rucho-
wych, ktdére ciggle sie w niej odbywajg, do zmieniajacych sie warun-
kéw otoczenia.

Wskutek zwezenia lub rozszerzenia naczyn obwodowych ustroju
powierzchnia krwi staje sie mniej lub wiecej rozlegta, — odnawia sie
przytem z mniejsza lub wigksza szybkosciag — i sprowadza silniejsze
lub stabsze oziebienie, zaleznie od roéznic otaczajgcej i wewnetrznej
cieptoty. Z drugiej strony, elektroda zewnetrzna otoczenia z waha-
niami ciepta, wilgoci, elektromagnetyzmu o duzej rozpietosci w sto-
sunku do elektrody wewnetrznej (w szczeg6lnosci biony Sluzowej
przewodu pokarmowego) niemal statej, przynajmniej co do stopnia cie-
ptoty i wilgoci, — sprowadza w nastepstwie wzmozenie krazenia we-
wnatrz ustroju w rozmaitem nasileniu, ktérego rola musi by¢ bardzo
wazng dla mechanizmu samoregulacyjnego.

Znaczenie tego, promieniowania skérnego, ktore spostrzegamy
we wszystkich przejawach tej syntezy energetycznej, — jest bardzo
wybitne, chociaz nie mozna tego szczegétowo i doktadnie okresli¢. Wy-
nika jednak z tego znaczenie i wptyw ukladu wegetatywnego naobjawy
naczyrtiowo-ruchowe.



Nic zatem dziwnego, ze schorzenia skéry, wynikajgce
bezposSrednio lub posrednio z zaburzehh naczyniowo-rucho-
wych, zaburzen w czynnosciach miesni, wydzielniczych
i odzywczych, awreszcie objawy w skdrze, powstajgce skutkiem
zboczen przemiany materji w zakresie dziatania uktadu wegeta-
tywnego, — obejmujg duzy zakres dermatologji. Jedne
mieszczg sie SciSle w tej grupie, inne stanowig podstawe
dla rozwoju schorzenn np. zakaznych, pomieszczonych zatem
w innej grupie.

Dzi$§ staramy sie nawet przeprowadzi¢ badania wplywu niekté-
rych choréb ogdlnych zakaznych na uklad wegetatywny. Stan.
Ostrowski (z kliniki Warszawskiej) wykazuje swojemi badaniami,
ze w okresie uogélniania sie jadu kitowego nastepuje wzmozenie po-
budliwosci uktadu wspétczulnego (sympathic.Otoriia), w okresie rozwoju
kity wtérorzednej pobudliwo$¢ dotyczy obu odcinkéw (amphotonia); —
pézniej nastgpuje powr6t do réwnowagi, a nawet obnizenie napigcia
(hypoamphotonia). Natomiast w kile péznej, w przypadkach zajecia
narzagdéw wewnetrznych, utrzymywania sie dodatniego odczynu Bordet-
Wassermann a nastepuje znowu wzmozenie pobudliwosci. A wiadomo
przeciez, ze Stern i Prof. Orzechowski przypisuja pojedynczym
a nawet wielu gruczotom dokrewnym udziat w tworzeniu warunkéw
usposabiajacych ukfad nerwowy do zmian metaluetycznych.

Objawy naczyniowo-ruchowe w skorze taczg sie Scisle
z objawami glebszemi, podskérnemi. Rownowaga w tym
kierunku jest wynikiem sharmonizowanej czynnosci nerwow
zwezajacych i rozszerzajgcych naczynia (yasoccmstrictores
i vasodilatatores). Naczynia wlosowate skory nie sg jak
wiadomo, tylko bierne, ale posiadajg niejaka samodzielnos¢
(autonomje), czego nie podobna pominaé dla zrozumienia
pewnych zboczen naczyniowych w skorze. Wszystkie te
zaburzenia naczyniowo-ruchowe sg w powitokach najwido-
czniejsze, — ze wszystkich za$ okolic ciata kohczyny: palce
rgk i nog, nos, uszy, — sg temi, w ktérych znajdujemy naj-
wieksze nasilenie wspomnianych zboczen naczyniowych
w skorze. Laignel-Lavastine stwierdza, ze ,acropa-
tologja“ (patologja konczyn) jest jakby szkiem powiekszajg-
cem dla zaburzenn ukladu wegetatywnego.

Zaburzenia tego rodzaju moga by¢ w tgcznosci ze zmia-



nami anatomicznemi, toksycznemi lub zakaznemi naczyn, —
z czynnoscig mechaniczng, powstajgcg przez podwyzszenie par-
cia (hypertensio) tetniczego lub zylnego, wreszcie ze zachwia-
niem réwnowagi nerwow naczyniowo-ruchowych. Objawy
skorne w tym zakresie powstajg zatem zasadniczo albo przez
skurcz naczyn lub przez ich rozszerzenie, — zaleznie od
porazenia nerwdw zwezajacych naczynia lub pobudzenia
rozszerzajacych takowe.

Doda¢ wreszcie trzeba, ze coraz czesciej znajdujemy
wzmianki o waznos$ci patogenetycznej, posredniej, zaburzen
w harzadach wewnetrznego wydzielania dla powstawania zbo-
czen ukladu wegetatywnego. Istnienie hormonéw dzialaja-
cych na caty uklad wegetatywwy (orthosympaticus) i na
cze$¢ jego (parasympathicus) nasuwa przypuszczenie, ze
rownowaga nerwow w ukladzie nerwowym narzgdéw we-
wnetrzzych jest wynikiem réwnowagi miedzy hormonami.
P ende podtrzymuje twierdzenie, ze réwnowaga gruczotow
dokrewnych jest nastgpstwem roéwnowagi nerwowej, gdyz
ukltad wegetatywny reguluje wydzielanie tych narzaddw.
Jezeli sie uwzgledni synergje fizjologiczng tych dwdéch ukia-
déw, to nie mozna wykluczy¢ réwniez ich synergji patolo-
gicznej, dlatego w wielu objawach patologicznych nie podo-
bna rostrzygnagé, ktéry z tych ukladdw jest zajety pierwotnie
lub jedynie przez sprawe chorobng. Stad obok zboczen
w jednym lub drugim uktadzie spostrzega sie i takie objawy
chorobne. ktérych podstawg jest zaburzenie w réwnowadze
narzgdéw dokrewnych w potaczeniu z ukladem wegetaty-
wnym (syndromes endocrino-sympathigues).

Skurcz naczynh miejscowy (syncope localis) jest obja-
wem czesto spostrzeganym pod wplywem zimna. Znamio-
nuje sie on bladoscig skory, zmniejszeniem jej objetosci,
suchoscig, a podmiotowo uczuciem zimna i kurczu, docho-
dzacych do bdlu, ze zmianami w czuciu (anaesthesiae i pa-
raestesiae). Skurcz naczyn zajmuje najczeSciej konczyny,



czasem nos i uszy. Na konczynach moze by¢é mniej lub
wiecej uog6lniony i w rozmaitym stopniu z przewaga na
twarzy. Spostrzega sie to u chorych bladych, ktérych Mar-
cel Labbe nazwat ,ochrodermiquesa. Dla Czernego
blados¢ skory pochodzenia naczyniowo-ruchowego spostrzega
sie prawie we wszystkich schorzeniach przewodu pokarmo-
wego, — w przeciwienstwie, do niedokrewuosci, ktéra obja-
wia sie takze bladoscig bton Sluzowych.

Spostrzezenia tego rodzaju przypadkéw pozwalajg wnios-
kowa¢, ze zaréwno ogo6lny jak i miejscowy skurcz naczyn
sg objawami zaleznemi od czynnosci ukladu wegetatywnego
t j. potrzebujg podraznienia nerwdéw zwezajagcych naczy-
nia jako warunku koniecznego i dostatecznego do ich wy-
wotania. Gdy skurcz (asphyxia) i rozszerzenie czynne na-
czyn (erythromelalgia) sg mniej lub wiecej og6lne, naste-
puja po sobie i zmieniajg sie w tych samych miegjscach,
powstaje stan, ktéry S. S. Cohen nazwat. ataxia vasomo-
trix generalisata.

Przekrwienie bierne przewlekte konczyn (acrocyano-
sis, acroasphyxid) objawia sie czerwonoscig az do sinosci, —
skora jest wtedy chiodna, zazwyczaj takze wilgotna. Od
objawu Raynauda wyroznia sie przewleklym charakte-
rem, postepowaniem sprawy i brakiem napadu, —eod ery-
tromalagji za$ tenr, ze w erykromelagji jest czerwonos$¢ bo-
lesna, nadczuto$¢ i podniesienie cieptoty skory.

Przekrwienie takiego rodzaju moze zaleze¢ od statego
skurczu tetniczek, moga je jednak wywota¢ zaburzenia
i zmiany zyt, zmniejszone parcie tetnicze ogélne, stale za-
burzenia nerwowe jakotez uposledzenie w odzywieniu wsku-
tek przewlekiego zatrucia.

Przekrwienie obrgczkowe (livedo annularis), powsta-
te skutkiem dziatania zimna, jest postacig rumieniowg zblizong
do odmrozili. Polega ono na zwiekszeniu zwyczajnej sinicy
pod dziataniem chtodu, rysujgcej sie w skorze w postaci
siatki o okragtych i owalnych okach, zabarwionych prawi-
dtowo, gdyz odpowiadaja bezposrednim obszarom naczynio-



wym. Objaw ten spotykamy najczesciej na zewnetrznej
powierzchni przedramion, ramion i ud, po bokach tutowia,
a czasami na calej powierzchni.

Czerwonos$¢ bolesna (erythromelalgia Weir-Mit-
chell 1872) jest objawem naczyniowo-ruchowym, odzna-
czajgcym sie napadami bdléw w koncach odnozy z towa-
rzyszagcem im zaczerwienieniem i obrzekiem powiok, jakotez
miejscowem podniesieniem  cieptoty. Te objawy boélu
i miejscowego przekrwienia sg analogiczne do tych, ktdre
stanowig drugg cze$¢ objawdw, mianowicie: zgrabiatosci, gdy
zziebte koniczyny zbliza sie do ognia i gdy stan niedo-
krwienia zastepuje stan rozszerzenia naczyn. Skora zaczer-
wienia sie wtedy i obrzeka, — a podmiotowo odczuwa sie
pieczenie i tetnienie. Do tego dolgcza sie zazwyczaj i nad-
mierne wydzielanie potu (hyperidrosis).

Objawy tej sprawy rozpoczynajg sie zazwyczaj od
palcow nog, przechodzg na stope (z reguly obustronnie)
i moga sie rozszerza¢ na pracie, sutki, nos i uszy.

W przypadkach tego rodzaju mamy do czynienia
Z czynnem rozszerzeniem naczyn jako nastepstwem odru-
chu, — gdyz, jezeli sttumimy podraznienie obwodowe przez
znieczulenie korzonkéw, objaw ten uspokaja sie wkroétce
i nie pojawia sie az do czasu ustgpienia znieczulenia.

Anatomja patologiczna wykazuje w tych przypadkach
stale zmiany naczyniowe: arteriosclerosis i endarteriitis,
— W niektérych przypadkach takze stabe zwyrodnienie
nerwdw obwodowych jako nastepstwo zmian naczyniowych.

Skurcz naczyn (syncope Localis) jest pierwszym okre-
sem objawéw Raynauda, zwlaszcza, gdy nie jest przemi-
jajacym lub w napadach, ale statym, czerwonos$¢ bolesna
za$ (erythromelalgia) i objaw Raynauda sa objawami
tego samego rzedu, chociaz w catkiem odwrotnym kierunku.
Obie te sprawy 1#3aczg sie z takiem samem zaburzeniem
obwodowego odruchu, naczyniowego, pochodzenia cieplnego.
Oba zalezg od zaburzen organicznych lub czynnosciowych



osrodkéw naczyniowo-ruchomych w rdzeniu. Te oS$rodki,
ktdre stanowig poczatki uktadu wegetatywnego w rdzeniu, mie-
szczg sie w okolicy podstawowej rogéw rdzeniowych, przede-
wszystkiem na wysokosci tractus intermedio-lateralis Clarka.

Zaburzenie czucia konczyn (acroparesthesia) odzna-
cza sie uczuciem mrowienia lub takiem, jakie wystepuje po
zagrzaniu zmarznietych ragk. Czasami moga sie procz tego
pojawia¢ obrzek, pocenie, bdle i kurcze. Najczesciej bywa
to u kobiet na rekach, moze sie jednak przenies¢ na ramio-
na, rzadziej na stopy, plecy, nos, a nawet jezyk.

Zaburzenia rzeczone mogg by¢ wywotane zmiang
w sznurach tylnych, jako nastepstwo podraznienia tylnych
korzonkéw w przebiegu rdzenia. Wyroznia¢ je nalezy od
zboczen w czuciu (paresthesia) nastepowych, skutkiem za-
burzenn naczyniowo-ruchowych, takich jak w objawie Ray-
nauda lub erytromelalgji i takich, jakie spotyka sie
w przebiegu uwigdu rdzenia lub dementia praecox.

Do tego rzedu objawéw naleza i niektére rodzaje ru-
mienienia sie (ereuthosis). Najczestszg postacig jest tatwosc
rumienienia sie pod wpltywem bodzcéw psychicznych (ex
emotione), wybitniejszg jest rumienienie sie napastliwe,
obawa przed zarumienieniem sie (ereuthophobia). Te objawy
sg dowodem wzajemnych odczynéw dwoch czesci ukiladu
nerwowego — sympatycznego i korowego, ktérych tgcznosé
jest tak Scista, ze nie mozna ich od siebie odlgczy¢ w oce-
nie rozmaitych objawow.

Do tej samej grupy nalezy takze napadowe zaczerwienienie
sie konczyn i palcow, rak, twarzy, muszli usznych i t. p.
(acroerythrosis). Czerwienienie sie rgk (acroerythrosis rna-
nus) wystepuje w okresie niedomogi jajnikéw u kobiet
i u naduzywajacych stale napojéw wyskokowych.

Czerwienienie  czesSci gltowowej (acroer. cephalea)
objawia sie uderzeniami do gtowy wsréd zboczenn przewodu
pokarmowego, zwilaszcza za$ ws$réd zaburzen w miesigczko
waniu i w nastepstwie niedomogi jajnikéw. Odmiang tej
postaci jest: erythrosis simplex faciei Jacgueta, wystepu-



jaca napadowo lub stale jako wyraz niedostatecznego na-
piecia naczyniowego. +taczy sie ona nierzadko z czerwie-
nieniem sie skory gtowy owlosionej. Czasami istnieje réw-
noczes$nie z przekrwieniem opon mézgowych i rozmaitemi
zaburzeniami psychicznemu Jacguet zwrdcit réwniez
uwage na czerwienienie sie twarzy zwilaszcza nosa u gruzli-
czych (pseudoerysipelas vaso-motrix), po obudzeniu sie,
podczas kaszlu Ilub pod wplywem wrazen psychicznych.
Za przyczyne moznaby uwazaé¢ podraznienie dolnego szyjne-
go zwoju sympatycznego.

Wreszcie do tej grupy nalezy czerwienienie sie u dzieci
podczas zgbkowania (erythrosisfaciei in.fantu.me dentitione),
spostrzega sie bowiem przemijajgce odczyny naczyniowo-
ruchowe i wydzielnicze, nierzadko umiejscowione po stronie
wykluwajgcego sie zeba.

Rumienie i pokrzywki, powstajace po wstrzykiwaniach
surowic, podlegaja prawom wstrzaséw anafilaktycznych, - kté-
re utatwia wagotonja. T ine1l twierdzi, ze hiperwagotonja
jest koniecznym warunkiem, sprzyjajacym gwattownym, na-
gtym i ciezkim czynnosciom anafilaktycznym lub podobnym
do tych objawow’, jak n. p. wszystkim zatruciom o wybiér-
czem dziataniu na uklad nerwowy. Przeciwnie hipowagoto-
nja lub sympatykotonja stwarzajg niepomys$ine warunki dla
nagtych wybuchow, — brak sklonnosci do wstrzasow.

Dermografizm polega na trwalem utrzymywaniu sie
pregi naczyniowo-ruchowej Vulpiana. Proste przedtuza-
nie sie trwania tej pregi stanowi dermografizm ptaski,

i jest objawem bardzo powszechnym, bo dowodzi tylko pewne-
go stopnia pobudliwosci naczyniowo-ruchowej. Ale te ptaskie
pregi utrzymujgce sie dtuzej (kilkanascie minut) lub gdy sa
wypukte (biate r6zowe lub czerwone) sa znamionami neuro-
patji, a wiasciwie pewmej niestatosci ukladu wegetatywnego
z przewaga hiper-ortosympatykotonji. Wreszcie wynioste
pregi z obrzekiem i diugotrwate stanowig zaburzenia nerwoéw
naczyniowo-ruchowych, zblizonych do pokrzywki zwyczajnej
i olbrzymiej Quinckego. Wypukly dermografizm jest za-



tem pokrzywka, wywotang sztucznie bez objawéw swedze-
nia (urticaria factitia).

Wystepowanie dermografizmn u chorych z ciezkiemi
zaburzeniami ukfadu osrodkowego {epilepsia, dementia prae-
cox, paralysis), u ktérych znaleziono wybitne zmiany ukia-
du wspéiczulnego, - rozmaite spostrzezenia objawéw na-
czyniowo-ruchowych, — dowodzg, ze dermografizm, jest obja-
wem ostabienia pobudliwosci ukladu naczyniowo-ruchowego,
zwigzanego z zaburzeniami ukladu wspotczesnego. Zaburze-
nia organiczne sg n. p. w porazeniu potowiczem, czyn-
nosciowe w chorobie Basedowa. Czestos¢ dermografizrnu
w tej sprawie chorobnej jest argumentem na korzys¢ teorji,
ktéra w wydzielaniu tarczycy widzi hormon pobudzajgcy
uktad wspdtczulny. Dermografizm jest zatem oznakag osta-
bienia pobudliwosci uktadu wspoétczulnego, rozmaitego stopnia
i rodzaju.

Pokrzywka wtasciwa (urticaria) wyréznia- sie od
dermografizrnu przedewszystkiem swedzeniem i oddzielnemi
lub zlewajgcemi sie bablami. Pokrewng jej postacig jest
pokrzywka olbrzymia (urticaria gigantea, oedema acutum,
oed. angioneuroticum Quincke), odrebng natomiast
pokrzywka barwikowa (urticaria pigmentosa) u dzieci i
trwata barwikowa u dorostych (urticaria psrstans pigm.).

W przypadkach pokrzywki swedzenie zdaje sie by¢
pierwotnern, a wykwity (bagble) nastepowerni — z czego
moznaby wnioskowaé, ze pokrzywka polega na tle
zaburzen ukfadu wspéiczulnego. Zaburzenia tego ukiadu
moga by¢é nastepstwem przyczyn zewnetrznych lub we-
wnetrznych (najczesciej czynnosciowych, a nie organicznych),
zwiaszcza toksycznych, albowiem pokrzywka wystepuje naj-
czesciej jako wysypka posurowicza, na tle anafilaksji, idjo--
synkrazji. Whnioski te nie sprzeciwiajg sie teorji Widal a
i jego ucznidw t.j.crise hemoclasique initiale, w odniesieniu
do babli pokrzywkowych. Pokrzywka jest czesto nastep-
stwem anafilaksji zywnosciowej, inne postaci polegaja na
idjosynkrazji. Wszystkie te fakty wskazajg na to, ze po-



krzywka jest wyrazem odczynu nadmiernie pobudliwego
nerwu blednego. Tinel wykazywat, ze ta nadmierna po-
budliwo.s¢ jest konieczna dla pojawienia sie pokrzywki,
a zwlaszcza, ze tu wchodzi w gre czynnik odcinka parasym-
patycznego. .

Do objawow ua tle zboczen ukiadu sympatycznego
nalezg i niektére przypadki krwawnicy (purpura). Zdajg sie
to potwierdza¢ plamy krwawnicowe w nastepstwie organicz-
nych cierpien nerwowych, mianowicie w nastepstwie schorzen
nerwéw (neuritis), zmian w korzonkach nerwowych w uwiag-
dzie rdzenia, w nastepstwie polineuritis alcoholica i zapa-
lenia S$rodsierdzia ws$réd goscca, wreszcie w nastepstwie
porazen (paraplegia i hemiplegia). Te spostrzezenia pozwa-
laja wnioskowa¢ istnienie krwawnicy na tle mechanizmu
uktadu wspotczulnego. Niektérzy autorowie przypuszczajg
nawet, ze pojawienie sie u dzieci przypadkéw ze strony
otrzewnej w przebiegu krwawnicy lub rumieni wysiekowych
zakaznych nastepujg skutkiem dziatania toksyn na rdzen
i zwdj stoneczny (piexus Solaris) w jednakowym stopniu
i wywotuje krwawnice i objawy wspétczulne (brzuszne).

Zaburzenia czuciowe w dziedzinie ukiadu wegetaty-
wnego. W warunkach prawidtowych nie odczuwamy wiasciwie
stanu naszych powiok, — albo odczuwamy go w matym
stopniu. Przyczyng tego jest przyzwyczajenie i ta okolicz-
nos¢, ze nie jesteSmy w stanie odczuwacé wiekszej liczby
rownoczesnie, a tylko pewng ograniczong ich liczbe. Tym-
czasem skora jest narzadem ziozonym z rozmaitych tkanek,
ktére sg czynne i odbierajg ciggle wrazenia osrodkowe,
a same wysylajga do osrodkdéw nerwowych duzo wrazen
niejasnych, tworzac cze$¢ ogdlnego poczucia (cenesthesia).
Przytem skéra — jako granica czucia — jest w cigglern
i bezposredniem zetknieciu z otaczajgcym ja Swiatem. Po-
wioki zewnetrzne sag zatem systemem organicznym ztozo-
nym, uksztattowanym przez asocjacje narzadéw i tkanek, =—
embrjologicznie za$ zwigzanym 2z ukladem nerwowym.

<Unerwienie skory jest podwdjne i bardzo bogate: z ukladu



osrodkowego istniejg wolne zakonczenia wiokien w skorze
i naskorku, z uktadu wegetatywnego niezliczone siatki w okoto
naczyn, stad rzecza jest tatwo zrozumialg, ze i zboczenia
czuciowe w skdérze muszg byé czeste i rozmaite.

W stanie prawidlowym — twierdzi Jacquet - potra-
fimy odiacza¢ niektére odczucia, z ktérych zazwyczaj nie
zdajemy sobie sprawy, a ktore promieniujg ze skory. Uczu-
cie ziebienia potgczone z drzeniem, lekkie uktucia, mrowienie
i t p. dajg og6lne poczucie istnienia powtok, ktére Jacquet
nazwat ,endermie”. To uczucie, ktére jest czescig ogbélnego
poczucia (cenesthesia) jest zalezne od ukladu wegetatywnego.

Poza zaburzeniami w czuciu skory pochodzenia o$rod-
kowego, do zaburzehn czuciowych ukladu wegetatywnego
nalezg: pieczenie (causalgia) i swedzenie (pruritus).

Pieczenie (cuisson franc.) (causalgia) opisat Weil-
Mitchell wr 1874. (Thsrmalgia John S. B. Sto pford).
Przyczyny jego lezace w ukladzie wspoétczulnym jedne sg
anatomiczne, drugie fizjologiczne.

Le liche sadzi, ze uszkodzenia nerwow, powikiane
uszkodzeniem tetnic lub tylko otoczek naczyniowych, sg
w rzeczywistosci zaburzeniem ukladu sympatycznego, w na-
stepstwie zaburzenn uaczyniowo-ruchowych i bolesnych, —
a zatem sa objawem neuritis sympathica. Oddzielanie ner-
wow w otoczeniu tetnic, wprowadzone jako metoda lecznica
przez Leriche’a i Jaboulaya, — potwierdza to przy-
puszczenie. Moznaby zatem wnioskowac, ze pieczenia (cau-
salgia) i towarzyszace mu nierzadko objawy troficzne sg
przyrody wegetatywnej a nie z przyczyny zarosniecia Swiatta
naczyn.

Obok tego zwr6cono uwage na obszary skoéry po
stronie zranionej konczyny, ktérych potarcie i ucisk wywo-
tywa bdl. Badania tych po6l w zwigzku z pieczeniem, po-
wstatem w nastepstwie uszkodzenia nerwdw obwodowych,
szczeg6lnie n. medianus, ischiadicus, tibialis posterior, rzadziej
cubitalis, — pozwala przypuszcza¢é (Tinel), ze ta postaé
pieczenia wyro6znia sie wybitnie od zapalenia pni nerwowych



obwodowych, — i jest wyraznym objawem na tle zboczen
uktadu wegetatywnego. Powstaje on w prawdziwym +tuku
odruchu nerwu wspotczulnego. bolesnego podraznienia
dosrodkowego i odczynéw odsrodkowych w postaci naczy-
niowo-ruchowej, wydzielniczej, troficznej i t p.

Swedzenie (pruritus) jest przesadg tych zasadniczych
odczu¢ skéry czyli czu¢ endemicznych, ktére wychodzg
z widkien wuczuciowych nerwéw ukiadu wegetatywnego.
Jacquet definiuje uczucie swedzenia jako wrazenie swoiste,
niedajgce sie okresli¢, ktére wywotywa odruchowa potrzebe
drapania. Uczucie to jest wiecej niestale co do miejsca niz
uczucia pokrewne (n. p. pieczenie) i uczucie bélu, — przytenr
nie odpowiada umiejscowieniem zadnym planom topograficz-
nym, pochodzacym od zmian lub zaburzen czynnosciowych,
a jednak 1gczy sie czesto z gesig skdrg i zaczerwienieniem.

Jacquet wyréznia trzy rodzaje Swigdu, a mianowicie:
fizjologiczny, istotny (pur) i towarzyszacy (associe).

Swedzenie, zdaje sie, istnieje u wszystkich ludzi, oczy-
wiscie w bardzo matym stopniu i ogranicza sie do niekto-
rych miejsc.

Swedzenie samoistne, z poczatku lekkie, zwiekszajgce sie
powoli odznacza sie ruchomoscig i rozszerzaniem ognisk,
podraznieniem zewnetrznem i psychicznem, potrzebg drapa-
nia, a w nastepstwie i objawami w skérze. Moze by¢
og6lne na catej przestrzeni skéry albo ograniczone do nie-
ktérych miegjsc.

Swigd towarzyszacy moze pojawiaé sie réwnoczesnie
z istniejgcemu zmianami albo wyprzedza¢ je lub wystepowac
w nastepstwie odczynéw skornych. W jednych przypadkach
wywolywa drapanie, ktére nastepuje skutkiem swedzenia
powstatego przez odczyny skdry: cieplne, ruchowe, naczynio-
wo-ruchowe i odzywcze (troficzne); w innych swedzenie
zalezy tylko od zmian powstatych w skérze w rozmaitych
jej schorzeniach. Prawie wszystkie wysypki skérne moga
by¢ swedzace u rozmaitych osobnikéw, jakiejkolwiek przy-
rody. W tym razie osobnicza wrazliwos¢ ukladu wegetatyw-



nego zdaje sie odgrywac¢ duza role. Tournay wykazywal,
ze porazenie ukladu wegetatywnego zwieksza wrazliwos¢
skory. Wreszcie spotyka sie zakazenia i zatrucia ogoélne,
ktére wywotujg swedzace odczyny w skdrze, - naczyniowo-
ruchowe i troficzne, mogace wptywaé¢ na stan ogdlny i upor-
czywos¢ powstatych wykwitéw.

Swedzenia, spostrzegane w rozmaitych sprawach nerwo-

wych, nasuwajg przypuszczenie, ze swedzenie jest objawem
ze strony ukiadu wegetatywnego.

Objawy barwikowe.

W grupie zmian barwikowych w skérze i w bionach
$luzowych mozna moéwié o nieprawidtowosciach w utozeniu
barwika (dyschromia), t j. o patologicznych zabarwieniach
powtok w nastepstwie braku lub nadmiaru barwika (mela-
niny) nie dajgcego odczyndéw histjo-chemicznych zelaza, bo
nie powstajacego skutkiem procesu hemolitycznego w ko-
morkach skoéry wiasciwej. Nadmiar barwika da przebar-
wienie (hyperchromia), zmniejszenie lub brak objawia sie
stabszem zabarwieniem Ilub odbarwieniem (hypochromia
i achromia).

Hyperchromia skéry moze by¢ ostra lub przewlekia.
Ostra moze wystapi¢ wyjatkowo (podobnie jak u zwierzat
n. p. u kameleona) na niektdrych czesciach ciata (twarzy,
szyji) i przemijajaco w nastepstwie stanéw patologicznych
n. p. jako nastepstwo nieprawidtowosci w miesigczkowaniu.

Przewlekte przebarwienia mogg by¢ ograniczone -
w postaci plam (maculae pigmentosae) lub rozlane (me-
lanodermia diffusa).

Plamy barwikowe obejmuja: piegi (ephelides), ostude
(chloasma), plamy soczewicowate (lentigines) i znamiona
barwikowe (naevi pigmentosi).

Ostude omowiliSmy w nastepstwach zboczenn narzgadéw
dokrewnych (endocrinosis), bo to zboczenie barwikowe 13-
czy sie z zaburzeniami wewnetrznego wydzielania jajnikow,
rownoczesnie jednak zdaje sie ujawnia¢ zwigzek z czynnoscig
enadnerczy, tarczycy i watruby. Moznaby zatem przypuszczaé,



ze niejakie modyfikacje we wrazliwosci uktadu wegetatywne-
go w zwigzku przyczynowym z odczynami gruczotéw do-
krewnych ulatwiajg gromadzenie sie barwika, zmieniajac
warunki krgzenia w naczyniach wiosowatych skory.

Piegi (ephelides) sa plamami wrodzonemi na twarzy,
nalezg zatem do grupy pierwszej (genodernuitoses).

Plamy soczewicowate (lentigines) towarzyszg czesto
rozmaitym znamionom wrodzonym, jak w chorobie Re-
cklinghausena, miegsniakach, gruczolakach i t p., nie
sg zatem czem innern jak wrodzonemi plamami barwiko-
wemi (naevi pigmentosi). Nie ma dotad danych w obu
tych sprawach, ktoreby wskazywaly na jakas tgcznos¢ z ukita-
dem wegetatywnym.

Przebarwienie rozlane (mdanodermia) obejmuja Kil-
ka typdéw wyrdzniajacych sie od siebie, ktore wystepuja
w przebiegu rozmaitych zboczenn w ustroju.

Ws$rdd przypadkéw rozlanego przebarwienia skoéry wy-
bija sie na plan pierwszy choroba Addisona (melanoder-
mia Addison), w ktorej wchodzi w gre zaburzenie czynno-
&ci nadnerczy i ich narzadu nerwowego regulujgcego. To
jednak nie ttumaczy jeszcze dokladnie mechanizmu ciemne-
go zabarwienia.

W tej sprawie jedni autorowie (Sergent i Bernard)
uwazajg za przyczyne zmiany w zwojach nerwéw wspot-
czulnych okoto nadrzeczy,— inni jak Oppenheim i Loe-
pper sadza, ze teorja nerwowa tylko wtedy mogtaby sie
utrzymaé, gdybysmy przyjeli, ze wydzielina nadnerczy jest
prawidtowym i koniecznym bodzcem dla czynnosci regula-
cyjnej ukladu nerwowego w sprawie utozenia barwika,
co dotad nie jest udowodnione. Sezary wyraza zdanie, ze
swoiste zaburzenie skorne powstaje w tym razie w na-
stepstwie niedomogi gruczotowej, — stwierdza jednak zara-
zem, ze przebarwienie rozlane powstaje skutkiem zaburzen
w gruczotach dokrewnych — ale nietylko nadnerczy, ale
takze w nastepstwie niedomogi watroby, tarczycy, a moze
i innych gruczotéw. Obok tego przypadki zmian barwi-



kowych wsrod cigzy, w chorobie Basedowa i w innych
schorzeniach, potgczonych z zaburzeniami ukladu wegetaty-
wnego,— nasuwajg Gilbertowi i Coury przypuszczenie,
Ze patogeneza przebarwienia jest rozliczna i powikiana,

udziat jednak uktadu wegetatywnego zdaje sie by¢ zawsze
niezawodny. Laignel-La vastine przychodzi zas§ na mo-
cy swych doswiadczen do tego wniosku, ze zaburzenia
barwikowe w tym razie zaleza od jakiego$ punktu regulu-
jacego mechanizm gruczotéw czy tez zwojéw stonecznych
(gangion solare), - wiokien biegnacych okoto nadnerczy
Inb nerwéw wielkich trzew i t p. Tern tlumacza sie tak
sprzeczne opinje nawet po sekcji zwlok: o pochodzeniu ner-
wowem lub gruczotowem tych zmian. Jest to wyrazny przy-
ktad ogélnego prawa w patologji, a mianowicie: moznosci
istotnych zmian przeciwstawia sie¢ konieczno$¢ zboczen
czynnosciowych. Ostatnio wspomniany autor przypuszcza,
ze w chorobie Addisona potrzeba trzech czynnikdw.

Ciemne zabarwienie jest nastepstwem czynnos$¢ nadnerczy,
jakiekolwiekby byto miejsce uszkodzenia w ukfadzie ana-

tomicznym. Obok tego konieczne jest zniesienie réwno-
wagi barwikowej, jakotez przewlektoS¢ rozwoju. A zatem
mejopragji

nadnerczy towarzyszy¢ musi zwiekszenie ilosci
barwika (n. p. przez zniszczenie krwinek)

i przewlekly roz-
woj choroby przyczynowej (n. p. gruzlicy).

F. Widal dochodzi do podobnego wniosku. Zmie-
niona hemoglobina jest wedtug niego Zrdédiem kazdego bar-
wika w przebarwieniu rozlanem, w chorobie Addisona
zmiany nadnerczy sprowadzajg ostabienie ukiladu wspét-
czulnego, co wywoluje rozszerzeuie matych naczyn obwo-
dowych, a w nastepstwie zastéj krwi na tym poziomie.
Ten zastéj krwinek sprowadza nadmiar hemoglobiny.

Bittdort (1921) sadzi, ze ciemne zabarwienie w tej
chorobie pochodzi od wzmozonego utleniania adrenaliny w sko-
rze. Konigstein bowiem wykazal, ze skéra zwierzecia, kt6-
remu podawano nadmiar nadnerczyny, okazywata wlasnosci
wytwarzania barwika w nadmiarze, wihasnos¢, ktorg ha-



muje wstrzykiwanie adrenaliny. Meirowsky za$ zbadat,
ze. wycieta skora chorego (Addison) wytwarzata w ciept.
37°C. barwik jeszcze po pieciu dniach. Co wiecej: wyciag
skory ludzkiej prawidlowej posiada wiasnos¢ wytwarzania
barwika w obecnosci rozczynu adrenaliny. Przypuszczaé
zatem mozna, ze w skérze istnieje zaczyn utleniajacy, zdolny
do przeksztatcania adrenaliny w melanine. Dlatego rnozna-
by z Bittdorfem przypuszcza¢ nadmierne tworzenie sie
zaczyn6w utleniajacych (oxydaz) albo w zwigzku z przypty-
wem za wielkiej ilosci elementéw utleniajacych, nie barwi-
kowych, jako nastepstwo niedomogi nadnerczy - albo za
potaczenie tych dwoch czynnikéw. Wedle doswiadczen
Bittdorfa pierwszy proces jest najprawdopodobniejszy.

Naskorek w chorobie Addison a przybiera w obe-
cnosci  rozczynu adrenaliny szybciej ciemne zabarwienie niz
skéra, — a ziarna barwika zwiekszajg sie w nim ilosciowo.
Te same wyniki, chociaz mniej naznaczone, powstaja w obe-
cnoéci tyrozyny. Brak wytwarzania oxydaz ttumaczytby od-
barwienia (vitiligo). Wreszcie wytwarzanie w korze nad-
nerczy substancyj barwikowych (chromogene), przeksztatco-
nych w barwik w warstwach barwikowych silnie utleniaja-
cych, a pézniej zredukowanych w Srodkowej czesci w adre-
aling, niezabarwiong, nasuwatoby przypuszczenie, ze
czynniki utleniajace w skérze sa pokrewne adrenalinie.
B. Bloch przyjmuje to cialo utleniajace za dioxyphenyla-
mine. Doswiadczalnie wywolywa to cialo tworzenie sie
barwika w obecnosci oxydaz skéry w jeszcze silnigjszy
spos6b niz adrenalina. Nadmiar tych substancyj utleniaja-
jacych o podstawie tyrozyny, phenylaniliny i trypophanu jak
i oxydaz w Addisonie moze tlomaczy¢ przebarwienie.

Ze wzgledu za$ na to, ze przebarwienie typu Addiso-
na ma w swym mechanizmie czynnik chromafinny, a zatem
zalezny od systemu, regulujgcego wydzielanie adrenaliny,
nalezy przyja¢ dziatanie ukladu wspétczulnego.

F. Flarer zwraca uwage, ze autorowie zajmujacy sie
badaniem barwika (Meirowsky, Bloch, Heudorfer i in)),



nie méwia o najwazniejszym czynniku, ktéry musi wywieraé
swdj wplyw na wytwarzanie sie i roztozenie barwika, a zwra-
cajg swe przypuszczenia do czynnosci komorek naskoérka.
Tenze autor przypuszcza w chorobie Addisona, ze w obie-
gu krwi znajduje sie substancja, ktoéra jest patologicznie,
czynna i ktora przez wypadniecie czynnosci nadnerczy nic
moze sie przeksztatci€. Ta przypuszczalna substancja mo-
gtaby by¢ macierzystag tak dla adrenaliny jak i melaniny.
Stad nadmierna ilo$¢ barwika databy sie wyttomaczy¢ przez
niewystarczajgce wytwarzanie sie adrenaliny. FIl arer opisat
przypadki melanodermji rozrzuconej,w ktérych za domniema-
na przyczyne uwaza niedomoge przysadki moézgowej (tylny
ptat) i dlatego zwraca uwage na wzajemny stosunek uktadu
wegetatywnego, przysadki i roztozenia jakotez ilosci barwika.

Podobne ciemne zabarwienia (melanodermia) ograni-
czone lub rozlane z rozmaitem roztozeniem w powierzchni
powiok spotyka sie takze u gruzliczych (gruzlica ptuc).
Jeaunin, ktory pierwszy zwrécit na to uwage, odnosit je
do zmian w narzadach kwiotwoérczych. Pawet Constan-
tin wskazuje na to, ze plamy barwikowe tego rodzaju
zwhaszcza na twarzy zjawiajg sie takze u malarycznych
i kitowych. Gueneau de Mussy spostrzegat je i w gru-
zlicy jamy brzusznej i podcbnie jak Fabre nie tylko na
twarzy, ale i na grzbiecie rgk. W tych przypadkach nie
spotykano jednak plam w btonie $luzowej (w przeciwien-
stwie do choroby Addisona). L. Lavastine wyka-
zal na mocy spostrzezen wiekszej liczby przypadkéw posu-
nietej gruzlicy, ze te plany barwikowe mogg wystepowad,
nie tylko na twarzy, czesSciowo i na szyi, ale takze na
brzuchu, piersiach, — niejednokrotnie w postaci paséw na
udach i podudziach, jakotez na praciu.

Ten autor jakotez Laffite i Moucany odnoszg rze-
czone zmiany barwikowe do niedomogi nadnerczy lub zwoju
stonecznego, ktory reguluje wydzielanie tego gruczotu do-
krewnego. Sezary twierdzi, *22 uklad wegetatywny nie
wchodzi tu w gre. Wiadomo, ze dotknieci gruzlica, ktérych:



skora ciemnieje pod wplywem promieni stonecznych, daja
lepsze rokowanie. Poucet przypusza, ze w tych przypad-
kach istnieje trwaly odczyn nadnerczy, do pewnego stopnia
skutkiem miejscowego podraznienia ukladu wspotczulnego.
Sadzono réwniez, ze stonce wywolywa u osobnikéw z nie-
domoga ukiadu wegetatywnego rozszerzenie naczynn w skorze
oraz, ze krwinki wrazliwe pozostawiajg w skorze czes¢
hemoglobiny, z ktérej wytwarzat sie barwik. Na mocy
prac Bittdorfa i Kénigsteina moznaby raczej przy-
puszczat, ze promienie stoneczne aktywujg odczyny oxydaz
w skorze, zblizonych do tyrozynazy w ciatach, z ktorych
tworzy sie barwik, — a pokrewnych adrenalinie.

W zmianach barwikowych u kitowych (syphilis pigmen-
tosa, dyschromia syphilitica) zdajg sie takze odgrywaé role
zaburzenia narzadéw dokrewnych. Podobny mechanizm
mozna przypuszcza¢ i w tradzie. Thibierge znalaz
u kilowych ze zmianami barwikowemi nieprawidtowosci
w plynie moézgordzeniowym.

W  przebarwieniach u wszawicowych (mc¢lanodermia
e pediculosi) odgrywaja, zdaje sie, role i toksyny pasorzy-
tow, — nie mozna jednak wykluczy¢ posrednictwa czynnika
nerwowego (wegetatywnego), gdyz obraz przebarwienia
i jego nasilenie w tym kierunku bywa bardzo rozmaite,
zaleznie od wiasnosci osobniczych.

Nieprawidtowosci w utozeniu barwika, towarzyszace
zboczeniom osrodkowego ukladu nerwowego (hemiplegia,
paralysis infantum, syringomyelia, tabes, neuritis, morbus
Parkinson i, paraplegia) tagczy sie najczesciej z zaburze-
niami naczyniowo-ruchowemi, zaburzeniem w wydzielaniu
potu i w odruchu witosowym (cutis anserina), ktore wska-
zujg na pochodzenie tych zaburzenn od ukladu wegetatywne-
go. Andrzej Thomas przypuszcza w tym wypadku
istnienie zmian w os$rodkach ukladu wspotczulnego, a w na-
stepstwie twalego zaburzenia naczyniowo-ruchowego. Wedle
Sezarego przebarwienia zalezg w tych przypadkach naj-
prawdopodobniej od trwatych zaburzen naczyniowo-rucho-



wych: podraznienie przewlekle, jakie wywotujg, jest przy-
czyna, ze u osobnikéw usposobionych do tego skutkiem
zmian w narzadach wewnetrznych (podobnie jak S$rodki
wypryszczajgce) (Jacquet iTremoliere s) powstaje przez-
barwienfe. Ale zmiany naczyniowo-ruchowe nie wywotywu-
ja zawsze ciemnego zabarwienia (llvedo annularis, acro-asphy-
xia), a jedynie w tym vrazie, gdy sg trwale i gdy
réwnoczesnie istniejg w ustroju pewne wady narzgdéw do-
krewnych, usposabiajgcych do przebarwien.

Zaburzenia w obwodowym ukiadzie wegetatywnym mo-
ga réwniez sprowadza¢ zmiany barwikowe (hemiatrophia
facialis, urticaria, herpes zoster.) Sezary sadzi, ze w ukia-
dzie wegetatywnym tkwi czynnik regulujacy umiejscowienie
zmian barwikowych, gdyz rozszerzenie trwale naczyn na
tern tle jest dostatecznym bodZzcem do wywotania nadmiaru
barwika. Takie podraznienie, ktére u osobnika prawidto-
wego nie wywota zmian w tym Kierunku, sprowadza odczyn
barwikowy wtedy, gdy skutkiem zmian w narzadach we-
wnetrznych istnieje do tego sktonnos¢. W tym razie dzia-
ta¢ mogg podraznienia rozmaitej przyrody: Swietlne, mecha-
niczne, chemiczne, - ale jednak przyczyna zasadnicza lezy
wewnatrz ustroju, a nie w powlokach zewnetrznych. Ta hi-
poteza ttumaczy, dlaczego zaburzenia barwika nie zjawiajg
sie stale w nastepstwie zboczen w ukladzie wegetatywnym
i dlaczego nastepujg dopiero po zaburzeniach naczyniowo-ru-
chowych, zaburzeniach wydzielania potu i w odruchu wio-
sowym.

W schorzeniu, ktére nazywamy dystrophia papillaris
et pigmentosa (acanthosis nlgricans) przypuszcza sie takze
zwigzek z ukladem wegetatywnym, gdyz znajdowano w tych
przypadkach raka i zmienione gruczoty w okoto zwoju sto-
necznego, a réwnoczes$nie takze inne objawy ze strony uktadu
wegetatywnego (Darier, Levy-Fraenckeli Juster).

Wreszcie zwr6ci¢ trzeba uwage, ze zaburzenia w na-
rzadach dokrewnych, w szczeg6lnoSci watroby, tarczycy,
przysadki moézgowej, jajnikdéw, - jakotez rozmaite chyry



(cachexia) i niektére zatrucia, moga by¢ przyczyng zmian
barwikowych, analogicznych do choroby Ad disona. Te za-
burzenia mogg sie taczyé, co bywa nierzadko, ze zboczenia-
mi w ukladzie wegetatywnym i dlatego moéwi sie w tych
przypadkach raczej o ,melanodermiae endocrino-sympaticae",
a nie ,mel. endocrinosae“.

Plamy barwikowe bton $luzowych. (melanodermia mu-
cosae) moga by¢ w stanie fizjologicznym n.p. w niektérych
rasach tak u ludzi jak i u zwierzat, n. p ciemne zabarwienie
btony $Sluzowej jamy ustnej u Rumunéw (Sabareanu) it p.
Laignel -Lav astine badat ludy cieptych krajow w szpi-
tach paryskich i znajdowatl ciekawe dane w tym Kierunku.

W warunkach patologicznych plamy tego rodzaju zja-
wiajg sie przedewszystkiem w chorobie Addisona bardzo
czesto, ale spostrzega sie je i u ludzi zaniedbujgcych zasa-
dnicze przepisy czystosci (W o 1tli), u niedokrewnych (Roi-
tes ton), w przebiegu marskosci watroby (Gouget), u za-
trutych otowiem, u kitowych (A udre Leri i Cochez) it p.
We wszystkich tego rodzaju przypadkach znajduje sie je
obok przebarwien skory.

Odbarwienia skory nabyte bielactwo ograniczone,
(vitiligo) trzeba wyro6zni¢ od wrodzonego (albinhmus) i od
plam odbarwionych na tle spraw zapalnych, toczacych sie
w skorze, ktére istniejg zazwyczaj obok przebarwien (leuco-
melanodermia). Odbarwienia ograniczone spostrzega sie
u chorych na uwiad rdzenia (Baliet i Bauer), w chorobie
Basedowa (P. Marie), w chorobie Addisona (Dalton).
Sergent i Laignel-Lavastine zwracali, uwage na od-
barwienia obok przebarwien typu Addisona, podobnie
Oudard. Odbarwienia u ciezarnych opisywali Delmas
i Hoger, wskazujgc jako na przyczyne niedomoge tarczy-
cy. Podobne objawy odbarwien spotykano takze w przy-
padkach kity wrodzonej i nabytej, jakotez w dementia prae-
cox. Naogot wielu autoréow w Kkile upatruje przyczyne
odbarwien. Ze wzgledu na pojawianie sie brakéw barwi-
kowych tego rodzaju w przypadkach uwigdu rdzenia, dalej



ze wzgledu na czesto umiarowe roztozenie plam, segrnen-
taryczne lub korzonkowe, wreszcie ze wzgledu na czesto to-
warzyszace odczyny oponowe — przypuszcza sie, ze te
odbarwienia sg wynikiem zmian w rdzeniu lub w korzonkach,
co naturalnie nie sprzeciwia sie temu, ze w tym razie wcho-
dzi w gre takze uklad wegetatywny. Pochodzenie nerwo-
we przypisuja Klippel i Mathieu, P. Weil (1920) opi-
sanej przez siebie postaci, ktdrg nazywajg znamieniem bie-
laczem (naevus-vitiligo).

Z zaburzen wydzielniczych w gruczotach skoéry moga
wchodzi¢ w gre na tern tle: nadmierne lub barwne pocenie
sie i tojotok.

Nadmierne wydzielanie potu (hypericLrosis) w prze-
ciwienstwie do zmniejszonego pocenia (anhidrosis)) moze
by¢ w zwigzku z organicznemi zmianami skory lub tez od
nich niezalezne. To nadmierne pocenie moze by¢ trwate
lub tylko napadowe (paroxystica). Badanie tego rodzaju
przypadkéw w przebiegu organicznych schorzeri nerwowych
wykazuje, ze osrodki tych gruczotow lezg anatomicznie
w uktadzie wegetatywnym.

Pocenie nadmierne, ogélne i czesciowe, jest odruchowe,
jak na to wskazujg zimne poty po napadach ze strony plexus
Solaris u cierpigcych na schorzenia jelit, czesciowe po-
cenie twarzy (ephidrosis), catkowite lub jednostronne, zwig-
zane z zuciem lub trawieniem niektérych pozywek lub uzywek
(czekolady, octu, wyskoku i t. p.), dalej pocenie sie obna-
zonych (hyperhidrosis nudorum) szczegdlnie w pachach.
W tym przypadku odruch jest wedle Dariera raczej exkre-
toryczny niz sekretoryczny.

Gdy odruch potny ukladu wspoétczulnego Haczy sie
Z rozszerzeniem naczyn, wydzielanie jest analogiczne do
fizjologicznego pocenia. Jezeli za$ poceniu towarzyszy
skurcz naczyn, wystepujg zimne poty, — a mechanizm wy-
dzielania jest nastepstwem podraznienia nerwu btednego.

Wydzielanie potu barwnego (chromhidrosis): niebie-
skiego, czerwonego, czarnego, zielonego lub zo6ttego, jest



odmiang czeSciowego pocenia (ephidrosis), a barwa zalezy
niewatpliwie od przyrody barwika, wydzielanego z potem,
ktéry utlenia sie w zetknieciu z powietrzem.

Bla ncharci, pézniej Couteaud, uwazajg te poty
za przykiad neurosis exocinetica t. j. w nastepstwie zaburzen
nerwowych, wywotanych bodzcami zewnetrznemi, z przyczyn
meteorologicznych lub fizykalno-chemicznych.

Pot krwawy jest bardzo rzadki, wyprzedza go za-
zwyczaj pieczenie lub bél. Niema wtedy Sladéw uszkodzenia
skory, a niezmieniona krew wydobywa sie jak pot. Nieza-
wodnie ta sprawa jest w zwigzku z zaburzeniami naczy-
niowo-ruchowemi, a zatem zalezy od czynnika nerwowego
wegetatywnego.

Co do zaburzen tojotokowych (seborrhoea) trudno
bytoby okresli¢, czy i w jakim stopniu objawy tojotokowe
zalezg od uktadu wegetatywnego, — gdyz o ile wydzielanie
potu tgczy sie wyraZznie z czynnoscig tego ukladu, o tyle

wydzielanie toju wigze sie raczej z czynnoscia gruczotow
rozrodczych (endocrinosis).

Zmiany w przydatkach skory mogg takze naleze¢ do
zwigzanych z uktadem wegetatywnym.

Zmiany w paznokciach spostrzega sie jako réwnorzedne
do zmian na palcach (acropathologia),- tamliwo$¢ paznokci
(onychorrhexis) niejednokrotnie w zwiazku z ogdélnemi obja-
wami nerwowemi.

Znacznie wybitniejszy zwigzek z uktadem wegetatyw-
nym zaznacza sie w zachowaniu mieszkéw wilosowych

i samych witoséw, co dotyczy ich ruchéw, rozwoju, barwy
i wypadania.

Gesia skoéra (cutis anserina) jest typem odruchu
ukladu wegetatywnego. Wywotujg ja przyczyny zewnetrzne
fizyczne, jak zimno, prad elektryczny i t. p. lub przyczyny
wewnetrzne (bole pochodzenia wspoOtczulnego n p. crises
solaires, kolki watrobiane, zatrucia, uwiad rdzenia it p.)
Stopien tego odruchu bywa rozmaitego nasilenia.



Niezaleznie od rodzaju bodzca — zewnetrznego Ilub
wewnetrznego — gesia skoéra bierze poczatek u podstawy
rogéw bocznych w rdzeniu, a przez korzonek przedni i gataz
taczacg dosiega zwoju wspéiczulnego. W tej wysokosci
przebiega rozgatezienie pierwszego neuronu i dostaje sie do
drugiego, ktérego osrodkiem troficznym jest w tym zwoju
i przez ktdérego cylindryczng oS, przez szare gatgzki komu-
nikujace i nerw rdzeniowy dostaje sie do skéry i miesni
przytorebkowych (musculus arrector pili), Dlatego objaw
gesiej skory ma tak duze znaczenie w neurologji i psychiatrji.

Jakikolwiek jest bodziec, — osrodkowy czy obwodowy,
psychiczny czy skorny — odruch ten jest odruchem modzgo-
wym i zwigzany S$cisle ze stanem afektywnym, — ale nie

z kazdym, — gdyz odcien afektu, ktory wchodzi w gre
w wywotaniu, wigze sie z jakosScia, jakotez nasileniem podraz-
nienia i sensacji. Odruch ten nalezy do ukladu wegetatyw-
nego w tern znaczeniu, ze miesnie gladkie przytorebkowe
sq zaopatrywane przez wiokna tego ukiadu, a pobudzenia
obwodowe przechodzg przez kolumne wspoiczulng rdzenia
w czesci grzbietowo-krzyzowej przez gatazki komunikujgce
i fancuch boczny (A. Thom as). Pojawienie sie tego od-
ruchu, jego natezenie, czesto$¢, — zalezg od stopnia i jakosci
podraznienia, od rodzaju pobudki, ktéra go wywotywa,
wreszcie od wrazliwosci osobniczej.

Siwienie wtosOw (canities) jest witasciwie objawem
fizjologicznym w pewnym wieku, patologicznie moze by¢
znacznie weczesniej, albo ograniczone albo rozlane i zwig-
zane ze zmianami we wiosach lub bez zwigzku z jakgkol-
wiek zmiang samych wiosow.

Siwienie, zwlaszcza w zwigzku z zaburzeniami nerwo-
wemi (Basedow, wudar mézgowy, uwiad rdzenia, wstrzas
nerwowy) jest najczesciej nagte. Nie mozna réwniez za-
przeczy¢ potowicznego siwienia nagtego w nastepstwie silnej
emocji (Franeois Dainville).

Mechanizm siwienia nie jest znany. Teorja Meczni-
kowa o wychodzeniu z wiosa komdérek barwikowych nie



wytrzymuje krytyki, gdyz zanik barwika rozpoczyna sie od
opuszki wlosa. W kazdym razie czestos¢ i szybko$¢ wyste-
powania siwienia ws$réd zaburzen nerwowych wskazuje na
role czynnika nerwowego w tej sprawie, Moze zatem wcho-
dzi¢ w gre zaburzenie ukladu, biorgcego udziat w odzy-
wianiu wioséw - mianowicie zaburzenia w czynnos$ci ukifadu

wegetatywnego.

Wytlysienie plackowate (alopecia areata, pelade),
niewrodzone wypadanie wioséw na ograniczonych przestrze-
niach, rozrzuconych na gtowie owlosionej, a u starszych
na brodzie, wagsach, a nawet na calej przestrzeni powiok,
ttumaczono zaburzeniami w nerwach obwodowych (Joseph,
Mibelli). Jacquet przyjmowat teorje dystroficzng, gdyz
wskazywatl, ze na terenie przygotowanym do wylysienia
wywotywat je odruch powstaly przez podraznienia miejsco-
we. Tenze autor starat sie udowodnié zwigzek miedzy
strong twarzy, w ktérej istniato podraznienie zebem, a miej-
scem wylysiatem (/'aire peladique initiale). Nastepnie
wskazywat na przeczulice miejsc wyltysiatych skoéry. Odruch
zatem, wywotujacy wytysienie, zdaje sie powstawa¢ w tuku
odsrodkowym drogi nerwéw wspotczulnych, przyczem spo-
strzega sie utozenie jedne nad drugiemi metameréw ukiadu
osrodkowego i wegetatywnego.

Teorje Jacgueta mozna dostosowa¢ do wylysienia
plackowatego, pochodzenia emocjonalnego, urazowego, a na-
wet do tych przypadkéw, w ktérych zdajg sie odgrywaé
role zaburzenia narzadéw dokrewnych. Levy-Fraenckel
i Juster wykazali w tej postaci stale istnienie zaburzen
w odruchach ukifadu wegetatywnego, zwigzanych najczesciej
ze zboczeniami w gruczotach dokrewnych. Spostrzegano
jednak réwniez wypadanie wtoséw po uszkodzeniach nerwoéw
obwodowych u ludzi i w doswiadczeniach na zwierzetach.
Wreszcie znane sa przypadki plackowatego wypadania wiosow
na tle zatrucia (n. p. thalium). R. Bernhardt uwaza to
wypadanie wloséw za nastepstwo zahamowania wzrostu



skutkiem zaburzen przytarczycy. Stad naturalny wniosek,
ze przypadki takiego wytysienia nie majg jednolitej przy-
czyny, a ze etjologja tego rodzaju przypadkéw bywa bardzo
réznorodna.

Nadmierne uwtosienie (hypertrichosis) jest zalezne
w najwiekszej liczbie przypadkéw od nieprawidtowosci w bu-
dowie samej skory (naevus$) lub jest w zwigzku z zaburze-
niami gruczotdw dokrewnych, wyjatkowo tylko niektére
zdajg sie mie¢ za przyczyne zmiany nerwowe. PrzypadkKi
tego rodzaju w paralysis spinalis infaiitum, syringomyelia,
spina bifida occulta, niektérych zapaleniach nerwow (neuritis),
po uszkodzeniach nerwdéw obwodowych i t. p. wskazujg na
znaczenie czynnika nerwowego.

Objawy uposledzenia w odzywianiu skory (troficzne)
naleza takze do tej grupy.

Eutrofia tkanek jest zalezna w duzym stopniu od sy-
stemu nerwowego, — a w szczeg6lnosci warunki odzywcze
w skdrze od stanu ukiadu wegetatywnego. Mozna stad
whnioskowaé, ze objawy troficzne w skdrze pochodzenia ner-
wowego sg hastepstwem zaburzen w tym ukiadzie. W rze-
czywistosci zaburzenia nerwowe wplywajg najczesciej na
odzywienie powtok przez zmiany naczyniowo-ruchowe, wptyw
za$ ukladu wegetatywnego na gruczoty i miesnie przytoreb-
kowe jest znacznie mniejszy. Zaburzenia czuciowe odgry-
wajg podwdjng role, — bo obronng przeciw bodzcom fizycz-
nym, i przez odczyny naczyniowe, ktére wywotujg. Bec h-
terew sadzi, ze zmiany nerwowe, Kkoncza sie trwalem
rozszerzeniem naczyn, wywotywujg zmiany w skoérze o wejrze-
niu przekrwienia (erectile), podczas gdy przedtuzone skurcze

naczyn sprowadzajg przedewszystkiem zmiany w odzywieniu
i zniszczenie tkanek.

Pofpasiec (herpes zoster) rozpoczyna sie czesto pod-
niesieniem cieptoty, jak choroba zakazna, m— wystepuje naj-
czesciej na wiosne i w jesieni i nie nawraca. Nierzadko
taczy sie z chorobami zakaznemi, jak zapalenie ptuc, ospowka



(varicella) zapalenie opon mozgowych, towarzyszy takze
czasami schorzeniom rdzenia, jak nwiad, — pojawia sie po
naktuciu ledzwiowym lub po zatruciach, wreszcie i ws$rdéd
zaburzen ze strony narzadéw wewnetrznych.

Dejerine (1916) zapytuje stusznie, czy niektore
przypadki pétpascia, w szczegblnosci u gruzliczych, nie sg
sprawg ostrg zwoju i korzonkéw (ganglio-radiculitis), gdyz
wtedy wystepuje u dzieci i u dorostych limfocytoza w ptynie
mozgo-rdzeniowym, a szczepienia plynu na zwierzeta dajg
dodatni wynik. Mamy zatem w tym razie do czynienia
z meningilis tuberculosa benigna, ktéra wywolywa przez
zajecie korzonkdéw i zwoju objawy poétpasca. Tinel twier-
dzi nawet, ze wtedy mozna znalez¢ pratki w przewodach
limfatycznych zwojow. W rzeczywistosci zatem jad prze-
niesiony przez ptyn mézgo-rdzeniowy zatrzymuje sie w oston-
kach korzonkéw w przypadkach ich zapalenia (radiculitis),.
a w ostonkach i zwojach w przypadkach wybuchu potpasca.
To zapalenie opon korzonkéw i zwoju (memingitis radiculo-
ganglionaris$) tlumaczy taczno$¢ potpasca z porazeniami
ruchowenri. W ten sam sposéb tlumaczy sie czesty pot-
pasiec ucha w porazeniu nerwu twarzowego #gcznoscig tego
nerwu z ganglion geniculi za posrednictwem Wrisberga.

Przyktadem potpascca zwigzanego ze schorzeniem na-
rzadow wewnetrznych jest #gcznos¢ wybuchu jego z kolkag
nerkowa, a nawet po wyjeciu nerki (Rosenbaum). Te
przypadta potwierdzajg teorje Heada, ze obecno$¢ prze-
czulicy i potpascca w X. Xl. i XIl. odcinku grzbietowym
i 1. krzyzowym ulatwia rozpoznanie kolki nerkowe;j.

Istnienie zatem czynnika nerwowego w mechanizmie
powstawania poétpascca nie ulega zadnej watpliwosci. Rozto-
zenie wedle pni nerwowych, korzonkéw lub metamerdw,
zaburzenia naczyniowo-ruchowe w skorze, wyprzedzajgce
powstawanie pecherzykoéw, czesto objawow nerwobdléw
i zaburzen w czuciu w tych miejscach, limfocytoza ptynu
moézgo-rdzeniowego, znalezione zmiany w zwojach nerwo-
wych, w korzonkach tylnych, a nawet w tylnych rogach



rdzeniowych wskazujg dobitnie na sprawe zwojowo-
korzonkowa, zajmujgcg protoneurony wspotczulne odsrodkowe,
ktore, biorac poczatek w tylnych rogach, przechodzg przez
lylne korzonki i sa przyczyng rozszerzenia naczyn.

Sprawa anatomiczna polega tu na rozszerzeniu naczyn
i wynaczynieniach, zwtaszcza w zwojach rdzeniowych, komor-
kach tylnych i rdzeniu (A. Thomas i Heuyer). Zmiany
te mogag by¢ nastepstwem zaburzen we wioknach wspot-
czulnych. Ale ten czynnik nie tlumaczy wybuchu sprawy
zakaznej goraczkowej ectodermosis neurotropica, pokre-
wnej zwyczajnym wypryszczkom (herpes simplex) i zapaleniu
opon nagminnemu (encephalitis epidemica) jak to wykazuje
Swiezo Marin esco i Dragan esc o. Musi tu zatem wcho-
dzi¢ w gre jakis jad, czynnik zakazny, umiejscowiony w plas-
mie komoérek i dajgcy sie wykaza¢ histologicznie w postaci
tworéw znajdowanych przez Lipschtitza i Marin esco.
Jad rozszerza sie drogami chionnemi wzdtuz drég nerwo-
wych, dochodzac do zwojéw czuciowych. Stad moze sie
rozszerza¢ do jamy pajakowatej i wywotywaé lirnfocytoze.
Gorgczka przeto nie jest wynikiem zaburzenia nerwdéw tro-
ficznych skornych, ale jest nastepstwem istnienia jadu swo-
istego, - analogicznie do zwyczajnych wypryszczkow i za-
palenia nagminnego mozgowia (encephalitis epidemica).

Z. Wepperéwna (z odz. D-ra Swiagtkiewicza) opi-
suje epidemje ospowki i pdtpascca i powotuje sie na opinie
Bokay a, ktory pierwszy (1892) wyrazit przypuszczenie
zwigzku przyczynowego miedzy poOtpasccem (herpes zoster)
a ospowka (varicella), na co po6zniej zwracali uwage liczni
autorowie.

Opryszczki zwyczajne  (herpes simplex) twarzy
(facialis) lub czesci piciowych (genitalis) pojawiajg sie ta-
kze w postaci rumienia pokrywajgcego sie pecherzykami,
ale bez zwigzku systematycznego z przebiegiem nerwéw. Da-
rie r sadzi, ze nagle, ostre wystepowanie, z goraczka, cza-
sem z nerwobdlem, czeste nawroty wykluczajg prawie przy-



puszczenie miejscowego zakazenia. Zapatrywanie wspomnia-
ne znajduje potwierdzenie w odkryciu czynnika patogety-
cznego tej sprawy. Ten czynnik znaleziony przez Grubera
w rogowce, Loewoensteina, Doerra i Vochtinga
w wypryszczkach twarzy, badany pdzniej przez Blanea
iCaniinopatros, C.Lewaditiego, Harvierai G. Ni-
colau jest zarazkiem nie przechodzacym przez saczki, po-
krewnym, zarazkowi nagminnego zapalenia, ktdry ma powi-
nowactwo raz do substancji rogowej (keratogenes), drugi do
tkanki moézgowej (encephalogenes). Ostatnie zjawisko (neu-
rotropizm) tlumaczy mechanizm powstawania wykwitéw na
drodze ukladu wegetatywnego.

W przebiegu zaburzern nerwowych moga sie pojawiaé
w skérze pecherze np. wséréd neuritis. syringomyelia, my-
elitis, hemiplegia, paralysis progressiva. Niewatpliwie
jest to objaw pochodzenia troficznego, to tez niezawodnym
zdaje sie by¢ w tego rodzaju pecherzycy (pemphigus neuro-
ticus) udziat uktadu wegetatywnego, zawiadujgcego warunka-
mi odzywczemi skory.

W twardzinie skory (selerodennia), zwiaszcza poste-
pujacej, odgrywac zdaje sie, takze role uklad wegetatywny
moze posrednio. W tej sprawie mozna zauwazy¢ bardzo
czesto objaw Raynauda, czestos¢ zmian barwikowych
(melanodermia i achromia), jako zwiagzek z zaburzeniami
uktadu nerwowego nadnerczy, — zaburzenia w tarczycy (hy-
pothyreoidismus) i nierzadko zwigzek z ostrym gosccem
stawowym. Brak objawu tarczycowego Vincenta w gocs-
cach ostrych, po ktorych nastepuje objaw Basedowa, poz-
niej oznaki zanika tarczycowego i pojawienie sie twardziny,

pozwalajg przypuszczaé, ze istnieje typ twardziny jako
skutek niedomogi tarczycy pochodzenia gosécowego. Mo-
znaby przypuszczaé, ze i inne zakazenia na tle niedomogi
tarczycy mogg by¢ przyczyng twardziny. Laignel-La-
vastine znalazt w jednym przypadku paciorkowca (stre-
ptococcus). Zaburzenia jednak w zakresie tarczycy sg
dla tej sprawy konieczne. Czynnik wegetatywny moze od-



grywa¢ w tym razie role posredniczacg miedzy tarczyca
a skora.

Badanie histologiczne twardziny pouczajg, ze wyjsciem
zmian sg odczyny okoto naczyn. W $Swiezych zmianach
spostrzega sie komorki nacieku, tworzgcego otoczki wspot-
srodkowe w S$cianach naczyniowych, - w po6zniejszych zna-
czne, trwale zwezenia Swiatta skutkiem zmian w tkance
tacznej w postaci rozrostu i zwyrodnienia.

Nie mozna twierdzi¢, ze w kazdym przypadkn twar-
dziny muszg wyprzedzaé¢ rozwijajgce sie zmiany schorzenia
uktadu wegetatywnego, ale raczej, ze w mechanizmie tej
sprawy biorg udziat zaburzenia narzadéw wewnetrznego
wydzielania, w pierwszym rzedzie niedomoga tarczycy.
Zarazem jednak nie mozna wykluczy¢ niejakiego, chocby
posredniego udziatlu uktadu wegetatywnego. Moznaby zatem
whnioskowac, ze twardzina nalezy do grupy zaburzen gruczo-
tow dokrewnych (endocrinosis), ktérych zwigzek z ukladem
wegetatywnym jest bardzo Scisty. Obok tego, przynajmnigj
w niektérych przypadkach, zakazenia paciorkowcem, lub inne
zdajg sie odgrywac takze wazng role.

O zgorzeli (gangraena) mowiliSmy w grupie spraw
zakaznych, gdyz ta sprawa moze powsta¢ bezposrednio,
posrednio lub skutkiem zakazenia.

Niektére przypadki zgorzeli powstajg niewatpliwie
fatwiej w nastepstwie znieczulenia skory (anaesthesia) i za-
burzenn naczyniowo-ruchowych n. p. odlezyny.

Wsrod posrednich zgorzeli jedne zalezg od zaburzen
nerwowych, inne od zboczen w naczyniach lub we krwi.
Poza ostatniemi i zgorzelami zakaznerni, wszystkie przypadkKi
zgorzeli posredniej sg zwiazane ze schorzeniami nerwowemi
(gangraena Raynaud, mai perforant, decnbitus). Obok
tego spotyka sie odmroziuy, dochodzgce do zgorzeli.

Zgorzel Ray nauda (gangraena symmetrica) jest zgorzelg
sucha, — niezalezng od jakiejkolwiek zmiany anatomicznej
ukladu naczyniowego —mi jest umiarowg. Objaw Ray-



nauda ma trzy okresy: syncope localis, asphyxia localis
i gangraena symmstrica.

Pierwszy (syncope localis) jest objawem skurczu naczyn
(angiospasmus), drugi (asphyxia localis) nastepuje po pierw-
szym albo istnieje roéwnoczesnie. Wtedy zjawia sie sine
zabarwienie skory z obrzekiem otaczajgcych tkanek i bolami.
Zgorzel wyprzedza najczesciej asfiksja, — skutkiem czego
konczyny sa fioletowe, marmurkowane, zimne, znieczulone
i bardzo bolesne z odretwieniem (kostnieniem), mrowieniem,
strzykaniem i pieczeniem.

Zgorzel moze byé pecherzykowa, pergaminowata i w po-
staci strupa (g. phlyctenosa, pergaminica, escharrotica).

Wiadomo, ze syncope staje sie asphyxig, gdy skurcz
tetniczy trwa dluzszy czas niz skurcz zyl, a krew ciemna
naptywa w wiekszej ilosci do drobnych zyt i wlosowatych
naczyn. Musi tu przeto dziata¢ czynnik unerwienia naczyn —
uktad wegetatywny. Stad wniosek, ze zgorzel typu Ray-
nauda jest wywotana podraznieniem nerwdw zwezajgcych
naczynia (vasoconstrictores), bez wzgledu na przyczyne:
osrodkowa, zakazng, toksyczng (exogenes, endogenes, endo-
crinosa), — a nawet w tgcznosci z zaburzeniami réwnowagi
koloidalnej (colloidoclasigue).

Mai perforant jest typem owrzodzenia troficznego.
Znamiona tej sprawy, jak niebolesnosé, uporczywosé, czesto
znieczulenia, nie tylko w uwigdzie rdzenia i tradzie ale
i u cukrzycowych oraz pijakow — wskazuja, ze w tym razie
jest wyrazny wpltyw ukladu nerwowego wegetatywnego na
odzywianie skdéry. Zmiany tego rodzaju moga istnie¢ nie
tylko na konczynach, ale i na btonach S$luzowych, zwlaszcza
jamy ustnej. W niektorych przypadkach spina bifida occulta
i w syringomyelji spotyka sie podobne zmiany.

Odlezyny (decubitus) prébowano wytlumaczy¢ jedynie
brakiem dbatosci o skore i zakazeniem. Tiumaczenie to
nie zawsze wystarcza w przypadkach, w ktorych odlezyna
powstaje w Kkilkanascie godzin po porazeniu, - musi sie

N



zatem przypuszczac¢, ze obok porazenia istniejg i znieczulenia,
a niemozno$¢ zmiany potozenia narazajg chorego na male
ale liczne urazy poscieli. Jezeli zatem zgorzel powstaje
pod dziataniem stabych tylko podraznien miejscowych trzeba
przypuszcza¢, ze tu gra role zaburzenie naczyniowo-rucho-
we, uposledzajgce odzywienie. Dobitnym przykladem jest
przypadek opisany przez St. Ostrowskiego (z Kliniki
Dermatologicznej  Warszawskiej), w ktorym spostrzegano
odlezyny po zatruciu kwasem weglowym. Autor ttumaczy
powstanie odlezyn w tym przypadku dziataniem zatrucia na
uktad wegetatywny przez zachwianie jego roéwnowagi za
posrednictwem zmienionej krwi, skutkiem czego powstaty
zaburzenia naczyniowo-ruchowe i troficzne. Udzialt mikrobow
(paciorkowcdéw) byt dodatkowy w skérze zmienionej i mato
odpornej na zakazenie.

W przypadkach odmrozenia, zwlaszcza w rowach strze-
leckich, zmiany odnosi sie przewaznie, jak to wspomniano
wyzej, do dziatania ucisku obuwiem, wilgoci, stania (krazenie!)
i zakazen. Woystepujace wsrod tego zaburzenia w czuciu,
czesto bardzo uporczywe, wskazujace takze na zajecie ner-
wow obwodowych przypominajg akroparestezje, a tern
samem nasuwajg przypuszczenie, ze dokuiete sg w tych
przypadkach widkna ukladu wspotczulnego.

Z objawow podskérnych tej grupy mozna wyréznic
trzy rodzaje: obrzek nerwowy, obrzek ostry naczyniowo-ru-
chowy i obrzek troficzny.

Obrzek nerwowy, dotagczajacy sie do schorzenia
nerwow ostrego lub przewlekiego, organicznego lub czynno-
Ssciowego, powstajacy po wynaczynieniach lub rozmiekczeniu
mozgu, ws$rdd zapalen rdzenia, w uwigdzie rdzenia, syringo-
myelji, w chorobie Basedowa i t. p. zdaje sie by¢ zblizo-
nym do obrzekéw po wstrzgsie surowiczym.

Doswiadczenie Rogera i Josuego wykazato, ze nie
byto obrzeku, gdy podwigzano zyly uszne i przecieto nerwy
czuciowe, ale obrzek zjawiat sig, gdy w tych warunkach wy-



jeto wspétczulny zwdj szyjny gérny. Bo uche i Hustin
wyrézniajag w lekkim wstrzasie surowiczym dwa okresy:
zwezenie naczyn jako czynnos$¢ uktadu wspdlczulnego
i drugi okres troficzny, parasympatyczny, znamionujacy sie
rozszerzeniem naczyn i obrzekiem. Rozszerzenie naczyn
powstaje w tym razie przez czynne podraznienie rozszerza-
czy naczyn (vasodilatatores), zaleznych od ukladu parasym-
patycznego. Obrzeku miejscowego nie mozna jednak
ttumaczyé rozszerzeniem naczyn, gdyz moze powstac i bez
tegoz. Przyja¢ zatem nalezy raczej nadmierng czynnosé
troficzng komdérki, konczaca sie nagtem i nadmiernem wy-
dzielaniem; powstaje przeto przez nieprawidtowe pobudzenie
trofizmu komorkowego, ktoére, zdaje sie, jest naturalnem, gdy
uktad miejscowy parasympatyczny, zawiadujacy czynnoscig
komdrek, jest silnie pobudzony.

Obrzek ostry naczyniowo-ruchowy (oedema acutum
angioneuroticum Q uinc ke) jest ograniczonym obrzekiem
skory i tkanki podskérnej, nierzadko i bton Sluzowych.
W stawach pojawia sie tylko rzadko (hydrops articulorum
intermittens). Obrzek ten jest przeto objawem tego samego
rzedu co pokrzywka.

Dzi$ juz wszyscy uwazajg ten obrzek za neuroze ukia-
du naczyniowo-ruchow; go (Cassierer, Osi er, Achard
i Levi). Jest to zatem objaw ze strony ukladu wspétczul-
nego jak pokrzywka =z przewagg podraznienia ukladu
parasympatycznego.

Czynne rozszerzenie naczyn i przesiek surowiczy, ktére
czesto istnieja obok siebie, moga sie wytworzy¢ niezaleznie
od siebie, — w tym razie sg wynikiem podraznienia ele-
mentéw nerwowych parasympatycznych. Dlatego obrzek
Quinckego spotyka sie gtdwnie u wagotonikéw.

W wiekszosci przypadkéw istniejg zazwyczaj trzy przy-
czyny: stan neuropatyczny, samozatrucie ze strony przewodu
pokamowego lub inne i uraz. Uklad wspoétczulny uczulony
na pewne toksyny (z przewodu pokarmowego), oddziatywa



analogiczng sprawg jak w anafilaksji. Pewne zmiany w szyj-
nych zwojach syrnpat. (Vigouraux i Prince) przema-
wiajg jeszcze wiecej za przypuszczeniem: angioneurosis to-
xica.

Obrzek na tle zaburzenn odzywczych (trophoedema
Henry Meige) znamionuje sie obrzekiem bialym,
twardym, niebolesnym, przewlektym, segmentarycznym. Spo-
strzega sie go czesto u chorych umystowo (Laignel-La-
vastine, Vigouroux, Leroy, Couloujou). Ci au-
torowie przypuszczajg zaburzenia w ukladzie wegetatywnym,

w  wielu przypadkach ze zboczeniami gruczotébw we-
wnetrznego wydzielania.

Nieprawidtowe roztozenie tluszczu (lipodystrophia),
w postaci - badz adipositas dolorosa Dercum a badz
innych, opisanych przez Laudouzyego, Laignel-La-
vastina Gowersa, jest, zdaje sie, objawem za-
burzen gruczotow wewnetrznego wydzielania i ukladu we-
getatywnego. W chorobie Dercuma tluszcz umiejscawia
sie w tkance podskoérnej w punktach bogatych w tkanke
elastyczng albo powoli bezbolesnie albo nagle wsrdéd
bolow i z objawami gnafilaks;ji.

W tych nieprawidtowosciach zaburzenta w gruczotach
wewnetrznego wydzielania odgrywajg bodaj wybitniejszg role
niz zboczenia w ukladzie wegetatywnym, — ale wiadomo,
jak Scisle jedne wiaza sie z drugiemi. Nierzadko zaburzenia
gruczotow dokrewnych wywolywujg zaburzenia miejscowe
troficzne za posrednictwem ukladu wegetatywnego. Lipo-
dystrofia zatem jak i panatrofia moga naleze¢ do tego ro-
dzaju zmian wiktajgcych sie ze sobg. Jedng z postaci ottu-
szczenia znang pod nazwa: lipodystrophia progressiwa
sive paradoxa (Simons), ktéra polega na otluszczeniu
goérnej potowy ciata obok wychudzenia dolnej, uwaza wielu
autorow (Simons, Buman, Rost) za trofoneuroze na
tle zaburzen gruczotéw dokrewnych (epiphysis?).



V1. Nowotwory (Neoplasmata)

Nowotworem w najogélniejszem znaczeniu nazywamy
kazde niezalezne, samodzielne, w sobie zamkniete, guzowate
lub rozlane bujanie tkanek Ilub komoérek (H. Ribbert).
Wszystkie tkanki ustroju mogg by¢ czesciami skitadowani
nowotworu, ale komorki nowotworowe wytwarzajg tylko
komorki catkiem do pierwotnych podobne i zachowujg trwale
niezupetny stan rozwojowy.

Zazwyczaj wyr6znia sie w nowotworach grupe ztosli-
wych od grupy dobrotliwych. Ale wiasciwie niema miedzy
terni grupami Scistej granicy. Bo chociaz jakiS§ nowotwor
ma charakter zazwyczaj dobrotliwy, moze sta¢ Sie ztosliwym
i przeciwnie, z natury ztoSliwy moze miec przebieg tagodny, -
dobrotliwy. Dobrotliwos¢ zatem i ztosliwos¢ nie sg zasa-
dniczo pojeciami przeciwnemi, gdyz zalezg od sposobu
rozrostu nowotworu.

W skérze wyrézniamy takze takie nowotwory w po-
wyzszem pojeciu, ktdre odznaczajg sie dobrotliwoscia i ktére
majg te wspdlng ceche, ze sg wrodzone (congenitales).
Wiaczy¢ je przeto nalezy do duzej grupy schorzen skory
istniejgcych juz w zarodku (genodermatoses). Do nowo-
tworéw ztosliwych skdry zaliczamy nabtoniaki (epithelioma)
i miesaki (sarcoma).

W pierwszym rzedzie dermatologa zajmuje grupa, ktora
okreSlamy nazwg znamion (naevus), grupa schorzen
wrodzonych skoéry, przyjmujacych postaé¢ plam lub wynio-
stosci w rozmaitem rozmiarze. Ale chociaz mamy dowody
na to, ze te wykwity w skorze sg pochodzenia zarodkowego,
nie pojawiajg sie zawsze zaraz po urodzeniu, ale czasami



znacznie poézniej, chociaz najczesciej przed okresem pokwi-
tania, — a nastepnie moga wzrasta¢, powieksza¢ sie lub
zmniejsza¢ z wiekiem.

Najmniej wybitnemi sg plamy barwikowe znane pod
nazwa plam soczewicowatych (lentigo), barwy zéttej, roz-
sypane zazwyczaj na duzej przestrzeni (lentiginosis profusa).
Najczesciej nie stanowig one znamion jedynych w skérze
u danego osobnika; obok nich spostrzega sie zwykle zna-
miona barwikowe ciemniejsze (naevi pigmentosi), barwy
jasno do ciemno brunatnej nawet czarnej, < stowem posta-
ci przejsciowe obok znamion innego rodzaju. Zwracatem
uwage swojego czasu, opisujac takie nowotwory jak mies-
niaki, gruczolaki, nerwowtdkniaki i t. p. Zze towarzyszg im
z reguly rozsypane w mniejszej lub wiekszej liczbie plamy
soczewicowate (lentiginosis profusa),

Do plam barwikowych zblizajg sie najwiecej piegi
(ephelides), ktore takze, zdaniem mojem, naleza do znamion,
chociaz pojawiajg sie miedzy 3-im a 5-tym rokiem zycia,
pod wptywem dziatania promieni chemicznych Swiatia.

Znamiona miekie (naevus mollis) polegaja na zabu-
rzeniu w rozwoju naskdrka, totez sktadajg sie z komérek
dla tych znamion charakterystycznych, ktére czesto zatracajg
tacznosé z naskorkiem i wyrodnieja w rozmaity sposéb.
Tutaj takze nalezy zaznaczyé, ze rzadko spotykamy je po-

jedynczo u danego osobnika, czesSciej liczniejsze w rozma-
itym ksztatcie i wielkosci.

Pokrewne im sg znamiona pokryte wiosem (naevus
pilosus), w rozmaitej wielkosci, — czasem zajmujgce bar-

dzo duza przestrzen skoéry, przez co przypominaja skére
zwierzgt (Tierfellahnlicher Naevus).

Natomiast wyr6zniaja sie od migkich znamiona twarde
(naevus durus, hyperkeratoticus), w ktérych niema komoé-
rek znamion, a istnieje nieprawidlowe, bo nadmierne rogo-
wacenie. Sg jednak ograniczone, zazwyczaj drobne, barwy
ciemnej (pieprzyki) i rozrzucone tu i owdzie na skérze.



To ograniczenie wyliczonych znamion wyréznia je wo-
go6le od wrodzonych takze (genodermatosis) lub odziedzi-
czonych spraw rozlanych, takich jak: rybia tuska (ichtyosis),
lub wiecej ograniczonych, ale scisle do pewnych okolic, jak
rogowiec dtoni i podeszew (ksratoma plantare et palmare).

Naczyniaki (angiomata), odnoszgace sie do naczyn
krwionosnych lub chtonnych, nalezg takze bez zadnej wat-
pliwosci do nieprawidtowosci pierwszego zawigzka ukiadu
naczyniowego na ograniczonym odcinku. W tych przypad-
kach musimy zatem moéwi¢ o znamionach wrodzonych (nae-
vus haemangiomatosus vel lymphangiomatosus). Ostatnie
Zjawiajg sie nie zawsze same, lecz towarzyaszg niejednokro-
tnie znamionom i sprawom wrodzonym innego rodzaju, cza-
sem zblizajg sie one uktadem do znamion usystematyzowa-
nych (naevi lineares, zonifornes, unitis lateris). F. Walter.

W znamionach naczyniowych mozemy mieé¢ do czy-
nienia z poczatku tylko z rozszerzeniem naczyn. Najczesciej
istnieje jednak obok tego nadmiar Ilub rozrost naczyn.
W kazdym razie od tych znamion wrodzonych trzeba odréz-
nia¢ rozszerzenie naczyn (teleangiectasis) nabyte np. pod
wplywem urazu i najczesciej w skérze zapalnie zmienionej
lub w bliznach, wreszcie w ich otoczeniu.

Précz nadmiaru naczyn mogg istnie¢ w skorze i braki
na pewnej przestrzeni, — mniejsza ilos¢ naczyn krwionos-
nych na ograniczonem miejscu. Stad powstaje posta¢ zna-
mienna, ktérg nazwano: naevus anaemicus Vorner. E. Bru-
nei' zwraca uwage w opisanym przypadku, ze znamieg
wspdtistniato ze znamieniem naczyniowem, a w dwoch przy-
padkach R. Bernhard ta stwierdzono jednoczes$nie znamiona
barwikowe i naczyniowe.

Do spraw wrodzonych w skérze nalezg réwniez gru-
czolaki (adenomata). Najczestsze sg liczne gruczolaki to-
jowe (adenoma sebaceum symmetricum) i potne (adenoma
sudoriparum vel hidradenoma). Obie te odmiany powinny
nosi¢ miano znamion, (naezms adenomatosus). Albrecht
proponowat dla nich nazwe: hamartoma.



Prdécz znamienia gruczotu tojowego, ktére wystepuje
na twarzy zazwyczaj symetrycznie, istniejg gruczolaki pra-
wdziwe pojedynczo, zwilaszcza w skoérze owtosionej u do-
rostych. Pozostajg one, zdaje sie, na tle zapalnem tych
gruczotdw, w skdrze do tego usposobionej, najprawdopodo-
bniej w tojotoku (kaszak, atheromd).

Poza tem spostrzega sie takze zmiany w btonie $luzo-
wej ust, na wewnetrznej stronie policzkébw i na wargach
w postaci drobnych ziaru jako skutek rozwoju zabtgkanych
gruczotéw tojowych (glandulae sebaceae heterotopicae).
Schorzenie to opisywano pod nazwg choroby Fordycea.

Prawdopodobnie tutaj nalezy takze, ziarnisto$¢ czer-
wona nosa (granulosis rubra nasi), spotykana u dzieci
w postaci drobnych czerwonych ziarn najczesciej na nosie
czasem i na brodzie.

Do grupy nowotworéw wrodzonych nalezg takze
miesniaki skory (myomata cutis), skladajgce sie z miesni
gtadkich (leioniyoma), rozrostych z migsnia przywiosowego
lub komorek miesnych Scian naczyniowych. | w tej postaci
znamiona barwikowe towarzyszg powstawaniu guzow.

Z wibdkniakdéw najczescjej pojawiajg sie w skorze t. zw.
nerwowiokniaki (neurofibrona) w mniejszej lub wiekszej
liczbie, niejednokrotnie bardzo znacznej, rozsiane na duzej
przestrzeni skory. Wtedy tworzg typ chotobny, ktory opisat
Re cklinghauseu, stad nazwa; neurofibromatosis multiplex
vel morbws Reclinghauseni. Z reguly nie jest to objaw
jedyny, gdyz obok widkniakow, pojawiaig sie znamiona
barwikowe (lentiginosis profusa) i nierzadko zaburzenia
w osrodkowym ukladzie nerwowym mozgu lub rdzeniu.

Do nowotwordéw wiokniakowych zalicza sie najczesciej,
ale niestusznie, i t zw. keloidy samoistne, ktére wyréznic
trzeba znowu od przerostych blizn. Tam, gdzie w miejscu
ubytku skéry z jakiejkolwiek przyczyny powstaje tkanka
nowa ze skionnoscia do nadmiernego bujania, powstaje
blizna przerosta (cicatrix hypertrophica). O keloidzie za$
mowi sie wtedy, gdy powstaje niejako samoistnie (keloidum



spontaneum) bez poprzedzajgcego ubytku w powierzchni
skéry lub wyraznego stanu zapalnego. Ta samoistnosc
jednak jest tylko pozorna, gdyz badania histologiczne do-
wodzg, ze poprzedza je stan zapalny skoéry. W kilku przy-
padkach, ktére mialem sposobnos$¢ badaé histologicznie,
uderzat mnie uklad wigzek tkanki #gcznej, jakby tkanka
wioknista rozwijata sie okoto torebki wilosowej, przyczem
w przypadkach $Swiezszych znajdowatem i resztki przewlekiej
sprawy zapalnej. Przypuszcza¢ zatem trzeba, ze w skérze
lub na niektérych jej miejscach (torebki wiosowe, gruczoty
tojowe) istnieje szczegdlna skionnos¢ do bujania tkanki
tacznej jako nastepstwo przewleklego gtebokiego zapalenia.

O tluszczakach ograniczonych {lipoma circumscriptum,
solitarium) w przeciwienstwie do ottuszczenia rozlanego
(lipomatosis diffusa) mozna powiedzie¢, ze pochodzg z prze-
mieszczonych zarodkéw tej tkanki, chociaz rozwijajg sie
w tkance podskoérne;j.

Z nowotwordw, Kktore zazwyczaj zaliczamy do ztosli-
wych znamy w skérze dwa typy: miesaki i nabtoniaki.

Nazwy miesaka (sarcoma) uzywa sie dla guzow ztos-
liwych o licznych komorkach, ktére pochodzg od elementow
tacznotkankowych.

Wiasciwie miesakiem powinno sie nazywaé tylko te
guzy, ktore powstajg z tkanki podscieliskowej, a zatem
z tkanki tgcznej narzadoéw, skory, tkanki podskornej, ochrze-
stnej, okostnej i t p. Dlatego sprawy, zaliczane dawniej
do miesakdéw, mianowicie: lymphosarcomatosis i leukosarco-
matosis, umiescitem obok grupy biataczkowej, gdyz w tym
razie poczatkowo mamy do czynienia z tkanka narzadow
limfatycznych lub szpiku kostnego (lymphoblastorna lub
myeloma), ktére w rozwoju bujajg w posta¢ miesakdw.

Dermatologje zajmuje zatem albo pojedynczy twor
miesakowy, wychodzacy ze skoéry lub tkanki podskoérnej
{sarcoma cutis solitarium), albo miesaki mnogie — rr.iesako-
watos$¢ (sarcomatosis). Obok wspomnianych juz typow,
umieszczanych dzi§ w zwiazku z grupg biataczek, istnieje



odrebny typ t zw. migsakowatosci skéry typu Kapo-
siego (sarcornatosis multiplex cutis idiopathica haemor-
rhagica). Przyrody tego typu blizej nie znamy, guzy jego
odznaczajg sie budowg miesaka o komoérkach wrzecionowa-
tych i nie majg zwykle charakteru ztosliwego. Znamieniem
tego typu jest pojawianie sie guzéw zazwyczaj na konczy-
nach (acro-sarcomatosis) i w utozeniu umiarowem. W nie-
ktérych przypadkach uderza rozszerzenie zyt (teleangiectasis)
i wylewy krwawe (haemorrhagiae), a w nastepstwie ich duzo
barwika, pochodzgacego =ze krwi (pigmentosa). Przewazna
cze$¢ autoréw wyraza jednak watpliwosé co do nowotworo-
wego charakteru tej sprawy chorobnej.

Pojedyncze miesaki pojawiajg sie czasami w schorzeniu
skory, ktére opisano pod nazwg: xeroderma pigmentosum
Kaposi. Ten typ chorobny rozpoczyna sie zazwyczaj
u matych dzieci od wielkiej iloSci znamion rozmaitego
rodzaju [miekich, naczyniakowych, a w szczeg6lnosci bar-
wikowych (lentiginosis profusa)]. Obok tego w przebiegu
jego wystepuja zwyrodnienia skoéry i zaniki, jakotez nowo-
twory (w szczegdlnosci na twarzy), zwhaszcza nabtoniaki,
chociaz nierzadko obok tego i migsaki.

Nabtoniak skéry (epithelioma, carcinoma epitheliale)
jest nowotworem, powstajgcym skutkiem nietypowego buja-
nia (proliferatio) naskorka i jego przydatkéw. Nabtoniaki
skory i btony Sluzowej w naturalnych otworach ciata naleza
do rozmaitych odmian, wyrdzniajacych sie pod wzgledem
histologicznym: utozeniem ognisk naskérkowych w skérze,
réznica w rodzaju komdrek i skitonnoscig ich do przemiany.
Dlatego niektérzy autorowie (Ranvier, Unna, Krorn-
pecher, Darier) rozdzielali je na liczne postaci anato-
miczne. Podziat Dariera 1taczy znamiona Kkliniczne
z anatomicznemu Jeden typ anatomiczny stanowi postaé
0 komoérkach kolczastych (epithelioma spinocellulare, ep.
pavimentosum lobulare), a jako odmiany, wyré6zniajgce sie
1 Klinicznie: ep. papilare corneum i cornu cutaneum.
Drugi typ tworzy posta¢ o komérkach podstawowych



naskorka: epithelioma basocellulare, ep. pavimentosum
tubulare, ulcus rodens z odmianami: ep. planum cicatrisans,
ep. basocellulare superficiale, ulcus rodens, ep. bas. vege-
tans, ep. basocellulare terebrans i cylindroma. Précz tych
dwoéch typéw zwracajg uwage postaci posrednie, mieszane:
epithelioma pavimentosum metatypicum {ep. mixtum,
e. spinobasocellulare Krom pech era). Ostatni typ ma
przebieg niejednokrotnie ztosliwy, moze zajmowaé gruczoty
chionne, a nawet wytwarzaé przerzuty.

Odrebny rodzaj nabtoniakéw stanowi t zw. naevo-
carcinoma, rozwijajacy sie z komérek znamienia miekiego
(naevus mollis), — dlatego moze powstawac u ludzi miodych,
biorgc poczatek z plam barwikowych i miekich znamion
bezbarwikowych. Najczesciej widzi sie w nich barwik
taki, jaki istnieje w dolnych szeregach komoérek naskoérka
i w znamionach (melanina), stad Darier nazywa je:
melanoma. Ze wzgledu na to, ze moga sie rozwijaé nie
tylko w niejakim zwigzku z naskérkiem, ale i w mezen-
chymie z pozostalych po zabltgkanym naskérku resztek bar-
wika, tworzacych podobne plamy do mongolskich, sadzi
Mass on, a pozniej i Darier, ze mozna je wtedy nazwac
melano-sarcoma. Wprawdzie Mass on tlumaczy ich po-
wstanie zawsze z komorek, ktore sag melanoblastami, istnie-
jacemi w mezenchymie, ale pochodzenia naskorkowego,
jednak ze wzgledu na miejsce rozwoju zwie je miesakami.

Teorja Cohnheirna, ktérg tak goraco popiera
Ribbert, jest przyjeta powszechnie, chociaz nie dla ogétu

nabtoniakéw, gdyz nie zupetnie tlumaczy wszystkie spo-
strzezenia. LLitego probowano bra¢ pod wuwage i inne
czynniki, — powstata wiec i teorja pasorzytnicza, przyjmo-

wano réwniez i czynniki fizykalne (mechaniczne, Swiatta
i t p.). Auler znajdowat u ludzi dotknietych rakiem
prawie zawsze znamiona, dlatego méwi o skazie nowotwo-
rowej (neoplastische Diathese). Wystepowanie za$ nowo-
tworéw w pézniejszym wieku laczy z ustaniem czynnosci
gruczotéw piciowych.



Zastanawiano sie takze nad sprawami, ktére wyprze-
dzaja powstanie nowotwordw. W pierwszym rzedzie istnieje
wspomniany juz zwigzek ze znamionami— naevo-carcinoma.—

a nastepnie sprawa, w ktérej znamiona odgrywajg bardzo
duza role, a znana pod nazwag: xeroderma pigmentosum
Kap osi. Do tego samege typu zjawisk przed-rakowych

(maladies precarcereuses) nalezg takze zaburzenia w rogo-
waceniu (dyskeratosis), obejmujace dwa schorzenia,
mianowicie chorobe Pageta (morbus Pageti) w skoérze
sutkdéw i chorobe Bowena (dermatose precancereuse de
Bo wen, dyskeratosis lenticularis). Obie te sprawy rozpo-
czynajg sie od zaburzen w przeksztatceniu sie komdrek
naskérka (dyskeratosis) i prowadza do rozwoju nabtoniakdw.

Spostrzezenia wskazujg na powstawania tego rodzaju
nowotworéw obok wspomnianych warunkéw réwniez w na-
stepstwie catkiem odmiennych, a rozmaitych. Znamy bowiem
rozw0j nabtoniakéw zazwyczaj mnogich (epitheliomatosis
multiplex) w nastepstwie zwyrodnienia skory (keratosis
senilis et praesenilis), na tle zatrucia przewlekiego arszeni-
kiem (cancer arsenicalis I. Hutchinson), w nastepstwie
statego stykania sie z przetworami smotowemi, dziegciowemi,
parafing i t. p. Br. Bloch i W. Dreifuss wywotywali
je u zwierzat substancjami wyciggowemi smoty (goudron).

W koncu nalezy wspomnie¢ o nowotworach nabtonia-
kowych, powstatych na tle naswietleri czestych promieniami
Roentgena u zawodowcow, i 0 moznosci rozwoju na-

btoniakéw w bliznach lub starych ogniskach liszaja zracego
(lupus tiiberculosus).



Skorowidz

abscessus tuberosus axillae 108.
acanthosis nigricans 22. 198.
acarineae 55.
acarus 56.
achorion 75. 76.
achorion favi 76.
gallinarum 77.
gypseum 77 .
muris (Quincke> 77.
—e yiolaceum 77.
achrnmia 195. 199.
acnebacillus 151.
acne keloidienne 107.
acne pustulosa 175.
yulgaris 105. 174.
acnitis 119.
acria 41. 45.
acroasphyxia 181. 209.
acrocyanosis 184.
acrodermatitis continua 107. 176.
acrperythrosis 186.
acroparesthesia 186.
acropatbologia 177. 182. 201.
acrosarcomatosis 218.
actinomyces 87. 93.
Addisona choroba 167. 193.
adenomata 29. 215.
adenoma sebaceum 215.
adipositas 152.
—=a dolorosa 212.
akromegalia 171.
albinistmis 22. 28. 39.

J
|

rzeczowy.

albinismus partialis 28.
alergja 72.
alopecia 168.
areata 168. 203.
generalisata 168.
seborrhoica 152.
ameba ust. 62.
anacardium 45.
anafilaksja 133, 135.
anendocrinoses 166.
angina Vincent-Plauta 63.
angioma 24, 215.
angiokeratoma 24, 29.
angiolupoid 118.
angioneurosis 212.
angulus infectiosus 107.
anidrosis 200.
ankylostomiasis 60.
anonychia 29.
anthrax 122.
aplasia moniliformis 29.
pilorum 29.
argas reflexus 58.
arthritis 154.
arthropoda 55.
ascaridae 59.
ascomycetes 74, 97.
aspergillosis 66.
aspergillus fumigatus,
vus 97.
ataxia vasornotrix gener. 184.
atrichia 29.

glaucus, 1.



atrophia cutis idiopathica 1609.
atrophodermia 1609.
autotoxicosis 17. 142.
awitaminozy 17, 145.

bacille bouteille 85. j
bacilli 98, UI.

bacillus aerogenes 124.

anthracis 122.

bellonensis 124.

diphteriae 123.

fragilis 124.

nebulosus 124.
phlegmonae emphysematosae
121

m— fusiformis 62, 125.
— histolyticus 124.
— leprae 119.

= maiki 121.

psehdodiphteriticus 123.
pyocyaneus 123.
ramosus 124.

rhinoscleromatis 121. [

serpens 124.

smegmae 65.

telluricus 124.

tuberculosis 111.
—e ulceris mollis 122.

bakterje 97.

balaritis 63.

balaritis et balanopostitis erosiv; i

63, 126, 154.

bagblowiec 59.

bablowczyca 59.

baki 54.

balanopostitis 63, 126, 154.

barwik 35, 36, 192.

basidiomycetes 74.

beri-beri 146.

biataczka 157.

lymfatyczna 157.

prawdziwa 157.

rzekoma 157.

szpikowa 157.

refringens 124. 1

bielaclwo nabyte 39, 195, 199.
—e wrodzone 28.

blastoinycetes 87.

blastomycosis 87.

americana Gilchrist 88, 89.

Buschke-Busse 88.

superficialis 86.

btonica skoéry 123.

botriocephalus 58, 59.

botriomycosis 108.

bouba 63, 126.

bouba brasiliana 64.

bouton d'Orient s. de Biskra 64.

Boweni inorbus 220.

brodawczak czarny jezyka 89.

brodawki 64.

brodawka peruwianska 126.

bromoderma 105.

brézdogtowiec 58.

cachexia pachydertnica 168.

calvities 174.

cancer arsenicalis 220.

canities 202.

carate 84.

carbunculus 122.

carcinoma epitheliale 218.

causalgia 190.

cenesthesia 189.

cheilitis desquamativa 107.

chlamydozoa 64.

chloasma gravidarum v.
177, 192.

chlorolympliosarcomatosis 158.

cholesterynemia 153.

chondronig 24, 29.

choroba Addisona 167. 193.

Dariera 29.

Fordyce'a 29.

Moellera Barlowa 115.

chromidrosis 200.

chrzestniak 24.

cicatrix hypertrophica 216.

cimicidae 52.

citnex lectuarius 52.

uteriuum



clavus 31, 40.

cocci 98.

combustio 31.

condyloma accuminatum 64.
congelatio 31, 33.

cornu cutaneum 29, 218.
craw-craw 62.

creeping disease 54.

crise hemoclasigue 188.
cryptococcus hominis 88.

— linguae pilosae 89.
cukrzyca 86, 91, 126, 152.
culicides 55.
cutis anserina 201.

— yerticis gyrata 29.
czerwienienie sie 186.
czerwonos$¢ bolesna 185.
czynnki chemiczne 40.

— fizykalne 30.
czyracznos¢ 107.
czyrak 107.
cysticercus 58, 59.

decubitus 125, 208, 209.
demodex folliculorum 55.
Dercum —amorbus 212.
dermanyssus avium 58.
dennatitis arthritica 154.
— bullosa neonatorum 107.
— chemica traumatica 45.
—e combustionis 32, 10
congelationis 40.
— diabetica genitaliumgi 91.
— dysmennorrhoica 177.
—e exfoliativa neonator. 107.
— eczematiformis 129.
— gangraenosa infantum 125.
— herpetiforniis Duhriug 107.
—a impetiginosa inammae 175.
— niedicamentosa (externe) 42,45.
— paplllaris capilitii 107.
— papulosa v. posterosiva infan-
tum 107.
— photoelectrica 34, 39, 40.
— polymorplia dolorosa 107.
— pyaemica 108.

— Solaris 39, 40.
—e toxica alimentaris 130.
medicamentosa 128.

—a traumatica streptogenes 108.
dematosclerosis 169.
dermatomycetes 75, 87.
dermatomycoses 65.
dermatoses artificiales 16.

—=a industriales et profesionales 42,

45,

—e parasitariae 16.

—e phytogenes 44, 45.

— praecancerosae 220.

— traumaticae 16.
chemicae 40.
dermatozoonoses 52.
dermo-epidermitis Gougerot 109, 151.
dermografismus 187.
dermozoon 52, 55.
diabetes inellitus 86, 91, 126, 152.
diabetides genitales 91, 154.
diathesis arthritica 13, 148, 154.

— exsudativa 113.

— lymphatica 13, 113, 149.
dipterae 54.
discomyces 85, 87, 93.

— asteroides 96.

— bovis 93.

— buccalis 96.

— lsraeli 94.

—e liguefaciens 96.

— Madurae 95.

— sornaliensis 96.
dna 154.
draconculus s. filaria medinensis 62.
dracontiasis 62.
drapanie 3L
draznigce $rodki U, 15
drozdzowce 86, 87.
drozdzownik ludzki 88.
drozdzyca Buschke-Bussego 88.

— Gilchrista 88.

=~ miedzypalcowa 86.
drozdzyce 87, 88.
dziedziczenie 18, 27.
dyschromia 192.



—a syptiilitica 197.

— pavimentosum tubulare 219.
dyscrasia acida 149. — planum cicatris. 219.

— endothelio-plasmatica 161. — spino-baso-cellulare 219.
dyskeratosis 29, 220. —e spinocellulare 218.

— follicularis Darier 29. —e terebrans 219.
dysthyreosis 169.

—e yegetans 219.

epitlieliomatosis multiplex 220.
papillaris et pigraentosa 198. epizoon 52.

ereuthosis 186.
ereuthopliobia 186.

dystropliia adiposo-genitalis 172 174.

echinococcosis primaria et secun-

erosio interdigitalis 86.

daria 59. erysipelas 106.
ecliinococcns 59. erythema exsudativum 107.
ectliymata 107, 123.

induratum 119.

—e polymorplium 110.
erythrasma 85.
erythrodermia 159, 172.

— exloliativa diff. 159.

— ichtyosiformis congenit 22.
erythromelalgia 185.

erythrosis faciei infantum 187.
eczeina 31, 108, 137, 150, 153. exuntliema ab ingestis 128.

— marginatum 75, 81. — medicamenlosum 128
seborrhoicum 151. —a sericuni  129.
eczematisatio 31, 108.
elepliantiasis Arabum 60.
nostras 107.
endocrinoses 17, 166.

ecthyma gangraenosum infantum 125,
— infantum superficiale 107.
-— profundum 107, 125
— streptogenes 107.
— terebrans 107, 123, 125.
ectodennosis neurotropica 206.
ectoparasitus 47.

fagopyrismus 116
endomyces 88. favus 76.
— albicans 86, 90. fibroma 24, 29.
endoparasitus 47. 1 figbwka gronkowcowa 107.
endodermophyton concentricum 8mk

— grzyba strzygacego 81.
entamoeba gingivalis v. buccalis 62. | filaria sanguinis hominis 60.
epbelides 29, 39, 192, 214. [

1 llagellatae 62.
epliidrosis 200, 201. | flaschenbacillus 85.
epidermolysis bullosa hereditaria 22 .1

focal infection 100, 139.
, 29. folliclis 119.
epidermomycoses 65, 75. i folliculitis agminata trichophyt 81.
epidermophyton inguinale 75, 81. — exulcerars 119.
epidernmphytosis inguinalis 81. i — scleroticans nuchae 107.
epitlielioma 218. i — suppurativa 107, 152.
—e. basocellulare 219. Fordyce'a choroba 29.
— superfic 219. | formicidae 55.
— mixtum 219.

i framboesia tropica 63.
papillare corneum 218. i furunculosis 107, 152.
pavimentosum metatypic 219.  furuncuhis 107, 152.



gangraena 123.
— cutanea infectiosa adultor, 125
— diabetica 126, 152.
— genitalium 125,
— tntiltiplex cachecticorum 125
— nosocomialis 63, 126.
— Raynaudi 208.
— senilis 124, 153.
— sicca 34, 153
— sytnmetrica 124, 209.
gastrophilus 54.
gazy trujace 43.
genodermatoses 24, 25, 213,
genodermiae 16, 25,
geroderma 172
gesia skdra 201.
giezy 54.
gigantismus 174.
glandulae sebaceae heterotopicae 216.
glistowate 59.
gnilec 145, 169.
gonococcus 110.
granuloma annulare 119.
— coccidioides 89.
— fungoldes 159.
— pyogenicum 108.
— rubra nasi 22, 216.
grasica 170.
gronkowce 98.
gruczolaki 29, 215.
gruczoty piciowe 172.
gruzlica skéry 118, 119.
grzybice naskdérkowe 65, 75.
—e skory 65.
grzybica promienicowa 95.
— strzygaca 78, 80, 81.
—e woszczynowa 76.
grzyb strzygacy 75, 78.
—e woszczynowy 75, 76.
grzyby 65, 74.
—e maczniakowate 97.
—e miseczkowate 85, 87, 93.
guz wschodu 63.

liaemophilia 165.
haemorrhagiae cutis 161.

haematoma 161.
hemispora 93.
herpes circinatus trichophiticus 81.
— febrilis 64.
— simplex 64, 206.
— zoster 64, 204.
hirudo officinalis 52.
hydradenitis suppurativa 107.
liydroa aestivalis s. vacciniformis 39,
147.
— pruriginosa v. bullosa 107.
— solare 22.
hyperidrosis 185, 200.
hyperpituarismus 172.
hyperorchitismus 175.
hyperovarismus.
hypertrichoses 173, 204.
hypertrichosis connata 22, 29.
hyphomycetes 87.
hypochromia 192.
hypopliysis cerebri 167, 171.
hypotrichosis connata 22.

ichtyosis congenita 22.

— foetalis 29.

— yulgaris 22, 23, 215.
idiosynkrazja 132.
impetiginisatio 107.
impeligo herpetiformis 107.

— pustulosa 107.

— streptogenes s. yulgaris s. con-

tagiosa 106.
industriales dermatoses 42, 45.
infantilismus asthenicus 177.

—e hypophysarius 171
influenza 127.
intertrigo 31, 109, 152.
intoxicatio alimentaris 137.
izoaglutynacja krwi 26.
ixodes ricinus 57.
iododerma 105.

Karhunkul 122.

keloid 24, 216.

keratoma palmare et plantare 22, 29
215.



keratosis diffusa congenita 22.
— foetalis intrauterina 29.
— follicularis 29.
= senilis et praesenilis 220.

kepki zotte 154.

— cukrzycowe 153.

kerose 102, 151, 174.

kita 63.

kleszcze 57.

ktykcina konczysta 64.

koYlonycliia 29.

komarowate 55.

konstytucja 12.

kraurosis vulvae 170.

kretki 62.

kretek blady 63.

—e cienki 63.
—e jamy ustnej 63.
— krolika 63.
— rzekotno-blady 63.
— Yincenta 62.
zatamujacy Swiatto 63, 65.
— zeboéw 63.
— zotedzi 63.

kropidlak 97.

krwawigczka 165.

krwawienia skérne 161.

kubel™ woszczynowy 76.

laseczniki 98, 111.
leiomyoma 29, 216.
leishmania 63.

leishmanosis americana et furuncu-

losa 64.
lekowe wysypki 42, 45, 128.
lentigines 29, 193, 214.

lepidopliyton concentricum 84.
lepra 121.

leptodera (rhabditis) 62.
leptus autumnalis 57.
leucomelanodermia 199.
leuconychia 29.
leucopathia 23.
leukaemia 157.
— lympathica 157.
myelogenes 157.

leukosarcomatosis 158, 217.
lichenisatio v. tichenificatio 31, 143.
lichen ruber 139.

®—  scroptmlosorum 119.
lingua nigra 89.

— scrotalis 29.
lipodystrophia 212.
lipoma 24, 153, 217.
liszaj czerwony 139.

— rumieniowy 117, 119.

=~ 7zracy 118
liszajec krostkowy 107.

= opryszczkowy 107.

— zwyczajny 106.
livedo annularis 184.
lupoid 118.
lupus erythematosus 117, 119.

— vulgaris tuberculosus 118.
lympliadenosis 158.
lympboblastoma 217.
lympbodermia perniciosa 159.
lymphogranulomatosis 159.
lymphoma 24.
lympbosarcomatosis 158, 217.

tojotok 102, 171.
tupiez gtowy 85.
— pstry 84.
— rézowy 84, 85.
— rumieniowy 85.
— z6ity 84.
tuszczyca zwyczajna 27, 153, 171
tysina 174.

maculae coeruleae 53.

—a pigtnentosae 192.
madura 87.

madurella mycetomi 96.
malassezia 84.
— tropica 84.
malleus 122.
mai perforant 208, 209.
melanodermia 53, 159, 167, 168, 177.
178, 192, 193, 197.
— mucosae 199.



melancepithelioma 219.
melanosarcoma 219.
mendeweszka 53.
metabolismus 17, 147.
micrococcus gonorrhoeae 110.
— foetidus 124.
microsporia 82.
microsporon Andoulni 75, 82.

— furfur 75, 84.
—e minutissimum 75, 85.
miesak 217.

miesakowato$¢ 158, 217.
mieéniak 29, 193, 216.
miseczkowate grzyby 85, 87.
molluscum avium 64.

— contagiosum 64.
monilethrix 29.
morbi gangraenosi et putridi 124.
morbus Addisoni 167, 193.

—e maculosus 163.

— Raynaudi 22.
morphoea (sclerodermia) 169.
mréwki 55.
mucha domowa 54.
mucor 96.
mucoraceae 96.
musca domestica 54.
muszyca skérna 54.
mycetoma actinomyces 95.

'— Madurae 95.

— madttrella 96.
mycoderma cutaneum 89.

—e dermatilis Gilchrist 89.
mycomycetes 74.
mycosis fungoides 159.
mydia 42.
myeloma 158, 217.
myelosis leukaemica pseudo et a-leu-

kaemica 158.
myiasis cutanea 54.
myoina 29, 216.
invxoedema 168.

riablotiiaki 213.
naczyniaki 215.

nadnercze 168.
naevocarcinoma 219.
naevus 28, 213.
— adenoinatosus. 215.
— anaemicus 28, 215.
— durus v. ichtyosiformis 29, 214.
— follicuralis 29.
haemangiomatosus 29, 215.
— keratosus 214.
— lymphangiomatosus 29, 215.
— mollis 28, 214, 219.
— pigmentosus 23, 28, 192, 193
214.
— pilosus 29, 214.
— yascularis 29, 215.
—e yerrucosus 29, 214.
— yitiligo 200.
narzady dokrewne (wewnetrzne wy-
dzielanie) 166.
narzad krwiotwoérczy 17, 157.
— piciowy 172.
necrobiosis cutis 124.
nematodes 52, 59.
neoplasmata 17, 213.
neurilis peripherica 179.
neuritis sympatica 190.
neurodermitis 143. 153.
neurofibromatosis 22, 24, 29, 193, 216.
niesztowice 107, 123, 125
nitkowce 60.
nocardia 93, 95.
noma 126.
nosacizna 121
nowotwory 17, 213.
— dobrotliwe 22, 213.
nuzyniec ludzki 55.

oblence 52, 59.
obrzek nerwowy 210,
podskérny troficzny 212.

— Sluzowaty 168.

odbarwienie 199.

odciggajace Srodki 41

odgniot 3L

odkazajace $rodki 41



odlezyny 125, 208, 209.
odmrozenie 31, 32.

oederna acutum Quincke 211
oestridae 54.

oidiomycosis iuterdigilalis 86.
oiditum albicans 86, 88, 90.
oktad 3L

onychogryphosis 29.
onychosis streptogenes 107.
onychorrhexis 201

opalanie sie skoéry 35.
oparzenie 31, 32.

opryszczki 206.
ostiofolliculitis suppurativa 107.
ostuda 177.

ottuszczenie bolesne 212.
otyto$¢ 152

owady kilujace 54.

oxyuris vermicularis 60.

paciorkowce 98.
Pageti morbus 220.
paradiabetides 154.
paramycetoma 95.
paraphimosis 125.
parathyreoidea 167, 170.
pareudoinyces Balceri. 86.
paronycliia 107.

— tuberculosa 119
pasorzyty 46.

— zwierzece 52.

— — naskorne 52.

$rodskérne 55.

pchly 52.

pchia ludzka 52.
— piaskowa 52.
pecherzyca 207.
— bujajaca 108.
—e wrodzona 29.
pediculoides veutriculosus v. tritici
57.
pediculosis 53.
pediculus capitis 53.
— inguinalis 53.
— vesiimeuti 53.

peliosis rheumatica 163.
pellagra 39, 146.
pempnigoid Jadassohna 107.
pemphigus 207.

— epidemicus s. infantilis 107.

—e gangraenosus.

— vegetans 108.
penicitium 97.
perifolliculitis 107.
peronychia 107.
petechiae 161
phagadenismus 123.
phimosis 125.
phlyctenosis recidivans extremit 107.
phtirius pubis 53.
phycornycetes 74.
phytodermatoses 45.
phytoparasitus 65.
pian 63.
pieczenie 190.
pied de Madura 95.
piedra 75. 83.

— columbica 83.

— nostra 83.
piegi 29, 192, 211.
pierwotniaki 62.
pijawka lekarska 52.
pitiriasis alba 85.

— capillitii 85.

- flava 84.

— rosea 84. 85.

— rubra Hebrae 159.

— versicolor 84.
pityrosporon ovale 75, 85.
plamica go$écowa (Schonlein) 163

— krwiotoczna 162.

— zakazna 163
plamy barwikowe 192.

— nhiebieskie 53.

— soczerwicowate 29, 193, 211
plasma zarodkowa 18
plesniawki 90.
ple$nica biata 90.
plesnie 74, 87.
plesnie zwyczajne 97, 96.
plexus Solaris 168.



pocenie nadmierne 200.
podstawczaki 74.
pokrzywka 44, 60, 135, 188.

— barwikowa 188.

— olbrzymia 188.
potpasiec 204.
prawo Mendla 18 20.
pratek diawca 123.

— gruzlicy m.

— nosacizny 121

— ropy sinej 123

— rzekomodtawcowy 123.

— tradu 119

— twardzieli 121

— waglika 122,

— wrzecionowaty 63. 125

— wrzodu weneryczn. 122,
prirnula 44.
profesionales dermatoses 42, 45.
protozoa 62, 64.
przebarwienia 193.
przekrwienie obragczkowe 184.
przemiana materji 147.
przysadka moézgowa 167, 171
przytarczyca 167. 170.
prurigo 27, 139, 143.

— lymphatica 159.
pruritus 60, 139, 153, 159, 190, 19L
pseudomycetoma 95.
pseudolenkaemia 157.
pseudoxanthoma elasticum 22.
psoriasis vulgaris 27, 153, 171
ptaszyniec 58.
pulex irritans 52.
pulicidae 52.
purpura 125, 146, 161, 162, 189.

— fulmlnans 163.

— liaemorrhagica 162.

— praemenstrualis 165.

— primaria infectiosa 163.

— senilis 162
pustula maligna 122.
pyococci 99, 123.

pyodermitis 56, 101, 106, 144, 150, i
151, 176.

pyodermite yegetante 108.

pyodermitis staphylogenes 99.
— streptogenes 99.

radiodermitis Roentgen 40.
radiumdermitis 40.
raki skdrne 63.
rak wodny 126.
redukcyjne $rodki 41
rhinitis impetiginosa 107.
rhinoscleroma 121
rhizoinucor 96.
rhus-dermatitis 44.
rogi skérne 29.
rogowacenie torebek wios. 29.
rogowiec naczyniakowy 29.
rogowiec dioni i podeszew 29.
ropne zapalenie skoéry 99, 106.
ropnie skéry 107.
rosacea 175.
rosliny 44.
réza 106.
rozkruszki 57.
roztocze 55.
rézyczka twarzy 175.
rzesistki 64.
rumien loinbardzki 116.
— wysiekowy 107.
rybia tuska ptodowa 29.
zwyczajna 29.

saccharomyces 88.
— albicans 86, 90.
sainozatrucia 142.
saprofyty 46.
sarcoldum nodosum 119
— subcutaneum 119
— superficiale 119
sarcoma 217.
sarcomatosis multiplex haemaoer
218

sarcopsylla penetraus 52.
sarcoptes scabiei 56.
scabies 56.

— crustosa norvegica 57.



scleroatrophia 170.
sclerodermia 169.
scleronychia 29.
scorbutus 145.
scrophulosis 113.
scutulum favi 76.
scrophuloderma 118.
seborrhoca 102, 151, 174, 201.
seborrholdes 151.
septicaeitiia actinornycosa 95.
sinienie konczyn 184.
siwienie 202.
skaza dnawa 148.

— lymfaty¢zna 113, 149.
skazenie kwasami 149.

skurcz naczyh miejscowy 183, 185.

stoniowato$¢ 60, 107, 110.

soormycosis 90.

spirochaetae 62.

spirochaetae balanitis 62.

— refringens 62, 65.

— vincenti 62.
sporotricliium 92.

—e Beurmanni 92.

Scheucki 92.

sporolrichosis 92.

Srodki odciagajace 41.
odkazajace 4L
redukcyjne 41.

stapliylococcia 99, 104.

staphylococcus 98.

staphylodermia superficialis 107.

stapliylodermitis 106.
diffusa chron 108.

staphylodermia vegalans 110.

status seborrhoicus 151.

— thymico-lymphaticus 170.
stawonogie 55.
stomatitis impetiginosa 107.

— ulcero-membranacea 226.
streptobacillus ulceris mollis 222.
streptococcia 99. 104.
slireptococcus 98.

— anaerobicus 124.

— gracilis 124.
streptodermitis 106.

strepto-staphylodermia chron 109.
streptothrix 93, 94.
streptotriclirae 87, 93.
strupienn woszczynowy 76.
stulejka 125.
Swiatto 34, 40.
swigd 60, 139. 153, 159, 190, 191
swiedzik jesienny 57.
Swidrowce 63.
Swierzbigczka 17, 139, 143, 159.
Swierzb 56.
swierzbowiec ludzki 56.
szkorbut 145, 163.
sycosis lupoides 107.

— staphglogenes 107.

— trichopliyti¢a 81.
syncope localis 183, 209.
syndromes endocrino - sympatiques

183

sypbilis 63.

tabanidae 54.

taenia 58.

tarczyca 168.

tasiemiec 58.

tetania 170.

tethelina 171.

tezyczka 170.

thymus 170.

thyreoidea 168.

thyreotoxicosis 169.

tliyroglyphus farinae 57.
— siro 57

tinea albicaus 81.
— imbricata 81.
— rosea 81.

thuszczak 219.

toczen 118.

tokelan 84.

toxicosis 128.

toxidermiae 16. 128.
— alimentariae 16.
— medicamentosae 16.

toxituhereulides 117.

trauma 40.



trad 121.
tradzik zwyczajny 105, 174.
treponerna balanitfdis 63.

—e buccalis 63.

— cuniculi 63.

— dentiura 63.

— pallidum 63.

— pertennuis 63.

— pseudopallidum 63.

== refringens 63, 65.
trichina spiralis 60.
trichinosis 60.
trichocephalus hominis 60.
tricliomonas vaginalis 64.
tricliophytiasis 78, 80,

— cincinata 81.

— impetigiformis 81,

— profunda 81.
trichophytides 81.

— disseminatae 81.

—e lichenoldes 81.
trichopliyton 75.

— endotrix 78, 79.

— endoectotrix 78, 80.

— neoendothrix 79.
trichoptilosis 29.
trichosporia 83.
tricliosporum 83.
trofika skéry 180, 204.
trombidium 57.
troplioneurosis 179, 180.
trophoodema 212.
trypanosomiasis 63.
tuberculTda 116.
tuberculosis colliquativa 118.
— er}'themato-alrophicans
— exanthematica acuta 119.
— fungosa 118.
— hypodermica 119.
— lichenoides 119.
—e lupoides 119.

Inposa 118.
— miliaris diss. 118.
— pernio 118.

tuberculosis macropapulosa agmin.
119, 40.

tuberculosis miliaris cutis diss. 115.
— propria cutis et mucosae 119.
— ulcerosa cruris 119.

miliaris 119.

—a yegetans 118.
— verruccosa 118.

tnberculum anatomicum 118.

twardziel 121.

twardzina skoéry 169, 207.

tylosis 31, 40.

ucisk 31, 40.
uktad naczyniowo-ruchowy
— nerwowy os$rodkowy 17.
— — wegetatywny 17.
ulcus cruris 110.
— molle s. yenereurn 122.
—e phagadaenicum(tropicmrij 126.
— rodens 219.
urazowe zmiany 30.
urtica dloica 44.
— urens 44.
urticaria 44, 60, 135, 153, 159, 188.
—e factitia 188.
— gigantea 188.
— haemorrhagica 162.
—e pigmentosa 188.
— perstans 188.
uwitosienie nadmierne 173, 204.
— niedostateczne 173.

-vegetationes 110.

yerruca juyenilis 64.
— uecrogenica 118.

yerruca peruviana 61

yibices 161.

yitiligo 39, 195, 199.

yulyitis 154.

wady wrodzone i dziedziczne 18.
waglik 122
wesz gtowowa 53.

— ubraniowa 53.



wiciowce 62.
witaminy 145.
wiokniaki 216.
wiosien krety 60.
wiosnica 60.
woda 31, 42.
workowce 74.
wrzéd podudzia 110.
— stopy dziurawiacy 208, 209.
— weneryczny cz. miekki 122.
— zracy podwzrotnik. 126.
wszawica 53.
wszy 53.
wybujatosci ziarninowe 110.
wyltysienie tojotokowe 174.
— plackowate 203.
wyprzanie 31, 109, 152.
wyprysk tojotokowy 174.

wypryskowacenie (ekzematisatio) 31,
108, 137.

xantochromia 153.
Xanthelasma 154.
xanthoma juvenile 29.

— tuberosum diabetic. 153.

xeroderma pigmeutosum 22, 29, 39,
1

yaws 63.

zaburzenia czucia 186, 189.

— wydzielnicze 200.
zajad 107.

zakazenie okoto paznokcia 107.
zatupek 125.

zanik skéry 169.

— sromu 170.

zanokcica ropna 107.

— gruzlicza 119.

zapalenie btony $luzowej ust 63, 107.

— jam nosowych 107.

— pecherzowe noworodkéw 107.
— ropne torebek wiosowych 105.
— torebek karku bliznowate 108.
— wrzodziejgce jamy ustnej 63,

126.

—e zhluszczajgce skoéry 107, 159.

— zotedzi i napletka 63, 126.
zatrucia lekowe 128.

— $rodkami zywnosci 128.

— wewnetrzne 17, 142.
zgorzelinowe choroby 124, 152, 153.
zgorzel szpitalna 63, 126.

— Raynauda 208.
ziarenkowce (cocci) 98.

— ropolwércze 99.
ziarniniak grzybiasty 159.
zmetopka jesienna 57.
zmiany urazowe 30.
zmiany wrodzone paznokci 29.

—e — wioséw 29.

— — jezyka 29.
znamie (naevus) 24, 213.

— barwikowe 28, 192, 214.

— gruczotowe 29, 215.

— miekkie 28, 214.

— naczyniowe 29, 215.

— twarde 29, 214.

— usystematyzowane 23, 215.

— wiosowe 28. 214.
zotzy 113.
zooparasitus 52.
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