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Od tlomaczéw.

Zbytecznem byloby dowodzi¢ potrzeby terapji ogélnej jako
podstawy do s$wiadomego postepowania lekarskiego w kazdym
dziale medycyny praktycznej. Brak odpowiedniego przewodni-
ka dla chorob skory, pierwszy usilowal wypelni¢ pomyslo-
wy 1 niezwykle pracowity dermatolog, Unna z Hamburga,
w dziele, ktore pierwotnie wchodzilo w sklad wydanego przez
Eulenburga i Samuela ,Lehrbuch der allg. Therapie und der the-
rapeutischen Methodik“. Dzial ten, ujety w formg osobnej ksiazki,
chetnie przetlomaczyliSmy w nadziei, ze przyswajamy tem pismien-
nictwu polskiemu rzecz istotnie dobra, zar6wno we wzgledzie teo-
retycznym jak praktycznym, a mlodszym kolegom naszym dajemy
w reke bron przeciwko szablonowi lub postepowaniu poomacku.

Niema specjalnosci lekarskiej, w ktorejby nie wypadlo stykac
si¢ nieraz z chorobami skéry, a wiekszos¢ lekarzéw musi sobie
z nimi radzi¢ samodzielnie. Przyzna to chyba kazdy lekarz ogélny,
a wigc przewazna liczba kolegow prowincjonalnych, przyzna to
nawet najczystszej wody terapeuta.

Przed przystapieniem do niniejszego przekladu, z powaznych
ust o ksiazce Unny slyszelismy zdanie, ze jest filozofja dermatolo-
gji. To jednak pewna, ze Unna pierwszy zakreslil sobie szerokim
promieniem jedno z najwazniejszych zadan dermatologji — wpro-
wadzenie myslowego, krytycznego pierwiastku do postepowania -
lekarskiego—i ze zdobycze histologji i anatomji patologicznej sko-
ry, jej fizjologji i farmakologji w wielu miejscach wyzyskat wprost
genjalnie, jako podstawy do wskazan lekarskich. A chociaz baczny
czytelnik dostrzeze zapewne w paru ustepach dziela, ze w poje-
ciach z zakresu medycyny wewnetrznej autor, pochloniety swa
specjalnoscia, nie stoi na poziomie wiadomosci spotczesnych, pod-
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kreslamy jednak szereg jedrnych refleksji, dotyczacych leczenia
wogole.

W takiem opracowaniu ksiazka Unny zajmie nietylko specja-
liste chorob skory, ale i kazdego lekarza, rozjasniajac mu wiele
spraw z zakresu fizjologji, patologji i farmakologji klinicznej, po-
wszechnie pomijanych lub ble¢dnie ttomaczonych, 1 zarazem wtaje-
mniczajac czytelnika w naukowe credo jednego z najwybitniejszych
dermatologéw spoélczesnych.

Unna ma opinje entuzjasty wzgledem pewnych sposobéw
i srodkéw leczniczych, wyprobowanych przezen bezposrednio.
Jest to istotnie wysoki indywidualizm, ktéry moze niekiedy razi¢
czytelnika, mniej swiadomego ogromu rzetelnych prac autora. Nie
ubiega sie on jednak za reklamowanemi nowosciami dermatote-
rapji, przeciwnie, potepiajac zbytnia wzgledem nich nieraz pohop-
nosé, wskrzesza pewne odwieczne sposoby 1 srodki domowe lub
ludowe, ktore dlatego tylko zaginely w powodzi nowosci, ze do-
bremu czesto ich dzialaniu braklo naukowego oswietlenia.

Przewidujemy zdziwienie (jezeli nie oburzenie) czytelnika,
ze w dziele terapji ogolnej znajduje szereg recept. Powazylismy
sie w ten sposob doda¢ tylko takie formy srodkéw, ktére uwaza-
lismy za niezbedne do zrozumieniu oryginatu. Zreszta, za przy-
ktadem autora, powolujemy sie na podrecznik Leistikowa (Therapie
der Hautkrankheiten, 1897 —jest i przeklad rosyjski), w ktorym
czytelnik znajdzie omowienie szczegolédw technicznych wszystkie-
go tego, co Unna w swej ksiazee zaleca. Skorowidze, ulozone
przewaznie wedlug terminologji laciriskiej, sa réwniez naszym
dodatkiem.

Jezyk Unny jest dos¢ ciezki i zawily, staraliSmy sie jednak,
aby przeklad polski byl prostszy, a zarazem pozostawal w jak-
najwiekszej zgodzie z oryginalem niemieckim.

Pod wzgledem stownictwa dermatologicznego przeklad nasz
razi¢ nie powinien: z terminéw polskich podawalismy tylko bar-
dziej juz utarte, opatrujac je czesto lacinskim nawiasem; termi-
néw mniej uzywanych nie podawalismy wcale po polsku; nowych
nie kuliSmy zupelnie, aby mniej lub wigcej niezdarnym dziwola-
giem nie przerywaé biegu mysli czytelnika.

Ksiazke wydajemy swoim nakladem z pewna — musimy do-
daé¢—obawa, ze wydatek nam si¢ nie powréci, bo taka byta zwy-
kle dola polskich tego rodzaju wydawnictw. Jedynie tylko wzglad
na znaczna badzcobadz liczbe lekarzy polakéw (w samem Kréle-
stwie Polskiem i Cesarstwie przeszto dwa tysiace) i przekonanie
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o rzeczywistych zaletach i pozytku ksiazki, zachecilo nas do tego
jej wydania.

Na zakoriczenie dodajemy, ze nie korzystalismy z przystugu-
jacego nam bezprawia i przeklad dziela dokonany zostal nie tylko
z wiedza autora, ale nawet po bardzo uprzejmem jego upowaznie-
niu piSmiennem na rece jednego z nizej podpisanych.

Warszawa, May, 1902,
of 6zef @rabowski.
Henryk LBukowski.
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PRZEDMOWA.

Od niniejszego wyktadu terapji ogélnej choréb skéry nie na-
lezy spodziewaé si¢ systematycznego opisu $rodkéw i metod lecz-
niczych, ani tez techniki ich zastosowania. Wszystko to moina
bytoby wprawdzie zamiedcié w obszernym podreczniku terapji
ogélnej skory, lecz w takim razie wypadloby znacznie przekroczy¢
ramy, zakre$lone dla niniejszego wyktadu. Staralem sie wylozy¢
istote dermatoterapji ogdlnej, mianowicie jej podstawy zasadnicze
systematycznie i wyczerpujaco, lecz o tyle krotko, o ile to wystar-
cza do zrozumienia przedmiotu. W niewielu tylko miejscach wda-
lem sie w szczegoly leczenia, mianowicie tam, gdzie powolanie sig
na odpowiednig pracg bylo niemozliwe lub niewystarczajgce.

WSTEP.

Terapja chordb skéry dotad jeszcze nie zeszla ze stanowiska
czystej empirji. Wprawdzie postawiono juz gdzieniegdzie doniosle
pierwsze kroki w celu wykrycia na drodze indukcyjnej pewnych
praw w codziennych naszych zabiegach, przez co posiadamy juz
pojedyncze cegietki do przysztej budowy ferapsi ogdlney chordb
skéry. Cegietki te jednak stojg jeszcze w rozmaitych miejscach
luzno i nie wystarczajag do poznania nawet podstaw tej przyszlej
terapji ogdlnej. To za$, co w podrecznikach dermatologji i farma-
kologji nosi takie miano, bywa albo zbiorem odosobnionych afo-
ryzmow ogdlnikowych, albo tez rzutem oka na calg terapje skory
w formie wyliczenia poszczegdlnych $rodkéw i sposobdéw leczenia.
Wyklad przedmiotu, opracowany z takiego punktu widzenia, nie

Terapja ogélna. 1



uwzglednia poszczegélnych chorob, a przez zebranie w jedno
wszystkich choréb skory, ktére nasuwa nam dzialanie jakiego$
jednego $rodka leczniczego, lepiej uwydatnia sie¢ istota tego dzia-
lania, wszakze przewaznie daje sie to tylko czytaé miedzy wier-
szami. Srodek leczniczy z jednej, a choroba z drugiej strony sa to
wielkosci zbyt ztoZone, aieby przez proste ich zestawienie, i to
tylko w wigkszo$ci wypadkow, przyczynowy zwigzek mogl byé
zaraz wykazany, a cdéz dopiero dowiedziony w znaczeniu nauko-
wem. Dla tego tez owe przeglady o uktadzie farmakologicznym
i metodycznym, ze wzgledu na ich tre§é nalezg raczej do dzialu
terapji szczegdlowej; za wyklad ogodlnej terapji skory uznaé ich
nie moge ¥).

Prawdziwa terapja ogdlna skdry“ w $cisle naukowem znacze-
niu winna poszukiwad praw, a co naymnicy prawidel, t na drodze indu-
keyyney wykazaé je w stalych stosunkach oddzielnych Srodkdw i sposobdw
leczenia  do stale napotykanych poszczegdlnych pierwiastkdw anatomicz-
nych i narsqddw skdry, do rdinych jej czynnosce fizjologicsnych, wreszcie
do jey standw i spraw patologicznych. Te czynniki anatomiczne, fizjo-
logiczne i patologiczne sa to pojedyncze, uchwytne ogniwa posre-
dnie, ktérych $ciste badanie za pomocg sposobow, uzywanych w hi-
stologji, fizyce i chemji fizjologicznej, farmakologji i bakterjologji
samo tylko moZe wyjasni¢é nam zwigzek przyczynowy pomigdzy
$rodkiem leczniczym a chorobg i przerzucié most ponad szeroka
przepascia wzajemnego zwigzku przyczynowego pomigdzy temi osta-
tniemi.

Tylko wyniki takiej nauki, ktéra poczatkowo wcale nie uwzgle-
dnia poszczegdlnych choréb, lecz rozwija sie wyltacznie w dziedzi-
nie sposobow leczenia, zestawione systematycznie, moga zlozy¢ sig
na tre$§é¢ prawdziwej terapji ogdlnej. Te za$§ wyniki umozliwiajg
nastgpnie w poszczegolnych wypadkach wyprowadzanie pewnych
wnioskéw na drodze dedukcyjnej i przez to wznosza naszg dzia-
talnodé lecznicza z poziomego stanowiska czystej empirji do wy-
sokoSci terapji naukowej. W ten sposéb opracowana terapja
ogolna jest owem czesto poszukiwanem ogniwem pomiedzy te-
rapjg szczegolowa z jej metodami fizycznemi i farmaceutycznemi

*) Podrecznik dermatoterapji Piffarda (1881), jeden z wybitniejszych, utozony po czg-
sci wedtug srodkow leczniczych, po czgsci zas wedlug chorédb, nie zawiera réwnicz dziatu
terapji ogolnej. Nosi tei tylko tytul: ,A treatise on the Materia medica and Therapeutics
of the skin‘,



z jednej, a zasadniczemi wiadomogciami biologicznemi lekarza, t. j.
anatomja, fizjologja, patologja i parazytologja z drugiej strony.

Uswiadomienie tego dopomaga nam rdwniez do wytworze-
nia wtadciwego systemu’ terapji ogdlnej. Podstawa do tego nie
mogg byé¢ ani oddzielne $rodki lecznicze, ani oddzielne choroby-
Za punkt wyjscia musimy tu przyjaé poszczegdlne sktadniki ana-
tomiczne oraz sprawy fizjologiczne i patologiczne skéry, t. j. te
zjawiska, ktére w znaczeniu klinicznem zwykle nazywamy obja-
wami. Zadanie usunigcia objawoéw za pomocy terapji nazywamy
postawieniem wskazania (indicatio); prawdziwg tedy podstawg terapy
ogdiney skladajq poszczegdine wskazania, zwiqzane ze zmianami anato-
micznemt, fizjologicznemi i patologicznemi prerwiastkdw skdry. System
nasz jest systemem wskazan; pod nie podciggaé bedziemy czg-
stokroé niepowiazane migdzy soba $rodki do usuwania tych samych
objawow, przy nichteZ wreszcie wymieniaé bedziemy choroby, w kto-
rvch stawianie odpowiedniego wskazania gtéwnie sig zdarza. Tym
sposobem rozwazanie kazdego osobno wskazania da nam zarazem
sposobno$é do owej syntery zabiegow terapeutycznych i owej
analizy obrazu choroby, ktére stanowia tre$é naszego mys§lenia i dzia-
lania w terapji.

Dermatologja, bardziej niz kazda inna specjalno$é, nadaje sig
do stawiania wielu dokladnych wskazan terapeutycznych, poniewaz
podlegajace rozbiorowi objawy sa jawne, w sposcb naturalny juz
wyosobnione i dajg sie bada¢é przez czas dowolnie dlugi; btagd w roz-
poznaniu i ustaleniu danego objawu jest w wigkszos$ci wypadkow
prawie niemozliwy. Przytem nie tylko mozemy tu $ledzi¢ do naj-
drobniejszych szczegélow wplyw danego Srodka leczniczego na
wyosobniony objaw, lecz nawet jednoczesnie z tym skutkiem lecz-
nivzym jesteSmy w stanie widzie¢ dziatanie $rodka na sgsiedniq
zdrowq skdrg, czego nie spostrzegamy przy leczeniu kazdego innego
narzadu. Tak wiegc podczas naszego postepowania dermatoterapeu-
tycznego stosujemy mimowoli takg samg kontrolg, jaka osiggnagé
sig stara w swych badaniach eksperymentujacy farmakolog w spo-
sob bardziej ztoZony; kontrola ta jest zarazem bardzo cenng dla
pewnosci i zrozumienia zabiegéw terapeutycznych. Z tego powodu
rozlegla i dostepna dla spostrzeien powierzchnia skory ludzkiej
bgdzie miala dla terapji doswiadczalnej i farmakologji réwna,
a moze i wigkszg warto$é, niz uzywane dotychczas niemal wytgcz-
nie cialo zwierzgce. Co do mnie stanowczo zalecatbym farmako-
logom, aby przy swoich badaniach wigcej niz dotychczas korzystali
z dodwiadczen dermatoterapeutycznych; nigdzie bowiem nie jest



tak latwo, jak tu przeprowadzi¢ doswiadczenie kontrolujace, ni-
gdzie metoda nie jest tak ,ludzky“, ani rezultat nie posiada dla
leczenia ludzi tak bezposSredniej wartosci. Zresztg ta droga bada-
nia skuteczno$ci $rodka leczniczego za pomocg stosowania go
przez powloke zewnetrzng ma juz swojg historje; niektore nasze
najlepsze i najskuteczniejsze $rodki, jak rteé, balsamy, z nowszych
naprzyktad ichtiol i pirogallol utleniony, zamiast przez cialo zwie-
rzgce doszly do stanowiska lekarstw wewngtrznych ta niewinng
droga przez skdéreg ludzka.

Jako pole do doswiadczen terapeutycznych, skéra nie da sie
bezwarunkowo niczem zastapié tam, gdzie idzie o wyjasnienie w/a-
snosci elektywnej danego $rodka leczniczego. Istotnie najlepsze na-
sze $rodki dzialajg elektywnie, t. j. wplywajg pomyslnie tylko na
chore ogniska, nie wywolujagc zadnych zmian w otaczajacych je
zdrowych czedciach skory, ktore pozostaja przeto prawie zupelnie
wolne od szkodliwego dziatania ubocznego. Takie zewngtrzne $ro-
dki posiadamy naprzyktad w pirogalolu utlenionym, tlenku cynku,
tlenku rteci, w jodoformie, kwasie salicylowym. Na jakimze innym
narzadzie, préocz skory, moglibySmy jednoczesnie spostrzegac i przez
diugi czas pordwnywaé odmienne dziatanie takiego srodka na na-
rzad chory i zdrowy? Pod wzglgdem praktycznym Srodki elektyw-
ne maja nad innymi rowniez skutecznymi tg¢ przewage, Ze dziala;
niu ich mozemy poddawaé wielkie powierzchnie skdry, lub nawet
catag skdre, nie obawiajgc sig¢ wywolaé obok dobrego skutku na
chore miejsca niepozgdanego dziatania ubocznego na sgsiednie.
Gdy naprzéd na skoérze wyjasnimy sobie zasade tego rdéinego
dzialania, to nabyte wiadomosci bedziemy mogli zastosowaé i do
narzagdéw wewnetrznych.

Nastepnie wazng strong terapji skory jest to, e wydosko-
nala nasz poglad na znaczenie mazidetl (vehicula). Wielki po-
step dermatoterapji w ostatnich latach z20-u polega gléwnie na
wzbogaceniu 1 udoskonaleniu naszych sposobdow stosowania
$rodkéw lekarskich. Przy poszukiwaniu nowych srodkow i ulepsze-
niu starych zwracamy calg nasza uwage na to, aby wynajdy-
waé $rodki o wtasnosci elektywnej, a w przeciwnym razie
nadaé im te wlasnosé za pomocg zmiany chemicznej lub do-
dania odpowiedniego ,corrigens“, aby skierowad ich dziatanie tyl-
ko na chore pierwiastki skéry; musimy wtedy usilnie staraé sig
o takie przygotowanie podstawy dla naszych lekow, aby zupelnie
odpowiadata potrzebom skéry. Dla tego tez na tem polu lekarz,
majgcy dobrg szkole anatomiczng i fizjologiczna, ma przewage nad



mniej w tym kierunku wyrobionym. Udoskonalenie naszych ma-
zidel z koniecznosci wzrasta w miare tego, jak staje sie dla nas
dostepniejsza histologja i fizjologja skéry normalnej i chorej, gdy
tymczasem odkrywanie nowych Srodkéw leczniczych pozostaje do-
tad gldwnie na lasce czystego empiryzmu i instynktu Judowego.
Przed dwudziestoma laty musieliémy sig¢ jeszcze ograniczaé do uzy-
cia pudru i madci ttuszczowych, dzi§ stosownie do najrozmaitszych
potrzeb rozporzagdzamy cala dobrze zorganizowang armjg rozpusz-
czalnych i nierozpuszczalnych wernikséw, mydel leczniczych, past,
klejéw, gaz masciowych (Salbenmullen; unguenta extensa) i pla-
strowych (Pflastermullen; collemplastra) o najniezawodniejszem dzia-
taniu. Nabyte tu do$wiadczenie oddziata niewatpliwie jako zacheta
i przyktad na leczenie wewnetrzne i chirurgiczne glebiej polozo-
nych narzadéw; dla dermatoterapji jednak juz dzi$ catkiem stwier-
dzong zostala zasada, ze kazda okolica skory wymaga odmiennego
a stosownego mazidta odpowiednio do swojej budowy anatomicznej
i czynnosci fizjologicznej, i odpowiednio do tego, czy okolica ta bywa
zwykle okrywang lub odkryta; dalejzaleznie od réznic indywidualnych
w zawarto$ci tluszczu i krwi, od iloSci kwasdw, tluszczu, wody
i substancji rogowej w naskérku; wreszcie kazde lekarstwo odpowie-
nio do swoich wlasnosci fizycznych i chemicznych wymaga takze
odrebnego i dla kazdego wypadku stosownego mazidta. Wszystko
co doswiadczone oko praktyka uwaza tu odrazu za trafne, to ,te-
rapja ogélna skory“ usiluje uzasadnié i sprowadzié raz na zawzse
do stalych prawidel.

Dla tego wiec wskazania dotyczqce wyboru mazidla odegraja
W naszym systemie wskazah wazng role i moze dla niektdérych
czytelnikéw zajmg w nim za wiele miejsca, tembardziej, ze przytem
beda uwzglednione nie wszystkie. czynnosci i narzady skdry, zwta-
szcza nie te, ktére uchodzg za najszlachetniejsze i najbardziej zaj-
mujace. W istocie, ani wtasciwa skérze czynnodé czuciowa, ani
nerwy skory i ich przyrzady koficowe nie graja roli w naszych
najwazniejszych zabiegach leczniczych; terapja najczgstszych i naj-
zwyczajniejszysh choréb skory jest jednakows na czionku zdro-
wym, porazonym lub pozbawionym czucia. Nie gra tu réwniez roli
ciekawa skadinnad wtasciwosé odruchowa, dzigki ktérej bodzce skd-
ry moga wplywaé na przemiang materji w calym ustroju; prakty-
czny uZytek z tej sprawy mozemy zrobié tylko w bardzo rzadkich
wypadkach. Daleko wiecej powodéw do najwazniejszych za-
biegéw leczniczych daje czynnosé oddechowa skéry, a wigc funkcja
mniej szlachetna, ktérg tez w razie potrzeby moze zastapié wzmo-
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tona czynno$¢ pluc i nerek, od niej bowiem w niektérych wypad-
kach zalezy dzialanie rozmaitych mazidet. Jezeli nasze le-
czenie ma szybko i skutecznie zwalczaé uporczywe cierpienia
przewlekte skéry, to musitraktowaé jg bez szczegolnych wzgledow;
skéra w tym razie nie jest godnym podziwu zloZonym narzadem
najrozmaitszych subtelnie stopniowanych rodzajow czucia, lecz twar-
da spreizystg powloka, uporczywie zatrzymujacg zarodki chorobo-
we, ktora powraca do pozgdanego zdrowia dopiero pod wptywem
silnych, sztucznie wywotanych zmian materjalnych.

Ta okoliczno$é, nadajaca leczeniu pewien brak delikatnoSci,
ttémaczy si¢ po prostu faktem, Ze skora jest przedewszystkiem dla
reszty ciata wchrong od wplywéw zewnetrznych. Ta czynnoéé,
wskutek ktorej zarodZ (protoplasma) nabtonkowa przeistoczyla sig
w substancje rogowsa nadzwyczaj sprelysta, oporng i trudno ule-
gajaca obrazeniom, stawia szczegélne przeszkody i zewnetrznym
zabiegom leczniczym. Nic wiec dziwnego, Ze najliczniejsze i najbar-
dziej ztozone wskazania terapeutyczne daza do wielostronnego
wplywu na te przeszkode zewnetrzng. Warstwa rogowa musi utra-
ci¢ nieco ze swej sity ochronnej, jeZeli ma sig¢ staé¢ wlasciwem po-
lem do zastosowania naszych lekow. Na nig bowiem przede-
wszystkiem kierujemy pierwszy atak naszej terapji. A jednak do$é
czgsto zapominamy, Ze wlasciwe leczenie ,,skéry‘ rozpoczynamy
jedynie od uszkodzenia i ostabienia warstwy rogowej, aby ja
przygotowad i zmusié do przyjecia naszych srodkéw leczniczych.

Zanim przejdziemy do pytania, o ile lekarz moze wplynaé na
warstwe rogowa, nie od rzeczy bedzie zastanowié sig nad bardzo
rozpowszechnionem ztudzeniem, ktdre zawisto nad wieloma zabiegami
dermatoterapeutycznymi. Dopiero niedawno balneotcrapjanaukowa
obalita stanowczo dawniejsze przypuszczenia lekarzy kapielowych,
jakoby pojedyncze cze$ci sktadowe kapieli mineralnych byly wchta-
niane do organizmu przez nieuszkodzong skér¢. Wedlug tego po-
gladu ochronna wlasno$é skoéry niejako z grzecznosci dla natu-
ralnych Zrédet leczniczych miala dopuszczaé pewien wyjatek ce-
lowy. Widziano skutki kapieli i ludzono sig, ze skdra musi prze-
ciez w jaki$§ sposéb przepuszczaé pewne pierwiastki lecznicze. Dzi$
to zapatrywanie obalono; rzeczywiste dodatnie skutki kapieli przy-
pisujemy obecnie przewaznie dzialaniu jej czedci skladowych na
nerwy skéry. Przysztodé zapewne wykryje, Ze oprécz nieokreslo-
nego wplywu na nerwy, zachodzi tu réwniez latwiejsze do zbada-
nia pewne bezposdrednie oddzialywanie na naskorek obumarly i zywy.



Zupelnie analogiczne zludzenie panuje do dzi$ dnia w kotach
dermatologéw i fabrykantéw drodkéw dermatoterapeutycznych;
widzac pomydlne dziatanie swoich lekow, zmieszanych z tluszczem
zbyt pospiesznie dochodza oni do wniosku, Ze skora musi przecie:
w jaki§ sposéb wchlanialé mazidlo masci. Jednakze liczne $ciste
badania w najnowszych czasach *) wyswietlilty, ze wogdle nie
moze by¢é mowy o chlonieniu mazidia przez normalng war-
stwe rogowg. W istocie, jak moZna sobie wystawié, aby ja-
kas madé, polozona na skérze, mogla wniknaé w substancje
rogowya daleko glebiej, niz tluszcz gruczoléw samej skoéry,
ktéry przeciez moglby bezposrednio z przewodéw gruczolowych
tatwo przenikaé do lezacych na samym spodzie poktadéw warstwy
rogowej? Jezeli jednak przy kaidem badaniu histologicznem widzi-
my, ze na samym Sspodzie polozona warstwa zrogowacialych komdrek
(przezroczysty poktad podstawowej warstwy rogowej-basale Horn-
schicht), przy traktowaniu kwasem osmowym nzgdy nie zawiera
tluszeczue, chociaz wciaz znajduje sie w bezposredniem zetknieciu
z wyZej lezagcymi poktadami przesyconymi tluszczem, to trudnym
do odparcia bedzie wniosek, Ze w tem miejscu znajduje sig¢ prze-
szkoda do wnikania z zewnatrz substancji tluszczowych do warstwy
ziarnistej i kolczastej. Ta za$ przeszkoda polegaé moze jedynie
juz na tem, ze zawarto$¢ wodna komorek i szczelin limfatycznych
styka sig¢ tu z tluszczem, znajdujacym si¢ w komdrkach rogowych
i pomiedzy niemi. W moich wlasnych spostrzezeniach na wycigtych
kawatkach skory, smarowanych przedtem masciami, znalazlem po-
twierdzenie licznych badan innych histologéw, ze mianowicie ma-
$ci, wtarte w powierzchnig skory, wcale nie wnikaja do podstawo-
wej warstwy rogowej, lecz tylko stopniowo wraz z zawartym w nich
lekiem wsigkajg w obumierajagcy poklad zewngtrzny warstwy ro-
gowej i wsigkaja tem glebiej, im poktad ten jest suchszy i kruch-
szy. Wszystko co mozemy osiggnaé pod tym wzgledem z normal-
nej warstwy rogowej ogranicza sig¢ do tego, Ze w obumierajgcym
zewnetrznym poktadzie konicowym, gléwnie w przestrzeniach mig-
dzykomérkowych, lecz niekiedy réwniez i w samych komérkach
rogowych tworzymy bardzo skromny zreszta zbiornik leku. Donio-
stosci tego twierdzenia nie zmniejsza fakt, Zze masci wtarte w sko-
re, dajg sie czestokroé¢ wykryé az do szyi follikuta i do otworu
gruczolu tojowego, bo przeciez i ta droga jest, jak wiadomo, wy-

¥) Fleischer, Ritter, Aubert, Winternitz, Guinard, Bouret, szczeg6lniej zas du
Mesnil, a nastgpnie Sobieranski, Welander, Manassein.



tozona zwyklemi komérkami rogowemi. Jezeli nie spotykamy ana-
logicznego wnikania magci do otworéw potowych, to prawdopo-
dobnie z tego powodu, Ze tu strumien wydzielinowy stawia zbyt
wielka przeszkode raz dla tego, iz w przestrzeni wloskowatej ptly-
nie w przeciwnym wzgledem leku kierunku, a powtdre, ze czasami
miewa sktad czystej prawie wody.

Wszystkie te fakty znane sg juz oddawna, a jednak fabry-
kanci nowych podstaw do masci ciggle jeszcze sadza, le wys$wiad-
czaja wyrobom swoim przystugg, podnoszac ,wybitng zdolno$é
rezorbcyjng®, jako glowng ich zaletg. Tluszczom otrzymanym
z welny, posiadajgcym istotnie donioste wtasnoSci fizyczne, nawet
profesorowie uniwersytetow nie mogli wystawié godniejszego $wia-
dectwa nad to, ze powinny one utatwiaé wnikanie lekarstwa, ponie-
waz same wsigkajg znakomicie. Szczegolniej od czasu nadzwyczaj
oglednej i Scistej pracy du Mesnil’a ten powierzchowny poglad
na warto$¢ tluszczu jako mazidla nalezy uwazaé za stanow-
czo obalony i trzeba go raz nareszcie zlozy¢ ad acta wraz z daw-
niejszem ztudzeniem lekarzéw zdrojowych.

Zreszta dla nas dermatoterapeutéw sg to rzeczy mniejszej wa-
gi, najpierw dlatego, ze w ogole nie stosujemy wcale naszych ma-
Sci nanormalng warstwe rogowa, lecz na mniej lub wiecej zmieniong.
Wszyscy zas badacze juz oddawna zgodnie utrzymuja, 2e wchta-
nianie przez naskorek, w jaki badZ sposdb uszkodzony, jest faktem
dowiedzionym. Wtadnie przy wielu prébach wywotania przez nor-
malny naskérek podobnego wchtaniania, jakie z latwoscig dostrze-
gamy przy chorym naskérku, wystapila w calej pelni wybitna
wtasno$é warstwy rogowej, jako tamy ochronnej przeciw wsigka-
niu. Nie normalny, lecz &ylko chory naskdrek posiada zdolnosé chio-
nienia i wladnie ta okoliczno$é ma dla naszej terapji bardzo wiel-
kie znaczenie, poniewaZ przy wyborze Srodkow nawet nie elektyw-
nych poniekad decyduje o ich dawkowaniu; chore bowiem miejsca
naskorka ¥) zawsze stawiajg stosunkowo mniejszy opor wnikaniu,
a wigc przez to samo ulegajg silniejszemu dzialaniu leku, niz zdro-
we miejsca sagsiednie. Gdyby wigc kiedy udato si¢ wytworzyé za-
robke do masci, ktéra wchlaniatby juz normalny naskorek, to dla
dermatoterapji bytby to nabytek watpliwej wartosci, bo w takim
razie musielibySmy jeszcze wigcej, niz teraz ochraniaé sasiednig
zdrowa skoére od dzialania naszych lekdw.

*) Jeieli choroba naskorka nie polega jedynie na jego zgrubieniu.
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Nastepnie nalezy zaznaczyd, ze cata sprawa chlonienia posta-
wiona, jak dotad, w formie doswiadczen fizjologicznych ma dla
dermatoterapji bardzo donioste znaczenie. Z wyjatkiem pewnych
choréb ogélnych, w ktérych zajecie skory jest tylko objawem cze-
$ciowym, jak przymiot (syfilis), trad, moze i mycosis fungoides,
w ogdle przeciez nie Zyczymy sobie, aby nastgpilo ogdlne wchta-
nianie lekéw do sokdéw ustroju. Wtasnie bardzo nieznaczne i nie-
glebokie wnikanie leku tak, aby o ile mozna jego dziatanie doty-
czytlo samej tylko skéry i w niej juz gasto, byloby dla wigkszoSci
choréb skéry naszym idealem, a mazidlo, ktére by bardzo utatwiato
wchtanianie, mogloby w pewnych warunkach powodowaé raczej
zatrucie.

Wechtanianie przez zdrowy naskérek, jak to wykazaty badania
Fleischer’a, Ritter'a i du Mesnil'a, zalezy najpierw od zawartoscl
w masciach materji, ktére poniekad uszkadzaja warstwe rogowa.
Gdy wigc chcemy (w przypadkach przymiotu, tragdu, w cierpieniach
tkanki tacznej, zajeciach nerwow skéry i t. p.) osiaggnaé chlonienie
przez zdrowg warstwe rogowa, powinniSmy do odnosnych soli lecz-
niczych dodawaé kwasu salicylowego, lub mydta alkalicznego, jak to
zresztag w tych wypadkach oddawna sig praktykuje. Rozumie sig,
2e tez same $rodki, — jak réwnie inne odpowiednie dla czasowo
obnazonej tkanki, - utatwiajg wchtlanianie przez chorg skore,

Lecz oprécz dodawania $rodkéw, rozpuszczajacych substancje
rogowya (keratolytica), chtonienie zalezy w znacznym stopniu od
nastepujgcych czynnikow, malo dotad uwzglednianych przez wyna-
lazcow nowych mazidel. Najpierw od pochwytnoSci (capacitas) danego
lekw przez zardbki: im scislej lek jest ztaczony z mazidiem, tem sta-
biej moze z niego przenika¢ do skory. Szczegdlna wtasno$é wa-
zeliny, wykryta przez roznych badaczy, polega.byc¢ mozZe, na nie-
znacznej jej pochwytnosci wzgledem pewnych lekéow. Tego rodzaju
badan, jak Luff’a, *) lub Dieterich’a *¥) mamy bardzo niewiele. Pod
wzgledem praktycznym maja one dla nas daleko wiekszg war-
tosé, niz teoretycznie bardzo wazne zreszta badania chlonienia na
s2ywem ciele.

#)  Luff. Die Resorption von Medicamenten aus Salben (Wchtanianie lekéw z mascj
Mon, f. prakt. Dermat. 1890.

¥ E Dieterich . Uber den Einfluss verscheidener Salbengrundlagen auf die Diffusion
untergemischter Jodkaliumlosung  (Wplyw rozmaitych zar6bek do masci na wchlanianie
jodku potasu) Helfenberger, Annalen 1889, p. 11I5.
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Dalej nalezy uwzglednié, jako czynnik réwnie wazny, powirno-
wactwo (affinitas) danej tkanki (tkanki rogowej, tacznej, ziarniny) do
réinych lekdw. W tym kierunku brak nam jeszcze Scistych badan
co do wiekszodci $rodkow; tylko doswiadczenie praktyczne derma-
tologéw daje tu niejakie wskazéwki. Wiemy np., ze garbnik
garbuje tkanke klejorodna (collagen) i naczynia krwionos$ne,
lecz prawie zupelnie nie dziala na warstwe rogowa. Sprawa ta
winna byé szczegélowo zbadang zaré6wno po za Zywem ciatem na
substancjach organicznych, jak i w odpowiednich stanach chorobo-
wych, za pomocg badania histologicznego wycigtych kawalkéw
skory.

Wreszcie chlonienie zaleizy od rdwnowainika endosmotycznego
$rodka leczniczego, oznaczonego w stosunku do limfy zamiast do
wody. Wprawdzie przy normalnie przetluszczonej warstwie rogo-
wej nie moze byé mowy o endosmozie w zwyklem znaczeniu, po-
niewaz przestrzenie wloskowate warstwy rogowej sg wypelnio-
ne tluszczem i nie tgcza sie bezposrednio z przestrzeniami wlosko-
watemi warstwy kolczastej. Ale wlasnie tam, gdzie zwykle maja
dziataé nasze najwazniejsze $rodki, warstwa rogowa czgstokrod jest
w stanie parakeratozy (rogowacenia nienormalnego), zewngtrz prze-
jeta wilgocig, wzglgdnie ubogg w tluszez i dla tego tu wlasnie
mozemy moéwié o prawach fizycznych wymiany plynu i ciat rozpu-
szczalnych przez blony porowate. Nad tym najwazniejszym czynni-
kiem, wywierajacym wplyw na wchtanianie przez skoérg posrdd za-
biegéw dermatoterapeutycznych, nie mamy poprostu jeszcze Z2a-
dnych badan. Sztuczne doswiadczenia w tym razie musza mozliwie
doktadnie odpowiadaé naturalnym warunkom skory i wtedy tylko
moglyby ustali¢ nasze pojecia, gdyby ich wyniki byly zupelnie
zgodne ze spostrzezeniami na chorych. Przedewszystkiem plyn uzyty
do doswiadczen winien by, o ile mozna, byé podobnym do limfy
skdry, a btona do opony rogowej. Dopiero wtedy, gdyby na takim
modelu osmotycznym skéry osiggniete zostaly wyniki udatne, moz-
na byloby rozwigzaé dodwiadczalnie sprawe, ktérej ze stanowiska
fizycznego nikt dotad nie poruszal, a ktéra przedewszystkiem nas
zajmuje. Idzie tu mianowicie o rozstrzygniecie pytania, w jaki spo-
sob odbywa sig dyfuzja przez blong, podobna do substancji rogo-
wej, jezeli dany do zbadania $rodek jest rozpuszczony w tluszczu
zamiast w wodzie, czy to bedzie w tluszczu naszych masci, czy tez
w tluszczu skdry, jak to sie dzieje z kantarydyna, rozpuszczalng tyl-
ko w ttuszczach. Dla mlodej dermatoterapji stoi tu otworem nie-
skoficzenie obszerne pole do $cistych badan, ktére niestety dotad
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jeszcze lezy odlogiem; fizyk, fizjolog, farmakolog, balneoterapeuta
i dermatolog powinniby wspdlnie zabraé si¢ do pracy.

Po rozwigzaniu tych wstepnych zagadnien przysztej nauki
o chlonieniu skéry, wyloni sie waine pytanie, jak zachowuja sieg
leki na poziomie drég chlonnych (limfatycznych) warstwy kolcza-
stej; jaka ich czedé idzie wprost dalej, a jaka zasila poszczegodlne
warstwy i narzady skdéry wraz z tkankg podskérng. W tym kierun-
ku napotyka badacz w codziennej praktyce pewne zagadki, np.
szczegolny fakt, ze niektére leki przez warstwe rogowgq daleko pre-
dzej wplywaja na sprawe chorobowg pewnego charakteru (gruZlica,
tragd) w tkance podskérnej, niz w skorze. I tu, pomijajac trudny do
okreSlenia wplyw przesigkania fizjologicznego (transsudatio), z na-
czyn wloskowatych krwiono$nych do naczyn wtoskowatych chton-
nych, nalezy p-rzedewszystkiem dazyé do doktadnego poznania
anatomji samych drég chlonnych. Pod tym wzgledem rézni bada-
cze przyszli do zupelnie odmiennych wnioskéw zaleinie od tego,
czy wykonywali impregnacje¢ srebrem, czy zwykle barwienie, czy
tez injekcje; wartoby wreszcie raz te wyniki sprawdzié, poréwnadé
pogo dzié.

Poprzestaje tu na tych wzmiankach, ale juz iz nich widaé, ze
musi dopiero byé od podstaw stworzong taka nauka o chlonieniu,
jakiej potrzeba nam, dermatoterapeutom.

Zanim zwré6ce sie teraz do poszczegélnych wskazan terapeu-
tycznych, pozwole sobie poruszyé jeszcze w krdotkosci pewng nie
matej wagi okoliczno$é, ktéra wtasciwie powinna poprzedzaé kazda
terapje skory, a mianowicie pytanie, czy wogdle naleiy lecsyé choroby
skory.

Im wigkszem powodzeniem moze sig¢ poszczycié dermatologja
praktyczna, tem wiecej zdaje si¢ naturalnem, ze lekarz praktyk ma
prawo i obowigzek wciggaé w zakres swej dziatalnosci wszelkie
zboczenia w skorze. Jak wiadomo jednak mnéstwo profandw, zna-
choréw, a nawet wielu starszych lekarzy mys$li inaczej: wyrazaja
oni szczegdélng troskg, jakoby choroba mogla byé ze skoéry ,wpe-
dzona do $rodka“ i ,padaé“ na ,szlachetniejsze organa“, jak zwy-
kle w tym razie brzmig utarte wyrazenia.

Badi co badZ leczenie chorob skéry jest w wielu razach zada-
niem cigzkiem, ktére wymaga znacznego wyrobienia technicznego.
Nic wigc dziwnego, jezeli praktyk w przypadkach, ktdérych leezyd
nie ma odwagi, pozostawia pacjenta w mniemaniu, a nawet je
umacnia, ze chory musi cierpliwie znosié¢ swa chorobe, bo w razie
trudnego do osiagnigcia wyleczenia cierpienia miejscowego, moze
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nastapié powazne uszkodzenie ogodlne ustroju, lub pogorszenie innej
juz istniejacej choroby. Z tem straszydlem dermatolog musi wal.
czyé wiecej, niz kazdy inny specjalista: pokutuje on za grzechy
poprzednich pokolen lekarzy (juz Celsus ostrzega przed leczeniem
pewnych cierpien skory), ktorych polityczna madrosé, wyptywajaca
z poczucia calkowitej niemocy w leczeniu, obecnie znéw z kota
profanow odzywa si¢ do niego, niby glteboka prawda przyrody.

Chociaz mamy do czynienia tylko z nieuzasadniong obawa,
jednak zdania profanéw sa w zwigzku z rzeczy wistemi, mylnie tylko
obja$nianemi, spostrzezeniami, ktérych nie moge pomingé milczeniem.

Te spostrzezenia odnoszg si¢ najpierw do niektérych nadzwy-
czaj uporczywych cierpiefi skéry z obfitemi wydzielinami, przede-
wszystkiem do bardzo moknacych przewlektych pryszczyc (eczema)
zwlaszcza u dzieci i starcéw, nastepnie do wrzodow goleni (ulcera
cruris), wreszcie do pocenia sig nog. Ustréj w tych razach jakoby
nie moze obywaé sie¢ bez pewnych zwyklych nieprawidlowych
wydzielin. Twierdzenie to jest poprostu od rzeczy, poniewaZ w nie-
ktérych przytoczonych wypadkach, np. w pryszczycy (eczema),
ustréj przez dlugi czas traci znaczne ilosci limfy zawierajgcej biatko,
i ta strata z pewnos$cig nie idzie mu na pozytek; w innych za$ ra-
zach wprawdzie traci przewaznie samg wode, ktorej niedobor tatwo
pokryé, ale tez i zatrzymanie jej nie przynosi szkody, poniewaz
skora, pluca i nerki z latwosciag wydalilyby ja natychmiast, gdyby
tego zaszla potrzeba, a moga przecie spelniaé to stale. Wreszcie
wiadomo, Ze usunigcie tych cierpien dod$wiadczong reka nigdy nie
przyniosto szkody.

Jedyna taczno$é, ktéra w pewnych wypadkach daje si¢ wy-
kazaé miedzy miejscowa chorobg skory a cierpieniem narzaddéw
wewnetrznych, to zwigzek, wystepujacy na drodze nerwowej mieg-
dzy oddzielnemi okolicami skory i pewnymi osrodkami nerwowymi,
ktére rzadza czynnoscig i odzywianiem blizej lub dalej potozonych
narzagdow. Wezykatorja, przylozona na skére nad mostkiemn, moze
na drodze nerwowej wywiera¢ wplyw na glebokosé wdechui w ten
sposob ewentualnie dobroczynnie dziataé na cierpienia pluc, podob-
nie jak zimny natrysk, skierowany na te samg okolicg skory, moze
wywolaé zadyszke wdechowga (dyspnoe inspiratoria); lecz dwa razy
dluzej trzymana wezykatorja na nodze, pommmo bardzo obfitej wy-
dzieliny, nie wywrze tegoz dziatania na cierpienie pluc. Roéwniez
i pryszczyca mokngca glowy u dziecka, chorego na gruilice opon
moézgowych, moze przez pewien czas ostabiaé lub maskowaé obja-
wy oponowe, a wraz z szybkiem usunigciem pryszczycy moga na-
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gle wystapié objawy tamtej choroby; jednak usunigcie pryszczycy ni-
gdy jeszcze nie spowodowato gruZliczego zapalenia opon mézgowych.
Jedynym wiec stusznym stagd wnioskiem jest przestroga dla dermato-
logéw, aby, przystepujac do leczenia choroby z obfita wydzieling,
badali ze szczegdlng troskliwo$cig narzady wewnegtrzne, zwlaszcza
sgsiednie, aby samemu nie dawaé nowego powodu do takich fal-
szywych wnioskéw.

Powtére przy wszystkich mozliwych cierpieniach skéry, tak
powaznych jak i niewinnych, pacjentowi, a czgsto i lekarzowi do-
mowemu nasuwa si¢ pytanie, czy istotnie te choroby mogg by¢
wpedzone ze skory do wnetrza ciata. Tu musimy rozrézniaé wypadki.
Najpierw w samejrzeczy istniejg choroby skéry, ktére sg tylko czg-
Sciowym objawem choroby ogolnej: jak, wysypki ostre w chorobach
gorgczkowych, wykwity przymiotui tradu,jguzy gruZlicze i biataczko-
we. To pytanie miatoby tu pewng podstawe w patologiji, poniewaz
zarodki tego rodzaju chordb skéry moga przenikaé¢ do narzadow
wewnetrznych. Lecz wtasnie tu prawie nigdy nie stawiamy tego
pytania, poniewaz po wigkszej czgsci cale cialo ,in toto“ jest cho-
re,a usuniecie cierpienia skory nie moze pogorszy¢ ogodlnego sta-
nu, lecz raczej wplynaé na jego poprawe. Tam za$, gdzie, jak w przy-
padkach wilka (lupus), czgstokroé tylko sama skoéra jest chora, py-
tanie to jest rzeczywiscie uzasadnione i obowiazuje nas zaréwno
do niszczenia doszczetnego zarodkdow chorobowych w skorze, nie
przeszczepiajac ich gdzieindziej, jak i do zwracania uwagi na za-
jecie gruilica narzadow wewngtrznych. Tam zreszta, gdzie idzie
o zaspokojenie prdznosci, jak np. przy wczesnem usuwaniu krost
ospowych na twarzy, jeszcze nie slyszalem, aby w celu usunigcia
zmian w skorze wahano sig energicznie prébowaé wszystkiego, co
jest w naszej mocy.

Zupelnie co innego z gléwng dziedzing dermatologa: z tuszczy-
ca (psoriasis), pryszczyca (eczema), tradzikiem (acne)i w ogdle z tak
zwanymi liszajami. Tu pytanie to jest zupelnie nieuzasadnione, bo
nikt jeszcze nie wykryl tych choréb w narzgdach wewngtrznych,
a wywolujace je drobnoustroje, o ile je znamy, nie hoduja sig
w narzadach wewnetrznych; z tego tez powodu nawet pirzy najwie-
kszych usitowaniach nie moglibySmy ich ,wpedzi¢“ ze skory we-
wnatrz.

Na szczgécie wraz z prze$wiadczeniem o coraz wiegkszej pote-
dze terapji, pomigdzy lekarzami stopniowo niknie obawa przed ta
nigdy niedowiedziong szkoda dla reszty ciala; obawa ta jednak
znowu wystepuje tam, gdzie potega terapji nie idzie w parze z na-
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sza wiedza patologiczna, w tych bowiem razach trudniej prawdzi-
wie pomddz, niz pocieszy¢ jakas wzbudzajgca zaufanie starodawna
sentencja. W takich wypadkach nawet specjalista podejmuje lecze-
nie, tylko czujac sie do tego moralnie zniewolonym, widzi
bowiem przed sobg zadanie, nie tylko najeZone trudnogciami, ale
i niewdzigczne, Bywa to np. w przypadkach nadmiaru wloséw, wro-
dzonych znamion, blizn po ospie i oparzeniu, kedoidu i t. p. Tu
ewentualnie uZzywa sie innej formutki w celu zaspokojenia zyczen
pacjenta i sumienia lekarza; a czestokroé¢ sama umiejetnosé specja-
listy blogo zasypia w cieniu zimnej doktryny, jakoby ,naturalnie®
nic juz nie dato si¢ zrobié¢ w obec ,cierpienia wrodzonego?” i ,sfor-
mowanej blizny“. Ta formutka jest tylez warta, co i owo zdanie
o ,wpedzaniu wewnatrz“. Najpierw wczorajsza patologja nie jest
dzisiejsza. Kiedy jeszcze niedawno brak warstwy brodawkowej
w utworzonej bliznie przedstawiano, jako co$ naturalnego
i niezmiennego, dzi§ przeciwnie wiemy, Ze przy zabliZnianiu tworzy
sig wtasnie najpierw nadzwyczaj bujna warstwa brodawkowa-
Duzisiejsza tedy terapja umie za pomoca nieznanych dawniej zabie-
gow chemicznych powstrzymaé i zabezpieczyé warstwe brodawko-
wa od wtdérnego zaniku.

Choroby za$§ wrodzone nie dla tego sg nieuleczalne, Ze sa
wrodzone, lecz czgsto uwaza sig je za takie poprostu dla tego, ze
sg uporczywe, np. rybia tuska (ichthyosis). Rozmys$lne leczenie
paljatywne, np. rybiej tuski kgpielami mydlanemi, nie moze, natu-
ralnie w tych razach prowadzié¢ do celu i tylko popiera dogodne
a mylne pojecie o nieuleczalno$ci; przeciwnie za$ prawdziwe wy-
leczenie przez stosowawanie w ciggu miesiecy i lat siarki, rezorcy-
ny, kwasu salicylowego jest bezwatpienia mniej dogodne, za to
jednak bardziej pouczajace. Podobnie jak chirurg spokojnie usuwa
nozem rzeczywidcie wrodzone cierpienia, tak samo my, dermatolo-
dzy, powinniSmy tego prébowaé przynajmniej za pomocg Srodkow
chemicznych. Nikt nie moze powiedzieé, jakie jeszcze odkrycia moga
nastgpi¢ w dziedzinie patologji i terapji; jedna tylko okoliczno$¢
trwale wstrzymuje nieustajgcy postep w tym kierunku, a mianowi-
cie urojone przeswiadczenie o przysztych granicach naszej mozno-
$ci i wiedzy.

Po wykazaniu zasady uporzagdkowania naszego materjalu w je-
den system wskazar: musimy jeszcze dokladniej okresli¢ najbardziej
odpowiadajacy celowi rodzaj tego systemu. Przedewszystkiem na-
suwa sig¢ pytanie, czy za podstawe podzialu nalezy przyjaé subtel-
na anatomje skory, czy tel jej czynnosci fizjologiczne, czy nako-
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niec osobne objawy patologiczne. CzynnoSci fizjologiczne, jako pod-
stawe podziatu nalezy wykluczyé, poniewaz z najwazniejszemi z nich¢
jak juz o tem wiemy, nasza terapja bezposrednio zupelnie nie ma
do czynienia, pozostate za$ czynnosci dajg sie umiescié w podziale
anatomicznym. MozZnaby raczej zapytaé, czy praktyk nie odnidst
by najwiecej bezposredniej korzySci z nauki o wskazaniach, opar-
tej na symptomatyce patologicznej. Ulozeniu jednak takiego syste-
mu stoi na przeszkodzie niepewnosé i chwiejnos$é w dotychczaso-
wem okreslaniu objawéw klinicznych: grudek (papulae), pecherzy
(bullae), pecherzykdéw (vesiculae) i t. d. Nasz podzial musi spoczy-
waé na pewniejszej podstawie. To tez nie ulega dla mnie zadnej
watpliwosci, ze nasz ym systemem musi by¢ uktad prawdziwie anatomi-
czny igdy przystapimy do takiegouporzgdkowania, okaze sie, ze spe-
cjalne wskazania fizjologiczne i patologiczne bardzo dobrze dadza
sig wigczyé do takiego systemu.

Istnieje jednak szereg waznych wskazan, ktére nie dotycza
zachowania sie poszczegolnych pierwiastkéw anatomicznych, lecz
caley skdry i te oczywiScie musimy postawié na pierwszem miejscu;
tworzg one pierwszg glowng grupe. Po nich, jako druga gléwna
grupa, nastgpuja wskazania dotyczace naskdrka z podzialami dla
warstwy rogowej, warstwy kolczaste) i priydatkdw naskdrka. Trze-
cia grupa obejmuje wskazania dla skory wtasciwej wraz z tkanka
podskdrng, poniewaz istotnie laczqg si¢ one zazwyczaj, jakkolwiek
nie zawsze.

A. Skora w ogole.

I. Srodki pokrywajace.

Srodkami pokrywajacymi w najobszerniejszem tego slowa
znaczeniu s3 niemal wszystkie Srodki i mazidla, ktérymi po-
sluguje sig¢ terapja skory, poniewaz bywaja rozsmarowywane;
wcierane, smarowane pendzlem lub przylepiane do skéry:
tworza zatem dla niej sztuczne pokrycie. Z tego powodu musimy
ograniczy¢ pojecie Srodkdw pokrywajacych, wylaczajac z niego
wszystkie takie, ktore oprocz pokrywania wywieraja jeszcze inne
wazne dzialanie. Pudréw tedy nie zaliczam do prawdziwych $rod-
kow pokrywajacych, poniewaz wysuszaja one warstwe rogowa;
z tego samego powodu nie zaliczam do nich i past; nie zaliczam
gazy plastrowej (Pflastermull; collemplastrum), poniewaz rozmigkcza
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skére; — werniksu ze szkla wodnego, bo podobnie do tugéw
maceruje warstwe rogowa; kolodjonu, poniewaz wywiera ucisk i t. d,
Ze wszystkimi tymi Srodkami spotykamy sie przy omawianiu innych
grup. Zwyczajny Srodek pokrywajacy winien zachowywa¢ sie wzgle-
dem skory o ile mozna najobojetniej, jego zas swoiste wtasnosci
majg raczej ochraniaé¢ skore od szkodliwych wplywdw zewnetrz-
nych, ostabiajac je, usuwajac lub zobojgtniajac. Srodki wiec pokry-
wajace w tem S$cistem znaczeniu mozna takze okreslié, jako Srodki
ochronne dla skdéry. Uzycie tych Srodkéw ma na celu:

a) Zabezpieczenie od zimna.

Otaczajace zimno wplywa gltownie na krgzenie i czucie w sko-
rze, nastepnie na dzialalno$é jej miegs$ni. Pierwszy z tych wplywow
wystepuje szczegélniej na czesciach ciata zwykle odkrytych, jako
to: na twarzy i r¢kach, poniewaz te obreby naczyniowe czesto od-
powiadajg na zmiang¢ temperatury zaburzeniami kraZenia. Oprocz
wskazanych w takich razach srodkow chemicznych, potrzeba wy-
tworzy¢é warstwe cieplego powietrza na powierzchni skory, co na
twarzy osiagga sig noszeniem zaston, nausznikéw, maski, owijan wata,
a na rekach -— przewaznie mozliwie luZznemi welnianemi rgkawicz-
kami.

Na czgsciach ciala, zwykle okrytych, obnizenie otaczajacej
temperatury prowadzi niekiedy do pokrzywki (urticaria) i swedzenia
(pruritus)—-pruritus hiemalis. Przypadki te wymagajg noszenia po-
dwojnych koszul welnianych lub podszycia futrzanego, a w razach
uporczywych owijania watg i nastepnie bandazowania. Najdziel-
niejszym Srodkiem przeciw szkodliwym wplywom zimna jest pozo-
stawanie w ldzku; posiada ono nieocenione zalety we wszystkich
chorobach skéry, gdzie zimno wptywa szkodliwie. Srodkiem pokry-
wajacym i ochronnym w tych razach jest otaczajaca skére ogrzana
warstwa powietrza.

W pewnych razach dobrze zabezpiecza od zimna czesciowo
lub ogdlne wysmarowanie klejem cynkowym (Zinkleim, gela-
tina zinci) z obloleniem wata lub obandazowaniem  Wpra-
wdzie wysmarowanie klejem 2z poczatku nawet chtodzi, po-
chlaniajgc ze skéry wode i tluszcz, lecz potem, gdy w ciggu dwoch
dni klej nasigknie tluszczem skory, odkleja si¢ nieco od niej i na-
dal zatrzymuje nad nig ogrzang warstwe¢ powietrza. BagdZ co badi
gléwnem wskazaniem do smarowania klejem jest zabezpieczenie
skéry od innych wplywow szkodliwych.
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Na ranach otwartych i owrzodzeniach chléd sprawia boli dla
tego nalezy je pokrywaé za pomocg smarowania klejem lub opa-
trunku z waty i nastegpnie bandazowaé. W wigkszosci wypad-
kéow przykiadaniem masci, papieru gutaperkowego, gazy plastro-
wej (Pflastermull, collemplastrum) lub innych $rodkéw nieprzeni-
kalnych, jednoczesnie czynimy jeszcze zado$é i dalszym wskazaniom.

b) Zabezpieczenie od chemicznych promieni widma.

Zabezpieczenie chorej skory od goraca nie ma tak waZnego
znaczenia, jak zabezpieczenie jej od zimna. Przeciwnie, ogrzanie
skory o 10 do 20° C. ponad normalng jej temperature pomysl-
nie wplywa na wigkszo$é spraw zapalnych i wzmacnia dzia-
tanie wszystkich $rodkéw lotnych i wielu rozpuszczalnych; dla tego
tez wtlasnie wskazaniom ogrzewania poswigcimy osobny roz-
dziat. To co dawniej uwazano za uszkodzenia od goraca,
w nowszych czasach przypisujemy wplywowichemicznych, resp.
blekitnych, fioletowych i pozafioletowych promieni $wiatla. Najwig-
cej znane jest opalenie, zabarwienia i zapalenia skéry w wyprawach
na lodowce. Tu stosuja sig¢ Srodki, ktére zupelnie zatrzymujg
$wiatto, lub conajmniej — promienie o krotkiej fali, jako to: maski
pomyslu mojego i Engmann’a lub inne, dalej ciemne, brunatne
czerwone i 26lte ostony i tak samo zabarwione kleje, werniksy
i szminki. Ma$é kazeinowa (unguentum caseini) i gelant (Gelanth,
gelanthum), zabarwione na zé6tto i brunatno, stanowig bardzo od-
powiednie pokrycie, dajace si¢ predko zmyé. Wedlug mego do-
$wiadczenia’) z pomigdzy barwnikéw najlepszymi dodatkami okaza-
ly sig: kurkuma (curcuma), czerwona glina (bolus rubra) i ich-
tiol — ostatni takze jako S$rodek leczniczy przy zapaleniu sko-
ry. Hammer * zaleca bezbarwny rozczyn chininy, ktdry przez
fluorescencje przeistacza promienie czynne w promienie o diugie]
fali-—nieczynne; zdaje mi sie jednak, ze geste, zabarwione werniksy
jeszcze lepiej odpowiadajg celowi *). Takie same pokrycia ochronne,
jak podczas upalu, sg potrzebne dla zabezpieczenia od promieni
elektrycznych w zakladach elektrotechnicznych; tu najpraktyczniej-
sze s3 maski, dokladnie dopasowane do twarzy, ktére podczas

!, Pigment d. Haut (Barwnik skéry) Mon. f. p. D. 1883
%) Ref. d. Mon. f. p. D. Bd. 14, 1892,
3) Posmarowanie kolodjum, stabo zabarwionem kurkumg, pochlania wszystkie

promienie chemiczne i na plyt¢ fotograficzng dziala jak czarna powierzchnia.

Terapja ogoélna. 2
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pracy przywigzuje sig i zaopatruje w brunatne okulary. Doswiad-
czenia pod zwrotnikami wykazaly, Zze promienie, ktére u pewnych
bardzo wrazliwych na $wiatto stoneczne oséb szkodliwie dzialajg
nawet przez ubranie, napewno zatrzymuje zoita i brunatna
odziez spodnia. Waszystkie uzywane przez turystow blgkitne
i zielone ubrania, kapelusze, woale, parasole i okulary naleiy za-
stapié Zoltemi, czerwonemi i brunatnemi.

Podobne érodki ostrozno$ci, chociaz w mniejszym stopniu, sa
pozyteczne w pewnych cierpieniach obnazonych czesci ciata, szcze-
golniej przy piegach (ephelides), pryszczycy tojotokowej (eczema
seborrhoicum) i tojotokowym tradziku twarzy (rosacea seborrhoica);
przy wrazliwej na stonice skorze dobrze jest dodawaé czerwonego
cynobru (hydrarg. sulfurat. rubr.) do wskazanych w tych razach
biatych past. Bezwarunkowo potrzeba zachowywad te Srodki ostro-
znosci przy leczeniu prze wlektej choroby skéry, zaleznej od chemicz-
nych promieni Swiatla: xeroderma pigmentosum. Trwale polepszenie
astgpuje tu tylko wtedy, gdy chorzy stale uzywajg zabarwionych
werniksow i pozostajg w pokojach z z6ttemi i czerwonemi szybami
w oknach. —Niedawno przekonano sig, Ze przy ospie i niektérych
innych chorobach zapalnych skdéry zabezpieczenie od chemicznych
promieni $wiatta réwniez daje dobre wyniki.

Do promieni Swiatta o krétkiej fali zblizone s3 wedlug naj-
nowszych doswiadczen promienie Roentgen’a, prawdopodobnie
o fali jeszcze daleko krétszej. Dla zabezpieczenia ragk pracuja-
cych przy tych promieniach moznaby zalecaé pudrowanie prosz-
kiem mineralnym, ktdory nie przepuszcza promieni X, albo stoso-
wanie kleju lub gelantu cynkowego (Zinkleim, Zinkgelanth) z do-
datkiem takiego proszku.

¢) Zabezpieczenie od powietrza
/4 p

Uszkodzenia skéry pod wptywem powietrza maja wielkie znacze-
nie w wyobrazeniu profandw; jest to po wigkszejczgsci niestuszne.
Z wyjatkiem bardzo silnych wiatréw, ktore czasami, podobnie jak
nadmierne gorgco, mogg znacznie pogorszyé lekkie zapalenie skory
na twarzy,”gldwny i zwykly wplyw powietrza polega tylko na osu-
szaniu. Tlen i kwas weglany powietrza, jak réwniez §lady H,O, i NH;
iinnych zanieczyszczefi gazowych,sa, do$é obojetne dla skory—w prze-
ciwienistwie do narzadow oddechowych. Tylko para wodna atmo-
sfery resp. jej suchos¢, ma wazny wplyw na niektére choroby skdry,
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mianowicie na pryszczyce (eczema) oraz odmiany $wierzbigczki
(prurigo) i $wiagdu (pruritus). Tlen powietrza moze najwy-
zej o tyle dotyczyé poruszanej sprawy, o ile jest niezbedny
do zycia pewnych drobnoustrojé6w np. morokokéw pryszczy-
cy, ktére ging bez niego. IL.ecz nie jest to zjawisko ogdl-
ne, bo np. gronkowce ropne (staphylococcus pyogenes) bardzo
dobrze znosza usuniecie powietrza zewngtrznego, a nawet przy-
tem jeszcze szybciej przenikajg do glebi woreczkéw wlosowych.
Dlatego to np.smarowanie klejem w ciggu diuzszego czasu dziata
réZnie na pryszczyce i wrzodzianke (furunculus); w pierwszym wy-
padku zmniejsza zapalenie i wydzieling, w drugim za$ powigksza
ropienie. Nigdy jednak powietrze nie sprawia, jak to dawniej
sobie wyobrazano, draznienia skéry 1 pogorszenia jej cho-
roby przez, ,rozkltad wydzieliny skéry”. Istotny rozklad wydzie-
lin skory, jak to bywa przy pocie cuchnacym (osmidrosis) zdarza
sie bardzo rzadko i nalezy go przypisaé swoistym drobnoustrojom
gnilnym-—po wigkszej czesci lasecznikom (bacilli).

Rzeczywiscie szkodliwy wplyw dostepu powietrza, ktérego
usuniecie wydaje sig profanom dobrodziejstwem, polega wlasciwie
na ulatnianiu si¢ wody z powierzchni skéry. To ulatnianie sie
jest wtasciwo$cig normalnego naskérka itam tylko daje sie odczu-
waé, gdzie wzmoiZone parowanie sprawia przyjemne wraZenie
chtodu. Inaczej bywa przy zmianach zapalnych skdry, jak
to sig zdarza w zajeciach chorobowych 2z parakerateza (nienor-
malnem rogowaceniem). Tu komoérki rogowe sa niezwykle wil-
gotne i na powietrzu wysychaja zbyt silnie, co sprzyja tworzeniu
sig strupow, zastojowi wydzieliny i wystepowaniu peknieé (rhaga-
des). Pod tym wzgledem zapalenia zewnetrzne sg uposledzone w po-
rownaniu ze wszystkimi zapaleniami, zachodzacymi w samej sko-
rze i pod skéra, przy ktérych nie moze byé mowy o wysychaniu-
Upodobanie dawnej dermatoterapji do smarowania skdry tlu-
szczemt  w chorobach zapalnych naskdrka ttomaczy sie owa sta-
ba strong zachodzacych na powierzchni zapalen skdry. Przez sma-
rowanie ttuszczem i innymi nieprzenikalnymi s$rodkami, ktérymi
poiniej zajmiemy si¢ jeszcze szczegdolowo, najpierw ograniczamy
ulatnianie, a nastgpnie usuwamy wysychanie na powierzchni.

Mtodsza szkola francuzka dermatologdéw, szczegdlniej Jaquet
i Tenneson, goraco zaleca usuniecie dostepu powietrza, jako me-
todg leczniczag w przewaznej liczbie swedzgcych chordb skoéry.,
Takie usunigcie powietrza osigga sig przez przykltadanie waty,
lub waty z papierem gutaperkowym i nastepnie bandaZowanie.
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W istocie objaw swedzenia jest wtasciwoscia powierzchni skory
i niewatpliwie wiele rodzajow swedzenia pozostaje w zwigzku
z zachodzgcemi wylgcznie na powierzchni zaburzeniami w czynno-
$ciach skéry. Lecz wedlug mego dodwiadczenia w tych przypad.
kach swedzenie nie tyle zalezy od wzmoZonego ulatniania, ile od
nienormalnego krazenia w mnaczyniach wloskowatych krwiono-
$nych i chlonnych, w szczegolnosci za$§ od zastoju w tych
ostatnich. To tez przypuszczam, e niedajacy sig¢ zaprzeczyé po-
myslny skutek zawijan w wate przy Swigdzie (pruritus), pokrzywece
(urticaria), $wierzbigczce i suchych pryszczycach, o ile ten skutek
dotyczy swedzenia, nalezy przypisaé gléwnie wytworzeniu jedno-
stajnej, nieco podniesionej temperatury i nastgpnie jednostajnemu
uciskowi. W kazdym razie w tej metodzie usunigcie powietrza
nie jest bezwarunkowo najwazniejszym czynnikiem. Jezeli przy
zastosowaniu danej metody wywolujemy jednoczesnie zmiane
w cieplocie, parowaniu wody i w ucisku zewngtrznym, to takie;j
metody nie mozZna juz uwazaé za stosowanie zwyczajnego Srodka
pokrywajacego.

W podobnym celu, jak owijanie wata, uiywa si¢ smarowania
klejem i nastepnie okladania wata, gelantu (Gelanth, gelan-
thum), werniksu z kolodjum i gazy plastrowej =z tlenkiem cyn-
ku (Zinkoxyd-Pflastermull; collemplastrum zinci oxydati); rozne-
mi dzialaniami ubocznemi tych sztucznych pokryé zajmiemy sig
poiniej. Wszystkie one sa prostsze i lagodniejsze, niz dawniej
uzywany plaster lepki i angielski, ktorych wtasciwie dermatolog
nie powinien wcale stosowad.

d) Zabezpieczenie od tarcia i wcisku.

Dla czlowieka cywilizowanego daleko wazniejszem, niz za-
bezpieczenie od powietrza, jest zabezpieczenie skory od tarcia,
szczegolniej od tarcia odziezy. Glownie w okolicach szyi, stawdw
rak, czola i pasa, jezeli przytem na tych miejscach usadowila sig
pryszczyca (eczema) lub wykwity luszczycowe (psoriatides), pod-
trzymuje si¢ bezustanne draznienie $ci$le opasujacemi czedciami
ubrania, i usunigcie tego draznienia czesto bywa wainiejsze dla
wyleczenia, niz wybdr leku. Najdzielniejszym $rodkiem w takich
razach jest zastosowanie kleju cynkowego (Zinkleim, gelatina zin-
ci oxydati) i nastepnie okladanie wata, samga tylko, lub tez jako
pokrycie jednocze$nie zastosowanych Srodkow leczniczych, ktére
wtedy najlepiej zaleca¢ w postaci werniksu, lub gazy plastrowej
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(Pflastermull, collemplastrum). Podobnie, jak na wyze; wspomnia-
nych miejscach wobec rozwinigtej sprawy zapalnej, tarcie ubrania
dziata réwniez niepomy$lnie na wszystkich innych czedciach ciala
w pewnych postaciach $wiadu (pruritus) i u oséb z nadczutoscia
dotykowa (hyperaesthesia tactilis). I tu takze klej cynkowy,
ma$é kazeinowa (Ung. caseini) i gelant (gelanthum) same lub
z dodatkiem leku uspokajajgcego, przynosza najlepsza i najprost-
szg pomoc. Co$ naturalnie daje si¢ osiaggngé przez poprawienie
odziezy np. usunigcie ostrych brzegédw u kolnierzykéw i mankie-
téw, zamiane nieprzepuszczalnej podszewki kapelusza na dajaca
sig praé skorke jelonkowa i t. p.

Nastepnie nalezy mie¢ na uwadze tarcie stykajacych sie
powierzchni skéry—czynnik, z ktorym dermatologowi nieraz wy-
pada walczyé. Jezeli przeziew (transpiratio) skéry na tych miejscach
jest tak nieznaczny, Ze da sig¢ zastosowaé klej cynkowy z obloze-
niem watg, to i tu $rodek ten jest najlepszym. Wcierajac garbnik
w faldy skéry przed zastosowaniem kleju cynkowego, mozna po-
wstrzymaé zbyt szybkie rozmigkanie kleju. Gdy zaczyna sig pocenie,
najpierw rozpuszcza sig troche garbnika, ktéry przenika do kleju
i w miarg przenikania czyni go nierozpuszczalnym w wodzie. Innych
$rodkéw stezajacychklej, jako to: kwasu chromowego i formaliny
nie mozna uiywaé, bo sprawiajg bdl i wywolujg sprawy zapalne.
Przy silniejszej transpiracji trzeba wyrzec si¢ stosowania kleju na
miejscach zetkniecia i jako $rodek pokrywajacy naloiyé warstwe
pasty lub pudru,'pochlaniajacego wilgoé. Niektore z takich zaprza-
tych powierzchni (intertrigo), mozna ochroni¢ od zetknigcia sig za
pomoca bandaza: moszne da sie odsunaé od powierzchni biodra za
pomocg suspensorium lub przewiazki muslinowej, ktérg znéw mozna
rowniez unie$é pier§ kobieca; przestrzenie migdzy palcami nég
wymagajg wktadania waty lub uzZywania poficzoch z palcami.

Najszkodliwsza jednak postacia tarcia jest drapanie, szczegdl-
niej za$ drapanie brudnymi paznogciami. Juz na dlugo przez pozna-
niem bakterji lud prosty nazywal paznogcie jadowitymi. O ile swe-
dzenie zalezy od zastoju limfy w warstwie brodawkoweji w naskdrku,
o tyle znéw drapanie, obrazajace warstwe rogowa z nastgpczym
wyptywem krwi lub limfy, jest aktem celowym, wywolanym bez-
wiedng sila odruchu. Lecz w skutek towarzyszacych mu ubocznych
okolicznodci, nie tyle przez mechaniczne zranienie, ile przez nieuni-
knione zaszczepienie zarodkéw pasoZytniczych (pryszczycy, impetigo
lub ropnych) drapanie jest powiklaniem niebezpiecznem. Pokrycie
wiec swedzacej skéry klejem cynkowym lub owijanie watg dziata
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zbawiennie nie tylko dla tego, e zmniejsza swedzenie, ale i dla
tego, ze usuwa skutki drapania: obrazenie skory i przeszczepianie za-
rodkow chorobotwdrczych. W tem znaczeniutypowe zastosowanie
ma smarowanie klejem cynkowym lub cynkowoichtjolowym peche-
rzykdw po zaszczepieniu ospy. Skoro tylko na dsmy dzien po za-
szczepieniu pecherzyki stajg si¢ widoczne, odpowiednie miejsce na
ramieniu smaruje si¢ klejem i oklada watg. Nie tylko gojenie przy
tem postepuje rychlej, blednie i znika obwddka rézyczkowa, lecz
pokrycie klejem tworzy niezawodng ochrong przeciw zakazeniom
wtérnym, rozdrapaniu krosty, zaszczepieniu rézy i t. d. W ciggu
10-ciu lat, ktére przeszly od wprowadzenia tego opatrunku, okazato
sie, Ze przewyzsza on wszystkie inne pod wzglgdem prostoty i pe-
wnosci.

Ucisk skéry, umiejscowiony czeScig ubrania, przyrzadem lub
bandazem, zwykle wytwarza tylko modzelowate zgrubienie warstwy
rogowej. W wielu wypadkach mozna temu zapobiedz, usuwajac
przedmiot uciskajacy np. przez zmiang nieodpowiedniego obuwia,
raczki od laski lub parasola, zmiang pozycji palca u nogi, ktory
uciska sgsiednie i t. d. Bywajg jednak pewne wypadki, gdzie trzeba
ochronié skére od ucisku, ktéorego nie mozna usunaé. Mozna tego
dopiaé albo przez roztozenie ucisku na wigksza powierzchnig, lub
przez zastosowanie odpowiedniego krazka na miejscu skéry, ktdére
trzeba ochronié. W celu roztozenia ucisku najlepiej posmarowaé
skore klejem na wigkszej przestrzeni i nastepnie pokry¢é posmaro-
wane miejsca muslinowym bandazem, albo przytozyé cynkowg gaze
plastrowg (Zinkoxyd-Pflastermull], collemplastrum zinci oxydati)ipo-
tem posmarowaé klejem. Tak postgpujemy przy obszernych odci-
skach u rzemieslnikéw, przy ucisku wielkich pelot, gorsetéw
i innych przyrzagdow ortopedycznych, dia ochrony punktu oparcia
opatrunkow wyciagajacych, rownie2z dla zapobiezenia odlezynom
i wrzodom odlezynowym. Jako wyZej przytoczone krazki najlepiej
nadajg sie obraczkowe poduszeczki, zrobione wedlug wzoru krazkow
na odciski, ktore zawsze mozna samemu zaimprowizowaé, sklejajac
krazki cynkowej gazy plastrowej.

Wazniejszego znaczenia nabieraja te zabiegi tam, gdzie odci-
ski rozwijajg si¢ na tle dawnej pryszczycy (eczema) lub podlegaja
jej same. Wyzej wymienione pokrycia ochronne juz same dziataja
przeciw pryszczycy i sprzyjaja gojeniu si¢ peknigé (rhagades), mozna
jednak zawsze polgczy¢ te pokrycia ze Srodkami przeciw przyszczycy
w postaci werniksow lub gazy plastrowe;j.



s B ==
¢) Zabezpieczenie od wplywu chemikaljow.

Pryszczyce (eczemata)zawodowe zwykle majg dwojaki pocza-
tek: uszkodzenie skéry odczynnikami chemicznymi i zaszczepienie
prawdziwej, po wiekszej czesci lojotokowej pryszczycy (eczema se-
borrhoicum) na podraznionych czes$ciach skéry. Gdy za pomoca
odpowiednich $rodkéw uda si¢ usungé pryszczyce, nalezy jeszcze,
w razie powrotu do pracy zapobiedzdraznieniu skdry. Najwigkszym
btedem, ktéry przy tem prawie zawsze sig popetnia, jest mycie
w zwykly sposéb rak, ktore, jak wiadomo, najczesciej podlegaja
tej chorobie. Nigdy w tych razach nie nalezy zrana przed pracga
myé rak mydiem, bo przez to odttuszcza sig je i sztucznie uspo-
sabia do ulegania szkodliwym wplywom. Mycie mydiem wraz z czy.
szczeniem i obcinaniem paznogci zawsze winno odbywad sie wieczo-
rem. Nastgpnie naleiy na noc wysmarowadé rece oliwg i nalozyé
na nie nieprzemakalny opatrunek, zrana za$ tylko je wytrzeé i okry¢
odpowiedniem pokryciem ochronnem. Dla pracujacych przy tugach,
wapnie i cemencie najpraktyczniejsze sa tluszcze state, ktore albo
nie tatwo daja sie zmydlié (tluszcz z welny (Wollfett), wosk), lub
przez zmydlenie zobojetniaja czesé lugu (olej, 1dj). Roéwniez kolo-
djum, ktdére zawsze oddziatywa bardzo kwasno, szczegdlniej z do-
datkiem tluszczu wytwarza dobre pokrycie ochronne np. przy zaje-
ciach w fabrykach chemicznych. Tam gdzie sy jeszcze resztki pry.
szczycy, wskazane jest pendzlowanie dziegciem, ktéry takze jest
kwasny (np. alkohol dziegciowy, lub kolodjum dziegciowe). Przy
zajeciach z mocnymi kwasami takze najlepiej zabezpieczaja tluszcze
stale, a z wernikséw — plaster olowiany, oleinjan cynku (Zincum
oleinicum), lub kolodjum z dodatkiem mydla potasowego, jak ré-
wniez oddzialywajgce alkalicznie szklo wodne (rozcieficzone glice-
ryna). Ttuszcze state,np. mieszaning wosku i oliwy, pracujacy moze
sam odlaé w laseczki w zwilzonej rurce tekturowej i uzywaé ich
do nacierania rak przed i podczas pracy. Jako przyktad, moze po-
niekad sluzyé postgpowaniepewnego zecera, sktonnego do tojotoku
i pryszczycy, ktéry za kazdym razem, gdy bral si¢ do swego zaje-
cia, dostawal pryszczycy na regkach. Po wyleczeniu pryszczycy pa-
cjent codziefi wieczorem starannie oczyszczal rece i paznogcie naj-
pierw oliwg, potem mydlem, a szczotkg i nozyczkami doprowadzat
je do porzadku, wreszcie przed udaniem si¢ na spoczynek naktadat
na rece opatrunek z ttuszczu lub oliwy. Zrana przy wstawaniu tylko
wycieral rece na sucho i przed zaczeciem pracy smarowal je la-
seczkg madci woskowej. Po pracy w czasie pauzy na sniadanie
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najprzod usuwal brud zgrubsza pléciennym galgankiem, zmaczanym
w oliwie, nastepnie drugim platkiem, réwniez namaczanym w oliwie,
oczyszczal, o ile sig dalo, rece z drobnych czasteczek otowiu, po-
tem jadl $niadanie i znéw smarowal rece’ laseczkg masci wosko-
wej. Po skoficzonej pracy nowe oczyszczanie rak przed jedze-
niem, nastepnie znéw doktadne mycie mydtem. W podobny
sposéb przy $cistem uwzglednianiu szczegéldw zawodu i podziatu
dnia mozna wynale$¢ odpowiednig ochrong skéry w kazdym przy-
padku zawodowego jej zapalenia.

Tam, gdzie z jakiegobgdZz powodu nie pomaga smarowanie
tluszczem i suchy werniks kolodjonowy, mozna postugiwaé sig do-
kladnem namydlaniem piang mydta przettuszczonego (najlepiej
Grundseife Th. Douglas’a w Hamburgu) i nastgpnie wycieraniem
piany na sucho. Wtedy przetwory chemiczne dzialaja naprzod na
wtarta piang mydlang i tatwo dajg sie¢ usungé przy powtdrnem
myciu. W takich razach mozna wreszcie wytworzy¢ sztuczng po-
wtoke, zdolng do przeciwdziatania szkodliwym wptywom, z wierzch-
niej czedci warstwy rogowej, nasycajac ja rezorcyna za pomoca
pasty lub alkoholu rezorcynowego. Nasycona rezorcyna skéra na
rekach luszczy sig mniej wiecej 4 do 5-ciu razy wolniej, niz na twa-
rzy, a wigc takie pokrycie zabezpiecza w ciggu mniej wigcej dwéch
tygodni.

Do niniejszego rozdziatu naleiy zapalenie skdry wu chirurgdw,
pochodzace od cigglej stycznosci ze s$rodkami przeciwgnilnymi
(Desinfectionsdermatitis) i zapobieganie temu zapaleniu. I tu tez
trzeba odrézniaé zapalenie skéry pochodzenia czysto chemicznego
od prawdziwej pryszczycy, zaszczepionej na miejscach podraz-
nych. Chirurdzy, skitonni do pryszczycy, powinni nie tyl-
ko rece, ale i cale cialo leczyé zaréwno =z pryszczycy, jak
i z lojotoku. Jezeli zas chodzi tylko o idiosynkrazje danego oso-
bnika do jodoformu, sublimatu lub karbolu, to w razie niemoZno-
$ci unikania tych przetworéw najlepiej rece po wyjalowieniu
namydla¢ przez dluiszy czas wyZej wspomnianem mydiem
przetluszczonem i potem wycieraé na sucho. Ten zabieg po-
maga, zwlaszcza przeciw zetknieciu z sublimatem. Dla jodo.
formu i karbolu mozna zalecié nacieranie wyjatowionych rak la-
seczka z masci woskowej, do ktorej ewentualnie mozna do-
daé tlenku cynku i kwasu bornego. Tu takze, odpowiednio do
cely, najpierw namydla sig rece przetluszczonem mydtem, a potem
naciera sie je mascia woskowa, wtedy bowiem, po ukonczeniu ope-
racji, resztki szkodliwych substancji tatwiej daja sie wymyé
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ze szczelin pomigdzy komdérkami rogowemi. Madé woskowa,
rownie jak powloka z mydla, tak mocno zatrzymuje wszystkie za-
rodki, znajdujgce sie przypadkiem na warstwie rogowej, ze przy
wyjatawianiu ragk mozna poprzestaé tylko na mydle i uzyciu wy-
skoku. Jezeli jednak chirurg miat na rekach wrzodzianki (furuncu-
losis), to wszystkie znajdujgce sig jeszcze w stanie zapalnym lub
juz wyleczone torebki wlosowe po wyjatowieniu i zastosowaniu
powloki ochronnej, naleizy pokryé kawatkiem rteciowo-karbo-
lowej gazy plastrowej (Quecksilber-Carbol-Pflastermull; collemplast-
rum hydrargyri et acid. corbol.) lub takimi samymi paraplastami
(Paraplast), albo werniksem kolodjonowym. Niewinne bowiem,
zwykle osiadte na rekach zarodki, na ktére juz od wielu lat urza-
dzano tyle poscigdw, nie zastuguja wcale na uwage pod wzgledem
niebezpieczenistwa dla pacjenta w pordwnaniu z jedng torebka
wlosowg, zawierajaca prawdziwe gronkowce ropne (staphylococcus
pyogenes aureus).

f) Zabezpieczenie od lekéw.

W wielu $cidle ograniczonych cierpieniach skéry, ktérych
wyleczenie wymaga silnych Srodkéw, bardzo czesto pozadane jest
zabezpieczenie od tych lekéw zdrowych cze$ci sasiednich. Do takich
Srodkéw przedewszystkiem naleig energicznie dzialajace gazy pla-
strowe (Pflastermulle; collemplastra), zawierajace kwas salicylowy
i chryzarobine, ktdére przy stosowaniu na ograniczone miejsca wilka
(lupus), pryszczycy (eczema). luszczycy (psoriasis) etc. rzadko
moga by¢ wycigte odpowiednio do formy wykwitu o tyle aby
przy tem jaki$ brzeg zdrowej skéry nie ulegl niepotrzebnie
ich dziataniu. W tych razach przedewszystkiem smarujemy 6w brzeg
klejem cynkowym (Zinkleim; gelatina zinci oxydati), nastepnie
nakladamy gazg plastrowsa i smarujemy jg wraz z brzegiem jeszcze
raz klejem oraz okladamy wata. Lgczymy przy tem przymocowa-
nie plastra z ochrong miejsc sgsiednich. W podobny sposéb poste-
puje sie przy leczeniu modzeli (tylosis) i odciskdw (clavus) na no-
gach za pomoca gazy plastrowej z kwasu salicylowego i konopi
indyjskich (Salicyl-Cannabis-Pflastermull; collemplastrum acid. salic.
et cannab. indic.). Tu jednak ochrong brzegu stanowi werniks
kolodjonowy (np. kolodjum z 1% oleinjanu olowiu), poniewaz od potu
nég powtloka z kleju mogta by sie¢ odlepic.

Warstwg kleju cynkowego zabezpieczamy oko od wyziewu
stosowanych w poblizu masci siarkowych i chryzarobinowych.
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Przy leczeniu chryzarobing glowy w przypadkach trichophytia lub
alopecia areata, nalezy o ile moznosci zaleca¢ smarowanie klejem
calego czola,

Podczas rozlegtych kuracji pryszczycy ogolnej i tuszczycy
chryzarobing, kwasem pyrogallusowym (Pyrogallol) i dziegciem
polepszenie zwykle nie postgpuje réwnomiernie na réznych oko-
licach ciata. Wtedy z korzyScig czgsto nawet z koniecznodci stosuje
si¢ odosobnienie i ochronienie czeéci juz wyleczonych, podczas
dalszej kuracyi miejsc opierajacych sig leczeniu. Najtatwiej to
osiggnal, pokrywajac je klejem cynkowym; u oséb 2z gestymi
wlosami zamiast kleju uzywa si¢ pokrycia pastag cynkowsa (Zink-
paste; pasta Zinci oxydati).

g) Zabezpieczenie od wydzielin blon sluzowych.

Wszystkie otwory jam wystanych btonami $luzowemi moga
sta¢ si¢ niebezpiecznymi dla otaczajgcej je skory, jezeli z nich wy-
plywa wydzielina normalna w ilosSci powigkszonej lub wydzielina
patologiczna. W takich razach jednoczesnie z leczeniem blony
$luzowej, ktére wchodzi w zakres innych specjalnodci, prawie
zawsze nalezy postaraé sig¢ o rodzaj pokrycia ochronnego dla sgsied-
niej skéry. Tu przedewszystkiem zastuguje na uwage ciagle otlusz-
czanie skory najlepiej masciami i pastami, uZywanemi przeciw prysz-
czycy (eczema). Sposdb ten wystarcza przy wycieku ropnym z ucha,
wyplywie wydzielin tgcznicy i lez z oczu, przy biatych uptawach
(fluor albus) i biegunce u dorostych, réwniez u wylotu saczacej
rope przetoki. Lecz to postepowanie juz nie zadowolni w wypadku
figéwki (sycosis) pod nosem; w zadnym razie nie pomaga tu ochronne
pokrycie wargi, lecz tylko zastgpienie zwyklego wycierania nosa
przez dokladne jego przemywanie. Prawdziwe trudno$ci pigtrza
si¢ dopiero w przypadkach dlugotrwalego przemakania okolicy
narzagdéw plciowych u dzieci i starcow przy moczeniu nocnem
(enuresis) i bezwiednem oddawaniu moczu (incontinentia urinae),
gdy jednoczes$nie ta okolica stata sie siedliskiem pryszczycy. Oprécz
zabezpieczenia skory przez zbiorniki moczu, czeste wysadzanie dzieci
i czesta zmiang pieluch, nalezy skérg oczyszczaé tylko oliwg z woda
wapienng i zaraz naktadaé takie pokrycie ttuszczowe, ktére w sku-
tek swej spoistosci okazuje mozliwie najwigkszy opoér powtérnemu
przemoczeniu. Do tego najlepiej nadaje si¢ masé, sktadajaca sig
z tluszczu, otrzymanego z welny (Wollfett), oleju lnianego i wody
rumiankowej; przez dodanie do tej masci znacznej ilosci tlenku
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cynku (np. 20: 20: 20: 40) mozna z niej otrzymaé pastg i przez to
zarazem nadaé jej wlasnoSci leczenia pryszczycy; te wlasnosci da-
dzg sie jeszcze wzmocnié przez dodanie siarki lub ichthyolu. Obfite
zasypywanie pudrem, nakladanie waty, Jub mchu stanowia dopet-
nienie tego sposobu zabezpieczenia.

h) Zabezpieczenie od zarodkéw organicznych.

Z ta sprawg moZemy szybko sig zaltatwié. Chirurgia dzisiejsza
przestata uznawaé dawniej przeceniane niebezpieczenstwo zarodkow
w powietrzu, widzi za$ istotne niebezpieczeistwo w zarodkach,
ktére przystaja do instrumentéw i palcow. Roéwniez i w dermato-
logji nastapita dzi$ zmiana pogladéw. Dla najwigcej tu obchodzacej
nas pryszczycy (eczema) i impetigo zarodki powietrza sa zupelnie
obojetne, tem bardziej naturalnie dla suchych niezytow skéry (die
trockenen Hautkatarrhe). Tem wigkszy jednak kladziemy nacisk na
przeszczepianie wrzodzianek (furunculosis), chorob wiloséw, zakaze-
nie moknacymi niezytami skory (eczema, impetigines) przez drapa-
nie paznogciami, tarcie twarzy o poduszke, tarcie skéry chustka
przy wycieraniu nosa, przez czesanie szczotks i golenie, przez na-
cierania przy leczeniu zimng woda i t.-p. czynnoéci mechaniczne,
wykonywane zarazonemi rekami i narzedziami.

Z tego powodu zapobieganie tym zakazeniom, o ile nie polega
na oczyszczaniu rak i uzywanych narzedzi, lub mozliwem unikaniu
tarcia miejsc uwtosionych, wymaga jedynie pokrycia i odosobnie-
nia juz zaraZonych okolic skdry. To pokrycie przy wrzodziankach
osiagga sie naltatwiej za pomocsa rteciowo-karbolowej gazy plastro-
wej (Quecksilber-Carbol-Pflastermull; collemplastrum hydrarg. et
acid carbol.), a w przypadkach pryszczycy i impetigines za pomoca
kleju cynkowego (Zinkleim, gelatina zinci oxydati) i past cynko-
wych (Zinkpaste, pasta zinci oxyd.).

t) Tymczasowe zastepstwo warstwy rogowe;.

Stosowaniu lekéw, tworzgcych powloke na obrazeniach skéry
wladciwej i naskorka, poswiecimy osobny rozdzial, tu jednak musi-
my sig jeszcze zastanowié nad pewnymi Srodkami, ktére wytwa-
rzaja pokrycie uszkodzonego naskdérka bez pomocy dzialania che-
micznego. Przy oparzeniach drugiego stopnia, w. pecherzycy zwy-
ktej (pemphigus vulgaris) i pemphigus foliaceus, niekiedy tez w przy-
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padkach bardzo moknacej pryszczycy (eczema): wszedzie gdzie
warstwa rogowa odpadta, albo tez tatwo schodzi i samo smaro-
wanie masciami lub pastami zdzieraloby nowe ptaty warstwy rogo-
wej—z bardzo dobrym skutkiem odziewa si¢ skérg tymczasowem
pokryciem sztucznem, ktdére zatrzymuje resztki warstwy rogowej
i ulatwia jej odradzanie sie. W takich razach dobrze jest calg skérg,
o ile jest chora, ewentualnie po poprzedniem ostroZnem wymyciu
w kapieli, obandazowaé w dogodnej pozycji wilgotnymi bandazami
z gazy i na bandaze wetrzeé¢ odpowiednie leki np. pastg cynkowo
siarczang (Zinkschwefelpaste, pasta zinci oxyd. et sulf.) migka pa-
ste¢ cynkowsa (weiche Zinkpaste, pasta Zinci mollis) z jodoformem
lub bez niego. Nawet przy usuwaniu resztek pasty oliwa lub w ka-
pieli, bandaz moze pozostawaé na miejscu, a powierzchu mozna
znowu zastosowaé nowga paste. Bandaz w tych razach dziata jak
sztuczna warstwa rogowa i pod nim bardzo szybko postgpuje rogo-
wacenie komérek powierzchownych.

Gdziekolwiek warstwa rogowa w skutek uzycia siarki, mydta,
lub kwasu salicylowego stopniowo stata sig szorstkg i kruchg,
wskazane jest jednostajne smarowanie miejsc zajetych, ewentualnie
catego ciala, klejem cynkowym (Zinkleim, gelatina Zinci oxydati).
Tu klej cynkowy dziala réwniez jako sztuczna warstwa rogowa,
pod ktérg skéra pozostaje w prawdziwym spokoju, wigcej nie wy-
sycha, na nowo z wewnatrz nasigka tluszczem i przychodzi do
zdrowia. Takie smarowanie klejem, zamiast uzywanego dawniej
smarowania ttuszczem, jest pozadane w tych wypadkach, gdzie
2yczymy sobie nie dotykajac skéry w ciggu dni kilkunastu, daé
jej moznosé odzyskania wtasciwego otluszczenia i gladkosci.

Wreszcie z punktu dermatologicznego musimy tu odpowie-
dzieé¢ na pytanie, czy nalezy kiedykolwiek wahaé sie z naltozeniem
pokrycia tak obojgtnego, ktére, jak to przed chwilg méwiliSmy, jak-
najmniej dziala na skére, przeciwnie zas sluzy tylko do zabezpie-
czenia jej od wplywoéw zewnegtrznych. Pytanie to dla dermatolo-
ga-praktyka wydaje si¢ wprost czems$ komicznem,a w kazdym ra-
zie zbytecznem; okaZe si¢ ono jednak niezbednem, jezeli przypo-
mnimy sobie naktad pracy naukowej, ktéry w fizjologji wywotala

sprawa werniksowania.

Juz we wstepie obaliliSmy zarzut, jakoby w skutek usunigcia
obfitych wydzielin mogta powstaé niepowetowana szkoda dla ca-
tego ustroju. Fizjologowie w doswiadczeniach swoich zajmowali sig
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podobng sprawa, a mianowicie sprawg powstrzymania parowania
wody ze skdéry i wogdle powstrzymaniem przeziewu (perspiratio)
skérnego. Tak przynajmniej mozna bylo czytaé w odpowiednich
pracach, W istocie migdzy wierszami dermatolog czytal jeszcze
co$ innego. Bo gdyby rzeczywiscie chciano tylko powstrzymaé pa-
rowanie przez skore, nie nalezalo by postugiwaé sig¢ zwyczajnymi
werniksami (z oleju lnianego) i dziegciem, z ktérymi rzeczywiscie
gtéwnie pracowano. Oba te przetwory nalezg do $rodkéw reduku-
jacych; dziegieé nawet zawiera mocno trujace etery pyrogallolu,
od ktérych prawdopodobnie zalezy czarne zabarwienie moczu
przy smarowaniach dziegciem. Zapadanie w chorobg i $mieré
malych zwierzat, uzywanych do do$wiadczen, wskutek takich
werniksowan wcale nie sg dziwne i bynajmniej nie przema-
wiajg za szkodliwo$cia powstrzymania wydzielanych przez skore
gazow i pary wodnej. Najpierwszym raczej obowiazkiem bylo po-
staraé sie o takg substancje, ktéraby, bedac nieprzenikalng dla
pary wodnej, sama nie dziatala trujgco i nie pozbawiala zwierzgcia —
wskutek sklejania wloséw—niezbednej warstwy cieptego powietrza
miedzy nimi; a przytem ogolenie wtasnie przeszkadza wytworzeniu
sie takiej powloki powietrznej. Bez watpienia, nie latwo spelnié
wszystkie te catkiem zrozumiale dla dermatologa wymagania eks-
perymentu, a jednak w dawniejszych doswiadczeniach zatatwiano
sig z tem waznem pytaniem przedwstepnem nadzwyczaj szybko. JuZ
Ellenberger, ktory robil dos$wiadczenia gidwnie na wielkich zwierze-
tach dowiddl, ze werniksowanie wyrzadza im nieznaczne szkody.
Wielka zastuga Senator’a jest, ze raz na zawsze dowiédt na ludziach
iz pokrycie ciata plastrem lepkim, kolodjonem rycynowym, a na-
wet dziegciem, jest nieszkodliwe i Ze w rzeczywistosci nie spostrze-
ga sig¢ tatwych do wykazania skutkdw sttumionego przeziewu (tran-
spiratio) skérnego. Ziemssen ¥), przylaczajac sig¢ do tych pogladow,
robi przytem uwage, Ze wainem byloby powtérzenie doswiadczen
Senator’a na dzieciach, ktdre w stosunku do swego cigzaru maja
wielkg powierzchnig¢ ciala, poprzednie bowiem doswiadczenia wy-
kazaly, ze werniksowanie jest tem niebezpieczniejsze, im mniejsze
jest dane zwierze. Takie doswiadczenia byly robione na najwigkszy
skalg przez dermatologéw w ciagu ubieglych lat 14. Setki dzieci w cig-
gu tygodni i miesiecy byty calkowicie pokrywane klejem cynkowym,
rozpuszczalnymi i nierozpuszczalnymi w wodzie werniksami (w przy-
padkach: eczema, prurigo, ichthyosis, pruritus} i précz wplywu lecz

¥) Handbuch der Hautkrankheiten, Th, I. str, 128,
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niczego nie dalo sig¢ przy tem zauwazyé zadnego innego specjal-
nie szkodliwego objawu. Gdyby do do$wiadczen z werniksowaniem
brano pokrycia skéry, uzywane w dermatologji, nie zjawita by sie
moze nauka o $Smiertelnym wplywie werniksowania. BagdZ co bgd:
doktadniejsze zbadanie tych wernikséow wykryto, ze sa one w pe-
wnym stopniu przenikalne dla pary wodnej, np. czyste kolodjum
i czysta zelatyna. Kolodjum 2z dodatkiem oliwy i Zelatyna zmie-
szana z gliceryna, s3 mniej przenikalne; zwykle pokrycie klejem
cynkowym, gdy po dwéch dniach nasigknie tluszczem skéry, takze
nalezy uwazaé za nieprzenikalne, a jednak pacjenci, np. przy zy-
lakach (varices) w ciggu calych lat noszg opatrunki z kleju z wielkg
korzyscig, a bez zadnej szkody.

Wecale nie byloby zbytecznem, gdyby fizjologowie znowu
przerobili doswiadczenia z werniksowaniem niewinnymi $rodkami
pokrywajacymi, uZywanymi przez dermatologéw (klej cynkowy,
gelant, mas$é kazeinowa, kolodjum, traumatycyna). Aieby zaszcze-
pi¢ w szerszych kotach lekarzy przeswiadczenie o nieszkodliwosci
dobrze urzadzonego nieprzenikalnego pokrycia skory, wprowadzitem
w swoim czasie ¥) groing niegdy$ nazwe ,werniksu“, jako krétkie
i jasne okre$lenie naszych pokryé dermatologicznych.

2. Srodki uciskajace.

Ucisk zewnegtrzny w chorobach skéry jest czynnikiem leczni-
czym, w ogole dotad jeszcze niedostatecznie ocenionym. Skéra jest
to sprezysta blona, utrzymywana w ciggiem elastycznem napigciu,
ktéra sama przez sie stawia do$é znaczny opdr szerzeniu sig sprawy
chorobowej. Szczegélniej wewnatrz skory wlasciwej (cutis) wiele
zarodkdow chorobotworczych, nawet tak opornych jak zélty gron-
kowiec ropny (staph. pyog. aur.) i lasecznik gruZliczy (bac. tuberc.)
napotyka naturalna tame, ktéra w czegsci zalely od stalosci tkanki,
Trzy zmiany patologiczne gté wnie zmniejszajg te stalo$é, mianowicie:
obrzek zapalny (oedema imflammatorium), zapalne nacieczenie ko-
moérkowe (infiltratio cellularis imflammatoria)izmiany wsteczne istoty
sprezystej (elastin) i klejorodnej (collagen). Ostatnie z powyZszych
zmian sg po wigkszej czeSci nastgpstwem dwoch pierwszych i kon-
cza ich dzielo czesto niepowetowanem zniszczeniem. Dopdki
mamy do czynienia tylko z ostrem lub przewlektem zapalnem obrzmie-

*)  Unna, Hautfirnisse, Monatsh f. pr. Derm. 1887, str. 29,
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niem skory, sam ucisk zewnegtrzny moze czesSciowo zastgpié
normalny opor skoéry, oprdzniajagc naczynie chlonne i krwionosne,
sprowadzajac szybszy rozpad w nacieczeniu komérkowem i sztucz-
nie doprowadzajac tkanke sprezystyg i klejorodng do stanu prawi-
dlowego. Do tego wystarcza w wigkszo$ci wypadkéw smarowanie
klejem i nastgpnie okladanie watg nawet przy mnajwigkszych
obrzgkach twarzy. Ze nawet zbiorowiska lasecznikéw ustepujg od
ucisku i zatrzymujg si¢ przed twardemi smugami tkanki tgcznej,
to najlepiej mozna, zauwazy¢ na szerzeniu sig tradu (lepra)
w skorze; szczegdlniej tam, gdzie twardy podkiad kostny dopo-
maga dziataniu, jak np. na czole, mozina doprowadzi¢ do za-
niku nacieczenia trgdowate za pomocg zwyklego ucisku ban-
daza napojonego klejem cynkowym; laseczniki tkanki podigcznico-
wej (subconjunctivalis) zatrzymuja si¢ na swej ulubionej drodze do
tak zwanej limbus conjuctivae, gdy przecina ja leigca na tej gra-
nicy blizna zgorzelinowa. Ucisk bandaza napojonego klejem w zna-
cznym stopniu wzmacnia dzialanie chemiczne leku i przy innych
nacieczeniach zapalnych skory.

Na paznogciowych cztonkach palcow zamiast opatrunku z kleju
cynkowego uzywa sig stosowniejszych w tym razie owijan (Cirkel-
tour)cynkows (Zinkpflastermull, collemplastrum Zinc. oxyd.) lub jakg
inng gaza plastrows, odpowiednia dla danego cierpienia. Taka po-
wloke nalezy zalecaé we wszystkich zajgciach chorobowych, pola-
czonych ze zwyrodnieniem j przeksztalceniem paznogcia, poniewaz
tylna jego faldka (hintere Nagelfalz) tylko pod wpltywem pewnego
ucisku z zewnatrz wytwarza odrazu gladki paznogieé.

Tam gdzie nie moina zastosowaé bandazowania z poprzedza-
jacem i nastgpnem smarowaniem klejem, musimy poprzestaé na
prawie wylacznem uzyciu kolodjonu. Wielka zaleta werniksu kolo-.
djonowego w poréwnaniu z innymi werniksami polega na jego kur-
czliwodci i na wywieranym przez to ucisku na podtoze. Zwlaszcza
tam, gdzie kaZde zapalne przekrwienie sprzyja rozszerzaniu sig spra-
wy, jak up. w ,Ulerythema centrifugum“ (tak zw. ,lupus erythema-
tosus“), zastosowanie werniksu kolodjonowego jest istotng podpora
w leczeniu i nie utrudnia przytem prowadzenia dalszej kuracji,
bo kolodjum jest do pewnego stopnia przenikalne dla tlusz-
czow i mydel. Znakomicie takze dziala polaczenie leku z uciskiem
przy leczeniu kclodjonem ichtolowym babli (urticae) pokrzywki
(urticaria) i ukaszen owadow.

Nastepnie tkanki stalsze, jak np. naczyniaki (angiomata) u ssa-
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kéw, przeroste blizny i keloidy ustgpujg takze od cigglego ucisku
powloki z kolodjonu.

Jako wytacuny $rodek leczniczy, ucisk w postaci bandaza, na-
pojonego klejem, nadaje si¢ przy wszystkich przekrwieniach opa-
dowych (Seukungshyperdmie konczyn dolnych, poczawszy od bar-
dzo lekkich zylakéw (varices) az do najcigzszych wrzodéw goleni,
na tem tle powstalych. Dziala on tu jednoczesnie na przyczyne
i na objaw; usuwa z rozszerzonych 2yl opadajacy stup krwi, oproz-
nia przepelnione naczynia chtonne i doprowadza do zaniku ognisko
nacieczenia zapalnego.

W inny sposdéb dziala ucisk przy transplantacyi gabki nara-
ny. Ucisnigta gabka powierzchnia ziarninowa szuka dla siebie wyj-
$cia, wrastajac w pory gabki, przyczem puste przestrzenie wlosko-
wate gabki wywieraja, jak sie zdaje, wplyw przyciaggajacy na
ziarnine.

Roéwniez hubka, jako cialo delikatne i spreiyste, wlasciwie
uzyta, wywiera bardzo pozyteczny ucisk, wsunigta migdzy
loze paznogcia i paznogieé¢ wrastajacy w falde boczna. Nigdy
inaczej w praktyce swojej nie leczytem wrastania paznogcia i nig-
dy nie potrzebowalem uciekaé si¢ do operacyi. W tym razie zaden
inny materyatl, a szczegdlniej wata, nie moze iS¢ w pordwnanie
z zawsze sucha i elastyczng hubka. Przy nadmiernem tworzeniu
sig ziarniny pod paznogciem wpuszczenie alkoholowego rozczynu
lapisu toruje droge dla jednoczednie podsuwanego plasterka
hubki.

W przeciwstawieniu do tych Srodkéw wywierajacych ucisk
staty, ktérych, jak widaé, niezbyt wiele mamy do rozporzadzenia,
w pewnych wypadkach ma znaczenie stosowanie ucisku perjodycz-
nego. Na preparatach mikroskopowych mozemy doktadnie widziec
jak przy wejéciu zylaka do skoéry wlasciwej wytwarza sig w nim
pod wplywem samej skéry tkanka sprezysta, ktora przedtem
w $cianie 2yly znikta i wustagpila miejsca tkance klejorodne;j.
Bez wzgledu na dawniejsza budowe skory, przeciw wdzierajgcemu
si¢ niej strumieniowi krwi wysuwa sie, jako tama ochronna, nowa
§ciana elastyczna. Do jakiego stopnia dobrze wypelnia ona swa
role, czesto widzimy na olbrzymich zylakach skdry, ktére sa oto-
czone nadzwyczaj cienks, a przecie nie rozrywajaca si¢ i nie pe-
kajacg powtoka. Z prawidlowodci tego obrazu histologicznego wy-
pada, ze perjodyczne cisnienie krwi wywoluje reakcyjne, wy-
twarzanie sig¢ elastyny (elastin), nastgpstwo bez watpienia nadzwy-



czaj celowe. Lecz z drugiej strony doswiadczenie to wskazuje, ze
tam, gdzie chcemy dodatnio wplywaé na tworzenie si¢ elastyny,
musimy stosowadé ucisk perjodyczny, a nie staly. Jedynym uciskiem
perjodycznym, jakim rozporzadzamy. jest masa Z; to nam tlomaczy
potrzebe stosowania masazu w leczeniu blizn, keloidéw, wrzodow
goleni, twardzieli (sclerodermia) i zgrubien skéry na tysinie tojo-
tokowej (alopecia seborrhoica). Samoleczenie blizny wyraza sie,
jake$my sie o tem niedawno przekonali, w powolnem nowotwo-
rzeniu tkanki sprezystej; jestem przekonany, Ze mozemy to jeszcze
przyspieszyé za pomoca odpowiedniego masazu.

Mocne rozsuwanie tkanki za pomoca ucisku $rodkami uzywa-
nymi w chirurgii, np. laminaria, bywa przez dermatologow rzadko
stosowane, np. do rozszerzenia otwordw nosa przy twardzieli (rhi-
noscleroma), lub zwezeniach wskutek blizn po wilku i syfilisie.

Na ucisk owijan watg, uzywanych w swedzacych chorobach
skory, juz wyzej wskazaliSmy, jako na jeden z wazinych czynni-
kow leczniczych. Nastgpnie wspomnieé¢ tu musimy o bandazach
i poficzochach gumowych, ktére bywajg zalecane gldwnie przez
chirurgéw przeciw Zylakom i wrzodom zZylakowatym. Ze strony
dermatologéw nie sa one tak cenione, poniewaz, powstrzymujac
pot, sprzyjaja pryszczycy (eczema), czestokred juz istniejacej, iz te-
go wzgledu nie moga i§¢ w porownanie z opatrunkiem z kleju
cynkowego, ktéry pryszczyce leczy i jest tanszy. Bandaz gumowy
daje si¢ zastosowaé przy leczeniu chorob skory tylko na goleni,
bo na innych czegdciach ciata chorzy zwykle nie mogg znosié jego
ucisku; nie mozna zas$ niczem go zastapié przy wykonywaniu bez-
krwawych operacji.

3. Srodki unieruchomiajace.

Rozmaite okolice skéry réznie daja sie poruszaé i przesuwad.
Podczas gdy skora glowy, dloni i pigty lezy na podlozu, jak nie-
ruchomy ptat, skéra na wargach, szyi, lokciu, kolanie, na stawach
rak i nog, na kidciach rak i palcach znajduje si¢ w bezustannym
prawie ruchu. Wskutek tego trudno leczy¢ te okolice skory; dla
nich trzeba doktadnie i oglednie ustali¢ zupelnie osobny sposéb
stosowania lekow, bo w przeciwnym razie zaden $rodek nie osigga
nalezytego dziatania. W tych okolicach naturalnie tarcie odziezy
jest najwieksze. Magci tluszczowe bardzo predko wycierajg sig
np. na szyi, tokciu, palcach; werniksy trzymaja si¢ wprawdzie, ale
predko pekaja i ulegajg zluszczeniu; nawet znakomicie przylega-

Unna. — Terapja ogolna choréb skory. 3
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jace gazy plastrowe (Pflastermulle; collemplastra) stopniowo sig
przesuwaja.

Tam przeto, gdzie nie mozna zalecié ogdlnego spokoju
skory przez skazanie chorego na lezenie w tozku, gdzie pacjenci
muszg wychodzi¢, oddawaé sie swojemu zajeciu i méwié, trzeba
postara¢ si¢ o nieszkodliwe $rodki do unieruchomienia skéry.
Takimi okazaly si¢ wtasciwie tylko bandaze gazowe, wym a-
gajagce poprzedniego i nastepnego smarowania
klejem.

Przy zajeciach chorobowych skéry na bardzo ruchliwej dol-
nej polowie twarzy, szczegdlnie okolicy ust, bylo juz wielkim
postepem wprowadzenie gazy masciowej ¥) (Salbenmull; Unguen-
tum extensum) zamiast wcierania masci i przyktadania posmarowa-
nych nig ptatkow. Lecz jeszcze lepiej zapewnia sig unieruchomie-
nie skory na tem miejscu i trwale umieszczenie na niej Srodka
leczniczego, gdy bandaze gazowe, utrzymujace gaze masciowa, po-
smarowaé klejem cynkowym (Zinkleim, gelatina Zinc. oxyd.) i obto-
2zyé wata. Ten sam sposéb przymocowania oddawna uiywa sig
z pozytkiem w leczeniu pryszczycy glowy u niemowlat, szczegol-
nie przy silnem swedzeniu i ciggtem poruszaniu sig i drapaniu
malych pacjentéw, przez co kazdy inny opatrunek nie utrzymuje
sig na miejscu. Gdzie tylko opdinia sie gojenie w chorobach
skéry na ruchliwem miejscu, trzeba naprzéd masé zastapi¢ gaza
masdciowa lub pastag podobnej spoistosci, przymocowaé ja za po-
moca bandaza gazowego i posmarowaé klejem. Szybkie wylecze-
nie, ktére wtedy nastepuje, sowicie wynagradza lozone trudy.

Przy stosowaniu kawalkow gazy plastrowej na szyi w ,ecze-
ma marginatum®, na wykwity tuszczycy (psoriasis) na lokciach
i kolanach, zwykle zaczynamy od nalozenia wkoto nich obraczki
z kleju cynkowego; potem przykladamy gazg plastrows, wreszcie
te ostatniag wraz z obrgczka smarujemy klejem, a na szyi wszystko
jeszcze oktadamy watg. Na lokciu zas i kolanie smarujemy kle-
jem reke lub noge powyzej i poniZej stawu, pozostawiajagc go wol-
nym; klej i przylozong do stawu gazg plastrowg przymocowujemy
kilkoma zwojami bandaza w postaci osemki, rowniez omijajac oko-
lice samego stawu; wreszcie jeszcze raz wszystko smarujemy kle-
jem i oktadamy wata. Wtedy plaster zostaje doktadnie przymo-

*) Przypadek pryszczycy na ustach u 5-cio letniego chlopca dal mi przed 18 laty
powdd do przyrzadzenia gazy masciowej.



cowany nawet przy najobszerniejszych ruchach stawu, dla ktoérych
ten opatrunek nie stanowi najmniejszej przeszkody.

Wedlug tej zasady mozna réwniez skutecznie leczy¢ miejscowo
bardziej ruchome okolice skory.

Do trwalego umieszczenia lekow i opatrunkow na organach
pltciowych i na posladkach, opatrunek z kleju jest niepraktyczny,
z powodu ciepta i pocenia sig. Tu wystarcza przepaska musli-
nowa i majtki trykotowe, ktére w tym razie sg nieocenione.

4. Srodki ochtadzajace.

W wielu chorobach zapalnych skéry, przebiegajacych z pod-
niesiong cieptots, wskazane bywa ochlodzenie skdéry. Skéra nor-
malna podlega statemu oziebieniu, zwykle znacznie oslabionemu
przez nasza odziez; lecz ta utrata ciepla nie wystarcza do u$mie-
rzenia zapalen, lub nawet usuwania towarzyszacego im uczucia pa-
lenia skéry. Musimy tedy uciekaé sig do wtasciwych Srodkow
ochtadzajacych i pod tym wzgledem posiadamy dwie rézne kate-
gorje Srodkéw do miejscowego obnizania cieptoty, zaleznie od
tego, czy stosujemy ozigbienie suche, czy tez wilgotne.
Ozigbienie suche w postaci pgcherza z lodem mozemy dowolnie
powiekszaé¢ lub zmniejszaé, napelniajac pecherz lodem lub wodj
ochtodzong do pozadanej cieploty. Wybdr temperatury pozosta-
wia sig¢ zwykle uczuciu pacjenta; mozna tylko tu dodad, ze bynaj-
mniej nie potrzeba powigkszaé zimna odpowiednio do natgzenia
sprawy zapalnej. Zazwyczaj bowiem nie podniesiona cieplota
sama przez sie jest bardzo przykrg dla pacjenta i przeszkoda
w przebiegu choroby, lecz towarzyszace jej uczucie napiegcia i bolu;
przy najsilniejszem nawet zapaleniu temperatura uleglej mu oko-
licy nieznacznie tylko wznosi si¢ ponad cieptote krwi. Wskutek
za$ tak znacznego ozigbienia, Ze prdcz mie$ni naczyn kurcza sie
i gtadkie migsnie skory, a wigc nawet juz pod wplywem zwyczaj-
nego pecherza z lodem, napigcie skoéry jeszcze sig powieksza.
Pecherz z lodem rzadko tez znajduje zastosowanie w dermatologji;
uzywanie jego ogranicza si¢ gltéwnie do rézy (erysipelas) uwlosio-
nej czeSci glowy, i tu takie nie tyle mamy korzyéci z bezposre-
dniego wplywu zimna na skdre, ile z posredniego oddzialywa-
nia na gleboko lezace naczynia. Bylby to moze nawet ra-
cjonalniejszy sposéb leczenia lodem, gdyby przy ograniczo-
nych zapaleniach skéry stosowano go mna to oddalone miejsce,
gdzie mozliwie blizko powierzchni przebiega gldwna tetnica, odzy-
wiajaca ulegla zapaleniu okolicg skéry, np. mankiety lodowe
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w okolicy ,pulsu® przy zapaleniu skory kidci ragk, kotnierz lodowy
przy zapaleniu skdéry na glowie.

Znakomicie dziata 16d poérednio przez zdrowsa skoére moszny
i wroénietag w nig tunica dartos. Pecherz z lodem, uzyty wtasci-
wie i z pewng wprawg techniczng, jest wprost idealnym Srodkiem
leczniczym w ostrem zapaleniu przyjadrza (epididymitis), poniewaz
przedewszystkiem zamienia tunica dartos na dziatajgcg bez przerwy
ttocznig (compressorium). Do takiego napiecia mig$nie pozostatej sko-
ry sg za slabe.

Daleko cze$ciej moznaby uzywaé pecherza z umiarko wanie
zimng woda, gdyby nie to, Ze zajecia twarzy, przy ktorych takie
uzycie mogloby byé najczesciej wskazane, — eczema, rosa-
cea, ulerythema centrifugum i lupus — wymagajg przy tem leczeniu
lezenia nawznak. Daleko wiec czeSciej stosujemy ozigbianie
wilgotne. :

Zasada ozigbiania wilgotnego jest dla skory wiasciwie fizjolo-
giczna, poniewaz przy zbyt silnem ogrzaniu ustréj sam sobie po-
maga przez wydzielanie wodnistego potu, ktérego szybkie paro-
wanie odcigga od skéry bardzo wiele ciepla i w ten sposéb usu-
wa jego nadmiar. Stosowanie na powierzchnig skéry wody,
ktéraby mogla swobodnie parowad, jest przeto najprostszym i pod
wieloma postaciami prawie zawsze tatwym sposobem ozigbiania.
Szczegolng zalety tej zasady jest to, Ze otrzymujemy przy tem sa-
moregulacje. Im cieplejsza i zasobniejsza w krew jest powierz-
chnia, tem szybcie] paruje woda i tem wigcej ciepla odcigga. Dla
tego na skorze Srodkowych czesci twarzy, gdzie naczynia lezg po-
wierzchownie i tatwo moga byé doprowadzone do parezy, juz kaz-
de stosowanie wilgoci dziala bardzo ozigbiajgco, a wlasnie tez
na tej okolicy skory szczegolnie czesto zachodzi potrzeba ozigbie-
nia, zwlaszcza przy rosacea i po rekoczynach chirurgicznych.

Takimi ozigbiajagcymi Srodkami s3 obmywania woda letnig_
z nastepnem naturalnem parowaniem, lub pudrowaniem (p. nizej).
Te obmywania, moczenia, kapiele miejscowe, natryski nie po-
winny byé zanadto zimne, aby na drodze odruchowej nie wywoly-
waly zbyt silnej parezy naczyn, a przez to nowego jeszcze wie-
kszego ogrzania skory. Przeciwnie, czgsto z wielkim pozytkiem
zamiast obmywania zimng woda, stosuje sig krotkotrwate zwilze-
nie woda mozliwie goraca (40° C. i wyzej), po ktérem wtérnie na-
stepuje trwaly skurcz naczyn krwiono$nych i nadzwyczaj silne
zwigzanie ciepla (t. z. heisse Abschreckung — gorace odcigga-
nie). Po tych obmywaniach nalezy wystrzegaé si¢ mocnego wy-
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cierania skory, a tem bardziej rozcierania jej, bo szcze$liwie osig-
gniete zmniejszenie Swiatta naczyn krwiono$nych bytoby natych.
miast usuniete.

Powtodre, do ozigbiania sluza stale wilgotne oklady z wody
letniej, nie przykryte tkanks nieprzemakalna, jak réwniez takiez
oktady z wody olowianej, wapiennej, lub jakiej innej alkalicznej;
zaleta tych ostatnich jest, ze troche zmydlaja ttuszcz skdry i przez
to usuwaja pewna przeszkode do jednoczesnego parowania wody
samej skory. Nieznaczny dodatek alkoholu (10%), ktory dopomaga
parowaniu, a sam nie sprawia jeszcze podraznienia (t.]. nie wywo-
tuje parezy naczyn skéry), przyspiesza ozigbianie; nieznaczny do-
datek gliceryny zwalnia ozigbianie, ale nadaje mu wigcej trwalo-
$ci i statodci; to samo sprawia dodatek ttuszczu np. w mieszaninie
wody wapiennej z olejem lnianym. Wszystkie te oktady maja po-
sta¢ kompreséw z waty, zmoczonych w danym rozczynie; najlepiej
ktasé¢ je na pojedyncza warstwe gazy opatrunkowej, lub w nig
zawijaé. Z takimi okladami blizki zwigzek majg niektére $rodki
ludowe, jak tarte surowe kartofle, migso cielece i t. p.; wszyst-
kie te rzeczy trzeba uwazaé tylko za zbiorniki wody. Znaczenie
praktyczne maja tez i mineralne zbiorniki wody: it i glina, po-
niewaz mozna je stosowaé na miejscach o powierzchni nieréwnej
i pod odzieniem, gdzie wilgotne opatrunki nie dajg sie dobrze
umie$cié, lub nie parowalyby dostatecznie.

Dwie zasady, a mianowicie: parowanie wody i dzialanie ma-
$ci, w bardzo racjonalny sposob polaczone sa w t.zw. masciach
chtodzacych *) (Kiihlsalben; Unguenta refrigerantia). Ze tak
réozne pod wzgledem fizycznym substancje, jak ttuszcz i woda, mo-
ga sig laczy¢ w stale mieszaniny, na to mamy wzér fizjologiczny
w mleku i tlustym pocie; trwatos¢ jednak tych wybornych emulsji
nie jest jeszcze dostatecznie wyjasniona. W starych przepisach na
coldcream wosk ma ulatwiaé¢ zmieszanie oliwy lub tluszczu z wo-
da; szczegdlne dzialanie coldcream’u polega na zawartosci w nim
wody. Niedawno wprowadzone tluszcze oczyszczone, otrzymane
z welny, posiadaja te¢ wlasno$¢ w daleko wyzszym stopniu, a mie-
ki adeps lanae z przedzalni w Bremie bardziej, niz lanolina, tak
dalece, ze adeps lanae moze byé uwazany za najidealniejszg
zarobke do przyrzadzania masci chtodzacych. Dla tluszczow otrzy-
‘'manych z welny, ma znaczenie to samo prawidlo, co dla wosku

*) Unna Fettsalben und Kiihlsalben. Monatsh. f, pr. Derm, Bd, 171, 1884. str 168.
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i olbrotu (cetaceum), mianowicie, Ze mieszanina udaje sig tylko
wtedy, gdy dodamy tluszczu innego rodzaju, szczegolniej ttuszezow
glicerynowych lub gliceryny, zamiast ktérych w kazdym razie
mozna dodawaé weglowodorow (vaselinum, paraffinum liquidum).

Oziebianie za pomocg masci chlodzacych polega naprzédd na
parowaniu z nich wody, jezeli begdg nasmarowane na cieplg skore.
Dla wigkszego i trwalszego skutku powinny zawieraé o ile moZna
wigcej wody (30 — 60%) 1 trzeba je stosowaé w grubej warstwie,
a wigc nie wcieraé, jak zwykle masci tluszczowe. Przytem nale-
zy tu uwzglednié, ze masci chlodzace wskutek zawartodci w nich
wody, naturalnie nie powstrzymujg parowania skory w takim sto-
pniu, jak madci z czystych, a szczegdlniej z bardziej stalych ttusz-
czow, a wigc parowanie wody ze skory odbywa sig na mniejsza
skalg i sprzyja oziebianiu.

Zreszty nalezy pamigtad, ze zasada ozigbiania masciami chlo-
dzacemi nie polega jedynie na zawartosci w nich wody; bo natu-
ralnie kazda domieszka do masci, ktéra ulatnia sig przy tempera-
turze skory i parujagc odcigga od niej ciepto, moze wywieraé wplyw
ozigbiajgcy. Tu przedewszystkiem mam na myS$li weglowodory
lotne i zdaje mi sig, ze przyjemne uczucie chlodu, ktére w prze-
ciwiefistwie do masci tluszczowych sprawia wcieranie waseliny,
zalezy od takiego wla$nie ulatniania si¢ pewnych jej czesci skla-
dowych. Swoja droga mas$é, zawierajagca wodg, pozostanie naj-
prostszg 1 najnaturalniejsza, a pewniei najskuteczniejsza postacia
masci chlodzace;j.

Taki sam wplyw, jaki maja zimne oklady i masci chlodzace
na umiejscowione cierpienia skory, wywieraja letnie kapiele i na-
tryski na te ogdélne jej choroby, ktére wymagajg ozigbienia. I tu
utrzymuje sie zasada, e najwiekszy wplyw ozigbiajacy osiaga sig:
1) jezeli temperatura wody tylko o pare stopni jest nizszg od cie-
ptoty skory, wtedy bowiem nie bedzie parezy naczyn skory, 2) je-
zeli damy czas ulotnié¢ si¢ wilgoci, pozostajacej na skorze i w wierz-
chnim poktadzie komdrek warstwy rogowej. A wigc i tu trzeba
tylko powoli i lekko osuszaé, a wcale nie trzeé, i tu dobrym $rod-
kiem pomocniczym jest pudrowanie zamiast obcierania wilgo-
tnej skory.

Jeszcze stowko. Chtodzacy wplyw pudru jest powszechnie
znany i stosowany. Polega on na odcigganiu ciepla nie przez
ulatnianie si¢ wody, ktorg zwilzylidmy skére, jak przy srodkach
powyzszych, lecz przez wzmozenie naturalnego parowania samej
skéry. W niniejszym rozdziale poméwiliby§my o pudrze ob-
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szerniej, gdyby jego dzialanie nie siggalo dalej i nie obejmowalo
wplywu na wydzieliny tluszczowe i na warstwe rogowg. Dla te-
go tez omoéwienie tej sprawy odkladamy do jednego z dalszych
rozdziatow.

5. Srodki ogrzewajace.

Juz przed tem widzieliSmy, Ze rozdziatowi o ,zabezpieczeniu
od zimna“ nie odpowiada anagoliczny rozdzial o ,zabezpieczeniu
od ciepla“. Podobny fakt i tu musimy zaznaczyé: $rodki ozigbia-
jace sg przewaznie lagodne, dzialajag stabo, $rodki za$ ogrze-
wajace, o ktorych teraz mamy mowié, sg silne i siggaja gieboko.
Dziatanie najzwyczajniejszych $rodkéw ozigbiajgcych polega na
zasadzie fizjologicznej wywiazywania ciepta przez parowanie, dla
ogrzania za$ skéry nie wystarcza sztuczny wplyw na parowanie
wody; musimy tu uciekaé sie¢ do $rodkéw znacznie silniejszych i do
cieploty wyzszej, niz ta, jakg moie wytworzyé zwykle zapobiega-
nie parowaniu. Wszystkie te pojedyncze spostrzeienia dadzy sie
zawrze¢ w jednem zdaniu: chora skoéra znosi wdaleko
wigkszej mierze dowoéz ciepta, niz zimna i réwniez
w wigkszej mierze go potrzebuje. Stusznosé tego zda-
nia pojaé latwo i z punktu patologji ogdlnej, poniewaz zimno przy
kazdym stopniu wytwarza przeszkode w krazeniu, ciepto zas—jezeli
pominiemy temperature oparzenia —usuwa te przeszkode.

Z tego powodu o takich $rodkach ogrzewajacych skore, kté-
rych dziatlanie polega na utrudnieniu parowania, i ktorymi z po-
wodu daleko wazZniejszego przy ich stosowaniu zatrzymywania
wody w skorze zajmiemy sig w innym rozdziale, moZemy tu
wspomnie¢ tylko w krétkosci; sg to przedewszystkiem madci ttusz-
czowe, gazy masciowe (Salbenmulle; ung. extensa) i gazy pla-
strowe (Pflastermulle; collemplastra) t. j. te $rodki, ktore w te-
rapji skéry uchodza za podstawy do masci ogrzewajacych.

Nastepnie do posrednio i tagodnie dziatajgcych $rodkow
ogrzewajacych nalezg te przetwory, ktére porazajg tetnice skory
i podnosza jej temperature, zwiekszajac przyptyw krwi— epispa-
stica—jak maka gorczyczna, spirytus mréwczany, emplastrum can-
tharidum perpetuum i kwasy. Te ostatnie na naczynia krwio-
no$ne skory wptywaja przeciwnie niz alkalja: wywotujg przekrwie-
nie naplywowe, powiekszaja zapalenie i tworzenie sig¢ ziarniny;
précz tego osadzajg ttluszcz skoéry i przez to poniekad utrudniajg
parowanie i ozigbianie.
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Zazwyczaj malo cenionym, pomimo wybornego dzialania,
$rodkiem na cierpienia skory jest cieplo l6zka. Wszystkie leki,
za pomocg ktorych chcemy dziataé silnie i glteboko, jak dziegieé,
chryzarobina i pyrogallol dziatajg predzej i pewniej w cieptem
t6zku. 7 tego powodu w przypadkach pryszczycy suchej (ecze-
ma siccum), luszczycy (psoriasis), lichen, pityriasis rubra pilaris,
prurigo, chociazby one wystepowaly tylko w ograniczonych licz-
nych ogniskach, nalezatoby o ile moznosci nalegaé¢ na dlugie po-
zostawanie w 16zku; przy ogdélnych pryszczycach moknacych
(eczema rubrum) cieplo I6zka mniej jest pozyteczne.

Przechodzgc do silnych $rodkdw ogrzewajacych, zaznaczyé
musimy, ze dla wszystkich cierpien umiejscowionych, posiadamy
dzielny $rodek w kataplazmach z kaszy owsianej, siemienia Inia-
nego i innych substancji papkowatych i kleistych. Przed odkry-
ciem bakterji $rodki te graly wielka rolg, poéZniej jednak, jako
metoda nieczysta i dajgca powdd do zakazen skory, w znacznej
mierze stracity kredyt; wprawdzie giéwnie tylko w Niemczech,
podczas gdy we Francji i Anglji, gdzie poglady teoretyczne nie
majg tak znacznego wplywu na postepowanie praktyczne, kata-
plazmowanie zdolalo sie utrzymaé obok antyseptyki i aseptyki.
I stusznie, poniewaz wzbudzajacych obawe zakaZen latwo mozna
unikngé, a tym sposobem znakomity odwieczny Srodek w subtel-
niejszej nieco postaci zaczyna i w Niemczech znowu zdobywad
z kazdym dniem coraz wigcej uznania. Glownem wskazaniem dla
‘kataplazmowania sg, jak zawsze: wrzodzianka (furunculus), zastrzat
(panaritium) i ropnie (abscessus), ktérych dojrzewanie w bardzo
pomy$lny sposdb przyspiesza sie przez dostarczanie ciepta zze-
wnatrz, Obecnie postgpujemy tak: do goracej papki dodajemy
lagodnego $rodka antyseptycznego, np. kwasu bornego, zin-
cum sulfocarbolicum, chinosolum, lub w malej dawce silniejszych
$rodkow przeciwgnilnych, np. kwasu karbolowego, lysolu. Kata-
plazmowanie moina wzmocni¢ w dwodch kierunkach. Do papko-
watej masy mozna dodawaé substancji rozmigkczajacych skoére,
przedewszystkiem zwyktego szarego mydla. Nadto, jako posre-
dnikéw ciepla, mozna uiywaé pewnych substancji bialkowych,
ktore wedtug badan Buchnera przez wplyw chemotaktyczny przy-
ciagaja biate cialka krwi, a wedtug moich doswiadczen, roz-
migkczajg warstwe rogowsa. Do takich cial nalezy maka grocho-
wa i bobowa, ciasto pszenne, sernik (caseinum), a wigc prak-
tykowane przez nasze babki przyspieszanie dojrzewania wrzo-
dzianki bulka, namoczong w gorgcem mleku, okazuje sie¢ zu-
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pelnie racjonalnem. Z drugiej strony gorgce kataplazniy da-
ja sie bardzo dobrze potaczyé z leczeniem gazg plastrowa i na-
lezatoby przypadki rozleglej i uporczywej furunkulozy leczyé nie
jedynie tylko, wyborng zreszts, rteciowo-karbolows gazg plastro-
wa (Quecksilber-carbol-pflastermull; collempl. hydrarg. et ac. carb),
lecz przynajmniej na noc kladé na nig kataplazmy. Dostarczane
zzewnatrz ciepto stuzy w tych razach nie tylko na to, aby roz-
miekczaé twardg tkanke skory, ulatwiaé wnikanie leukocytéow do
obumartego pod wplywem gronkowcow (staphylococci) ogniska
i przyspieszyé oddzielenie obumartych czgsci od zdrowych, lecz
jeszcze do tego, aby rteé i kwas karbolowy parowaly predzej
i energiczniej.

Przy innych sprawach zakaZnych, jak przy ulcus molle, ulcus
serpiginosum, zgorzeli, szerzgcej si¢ odleiynie (decubitus) gorgco,
przewyzszajace cieplote ciala, dziata jako Srodek bezposrednio wro-
gi dla bakterji. Co do tego, szczegdlniej w przypadkach szankra
mickkiego na wielkg skalg prowadzili badania: Boeck, Aubert, Be-
nois, H. Hebra, Lorand, Arnozan i Vigneron, Welander i Audry.
Temperatura powinna cokolwiek przewyzszaé 40° C. io ile mozna
utrzymywad sig na jednym stopniu. Oklady gorace, pecherze z go-
racg wodg, worki z goragcym piaskiem, gorgce kapiele miejscowe
nie tak dobrze osiggajg cel, jak rurki olowiane Welander'a, w kto-
rych krazy woda 41'C. Audry ogrzewa tylko chwilowo przez przy-
blizenie przyrzadu Paquelin’a. W podobny sposéb Lassar leczyt
Ulerythema centrifugum (lupus erythematosuvs) za pomoca chwi-
lowego ogrzewania Paquelin’em, nie zwigkszajgc ogrzewania az do
oparzenia. ‘

Tam gdzie bakterje, wywotujace obumarcie tkanek (nalezg
one, jak sie zdaje, do grupy lasecznikédw, wrastajacych w tkanke
w ksztalcie tancuszkow, dobrze barwigcych sig blekitem metyle-
nowym i latwo ulegajacych odbarwianiu) — juz sprawily obszerne
zniszczenia, a wiec gldwnie przy odlezynie zgorzelinowej i ulcus
serpiginosum, cieplo musi byé dostarczane w postaci stalych ka-
pieli. Zwykta temperatura tych ostatnich nie jest tak wysoka, jak
kapieli miejscowych - okolo 30°C.—i kierujemy sig tu Scisle uczuciem
i potrzeba pacjentow. W nowszych jednak czasach dzieki Baelz owi
zapoznaliémy sie z daleko goretszemi, krdtkiemi kgpielami japon -
skiemi. Bez szkody dla zdrowia mozna braé kapiele znacznie goret-
sze az do 53° a wigc bardzo blisko temperatury oparzenia, i przy
tem w calym szeregu choréb skéry, nawet u tredowatych ma na-
stepowaé zadziwiajgca poprawa. Tu jak sie zdaje, gorgco rozmiekcza
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odkryte przezemnie trudno topliwe tluszczowe sktadniki lasecznika
tradu® . Z tego powodu przy’rozlegtym wilku (lupus) konczyn, przy
scrophuloderma i powierzchownych zmianach gruzliczych w pochew-
kach $ciegnistych i kodciach winny by tez znalezé wskazanie nad-
miernie gorace kapiele wedlug wzoru japonskiego, poniewaz lasecz-
niki gruzlicze rowniez zawieraja trudno topliwe ciala tluszczowe.
Na ograniczonych miejscach skéry zamiast goracych kapieli miej-
scowych, z pozytkiem moZna stosowaé goracy strumien pary, ktéry
juz okazal sig wielce pomocnym przy twardzieli skdry (sclerodermia)
i pryszczycy rogowatej (eczema keratodes).

Oprécz choréb zakaznych wdzigcznem polem do leczenia cie-
ptem sg zaburzenia naczynioruchowe, przy ktdrych powstaje nie-
dokrewnos$é, sinica (cyanosis) i zatamowanie krazenia. Tu nalezg tak
zwane martwe palce (todten Finger), miejscowa asfiksja i odmro-
zenia. Samo stosowanie gorgca nie jest w tych razach tak sku-
teczne, jak ciepto umiarkowane, polgczone z rozcieraniem i maso-
waniem skéry. Zwykle nie zwraca si¢ na to uwagi, a trzeba wta-
$nie zaznaczyé, e rozcieranie i migsienie skéry wywoluje nie tylko
jej ruch, lecz takie jej ogrzanie. Tworzy sig przytem cos w rodzaju
nieprzerwanego laficucha zjawisk pomys$lnych. Migsienie, usuwajac
z tkanek zastdj limfy i krwi Zylnej, toruje droge Swiezemu zwigk-
szonemu doptywowi tetniczemu; jednoczesnie tarcie mechaniczne
poraza (paralizuje) zwykle kurczowo zwegZone tetnice i ogrzewa
tkanke, przez co tetnice jeszcze bardziej rozszerzajg sig¢ od ciepla,
a wiec masaz podwdjnie przyczynia sie do przekrwienia napltywo-
wego. RaZniej i mocniej doptywajgca do skéry fala krwi ogrzewa
ja rowniez i tak predko przepegdza przez iyly zatrzymane masy
krwi, Ze skéra wkrotce znowu poddaje sig¢ catkowicie czynnosci
serca.

Przy odmrozeniach oddzielnych czgsci ciala nalezy nawet
ogrzewaé je wylacznie tylko migsieniem, poniewaz w tych wypad-
kach zbyt szybkie ogrzanie moze mieé bardzo szkodliwe nastgpstwa.
Aby pod tym wzglgdem dzialaé¢ niezawodnie, zwykle rozcieramy
i migsimy skére $niegiem.

6. Srodki znieczulajace (Anaesthetica).

Rozmaite rodzaje bdlu, powstajagce w skérze, mozna poprostu
podzieli¢é na dwa gléwne dzialy, stosownie do tego, czy siedliskiem

*) Histopathologie der Haut 1894, Hirschwald, pag. 609.
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(tlugiego podraznienia bolesnego sg poszczegélne pierwiastki ner-
wowe, czy telz boli cala skéra w pewnem miejscu; moina wigc
pornigdzy nimi rozrézniaé nerwobdle t. j. neuralgiae (w najobszer-
niejszem tego wyrazu znaczeniu) i béle skéry (dermatalgiae).

a) NERWOBOLE SKORY.

Leczenie nerwobo6léw bywa bardzo rézne stosownie do tego,
czy za pomocg naszych $rodkéw mozemy dosiegnaé siedliska bélu
bezposrednio, czy tez tylko posrednio, t. j. czy mamy do czynienia
z bolem pod naskdérkiem nieuszkodzonym, czy tez z bdélem skory,
pozbawionej naskdrka, lub z bélem na przejSciach do bton
$luzowych.

a) Nerwobéle przy nieuszkodzonym naskérkuw.

Zaczynajac od wtasciwych neuralgji skéry w znaczeniu Sci-
$lejszem t. j. od bdlu pnia nerwowego, musimy wzigé pod uwage,
jako typy, z jednej strony nerwobdle w bliznach i kikutach po
amputacji, z drugiej za$ nerwobdle przy pdlpascu (herpes zoster)
przed, podczas i po zajeciu skéry. Rzadko z nimi ma do czynie-
nia dermatolog: przy pierwszych maja pierwszenstwo zabiegi chi-
rurgiczne, przy ostatnich stusznie uzywa sig strzykawki z morfing.
Nalezy jednak zaznaczyé, Ze w pewnych wypadkach takich wta-
snie gleboko umiejscowionych nerwoboléw uzywa sig, i to z dobrym
skutkiem, zabiegow czysto dermatologicznych w postaci tagodza-
cych bdl nieprzenikalnych gaz plastrowych (Pflastermulle; colem-
plastra), i ze te $rodki zaslugujg na obszerniejsze w tym celu zasto-
sowanie. Tu przedewszystkiem naleiy gaza plastrowa ichtiolowa,
rteciowo-belladonowa, jodoformowa, salicylowo-kreozotowa i sali-
cylowo-konopna; pierwsze przy polpascu, nastepne zas przy bo-
‘lach umiejscowionych, zaleznych od podraznienia nerwdéw w bliZnie.
W dodé zwyklych nerwobdlach goleni i stép, zaleinych od ucisku
rozszerzonych 2yl na rozgalezienia nerwowe, ktére wraz z temj
zylami przechodza przez powiezie, pomaga tylko leczenie samego
przekrwienia zastoinowego, polegajace na nadaniu konczynie pozycji
wzniesionej i natozeniu opatrunku z kleju cynkowego lub kolodjonu
ichtiolowego, na wewnetrznem wreszcie stosowaniu ichtiolu. ‘Nalezy
jeszcze nadmienié, ze wymienione gazy plastrowe wplywajg cze-
stokroé¢ dobroczynnie nie tylko na nerwobole skory, lecz takie na
neuralgje gltebokich pni nerwowych,
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7 potpascem majg zwigzek, jako sprawy chorobowe umiej-
scowione przewaZinie w skorze, herpes neuralgicus i pewne bolesne
formy hydroa (dermatitis herpetiformis Duhring’s); najwtasciwiej
tu stosowaé slabsze Srodki redukujace w dawkach mniejszych, prze-
dewszystkiem wigc ichtiol, a nastgpnie pecherz z lodem. Takiego
samego leczenia wymaga erythromelalgia i rzadkie przypadki ru-
mieni (erythemata) bolesnych. Powloki zabezpieczajace, np. klej
cynkowo-ichtiolowy (Zinkichthyolleim: gelatina zinci oxydati) i ge-
lant cynkowo ichtiolowy (Zink-ichthyolgelanth; gelanthum c. zinc.
oxyd. et ichth.) réwniez dobrze dzialaja w tych razach, lekko uci-
skajac 1 zabezpieczajac od tarcia odziezy i zmian temperatury.

Daleko wigkszg doniostodé maja te Srodki pokrywajace przy
ogdlnej nadczutoéci (hyperaesthesia universalis) catej skory, jaka
towarzyszy pewnym przypadkom pryszczycy (eczema) ogélnej, hydroa
i pemphigus. W takich razach korzystnie dziatajg kapiele z klaj-
strem, z klejem i z otrgbami, jak rowniez atramentowe *), zwlaszcza
gdy po kapieli posmarujemy skorg klejem cynkowym i pokryjemy
ja wata. Zwykte kapiele zelazne, zawierajace kwas weglany, przy-
noszg réwniez korzys¢ w przypadkach bardziej przewlektych.

Przy nadczulosci umiejscowionej, zaleznej od nadzwyczajne;
cienkosci i delikatnodei warstwy rogowej, ktéra np. niekiedy towa-
rzyszy zajeciom pryszczycowym moszny, wskazang jest gaza mas-
ciowa cynkowo-ichtiolowa (Zinkichthyol-Salbenmull; ungentum ex-
ensum zinci oxydati et ichthyoli), albo oklady wilgotne z wody
otowianej, naparu rumianku, lub z wody gorzkich migdatow (aqua
amygdalarum amararum). Przypadki te zajmujg miejsce posrednie
miedzy pierwsza a drugg grupa.

b) Nerwobile skiry, pozbawionej naskirka.

Bodle skory pozbawionej naskdérka nalezy przypisaé gléwnie
dwum momentom, wplywajacym szkodliwie na najciensze gatazki
i zakonczenia nerwowe, a mianowicie wysychaniu i szybkiej
zmianie temperatury, po wigkszej bowiem czegéci przez usu-
nigcie tych podraznien udaje sig¢ bole te u$mierzyé. W najbardziej
natezonej i najgroiniejszej postact wystgpuja takie bdle przy obszer-

#) Kapiel atramentowy przyrzadza. si¢ przez dodanie do wody atramentu lub siar-

czanu zelaza i garbnika,
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nych oparzeniach drugiego stopnia i dla tego tak wielkg ulge przy-
noszg tu pasty, ciepla kgpiel stala lub tez bandazowanie catego
ciala bandazami muslinowemi. Przy bolach, towarzyszacych rozle-
glym wrzodom na nogach, obszernym owrzodzeniom syfilitycznym
i rozpadom zgorzelinowym, ma rowniez bardzo wazne znaczenie utrzy-
manie miejsc zajetych w ciagglej wilgoci i jednostajnej cieptocie,
badZ to za pomoca kapieli statej, bagdZ owijan wilgotnych. Z lekéw,
jako dodatki, nadaja si¢ alkalja i Srodki redukujace w dawce
najstabszej, podczas gdy kwasy i $rodki utleniajgce powiekszaja
uczucie bélu; jedyny chyba wyjatek stanowi kwas weglany, ktd-
rego niekiedy mozna uzywaé w przypadkach otretwiatych (torpid)
w postaci kapieli, nasyconych kwasem weglanym, lub oktaddw,
wywigzujacych kwas weglany (pasta kredowa z oktadem z octu).

W miniaturze, nie mniej jednak meczacy, napotykamy ten
rodzaj bélu nerwowego przy peknigciach (rhagades) na brodawce
sutkowej i w odbytnicy. Tu, jak przy wszystkich owrzodzeniach
ograniczonych, stanowczo nalely zalecaé kokaine, najlepiej w po-
staci proszku (cocaini hydrochlorici 0.5 -4 magnesia carbonica 5,0
—10,0), a po jej zastosowaniu posmarowaé chore miejsce klejem
cynkowym, lub zastosowaé oktad rozgrzewajacy zrezorcyny, ga-
z¢ plastrowg cynkowa (Zinkpflastermull; collemplastrum zinci oxy-
dati), albo tez salicylowo-konopng, stosownie do tego, czy mamy
do czynienia z naskdrkiem nadzartym, czy tez mokngcym w sku-
tek pryszczycy, albo luszczacym sie, czy wreszcie rogowato zgru-
biatym.

¢) Nerwobdle na przejsciach skiry do blon sluzowsych.

Méwimy w tym razie przedewszystkiem o blonie $luzowej
jamy ustnej, o ile ona zwykle podlega leczeniu dermatologiczne-
mu. Wszystkie zajecia bolesne blony $luzowej dosiegaja najwie-
kszego natgzenia na jezyku, ktérego ruchy i zucie przy jedzeniu
i mowie utrudniaja wszelkie leczenie. Oprécz tych szkodliwych
wplywow jezyk podlega jeszcze w szczegolnoSci draznieniu ostry-
mi i chorymi zebami, draini go réwniez tyton i drobnoustroje
dzigsel. We wszystkich przypadkach nalezy leczyé chore zeby,
zabronié¢ palenia, zalecié moziliwy spok¢j jamy ustnej i czyszczenie
z¢bdw po kazdem jedzeniu pastg z chloranem potasu (pasta kali
chlorici). Jako Srodki wylacznie tagodzace bdl, nalezy tu dota.
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czyé: trzymanie w ustach po kaidem jedzeniu w ciggu pol godzi-
ny stabego rozczynu boraksu w wodzie mietowej, kokainowanie
bolesnych nadierek (erosiones), owrzodzen i peknieé, wreszcie pen-
dzlowanie ich $rodkami wytwarzajagcymi powloke, np. azotanem
srebra, rezorcyng i kwassm chromnym. Nawet przy rtgciowem
zajgciu jamy ustnej, czestokroé bardzo bolesnem, najzupelniej wy-
starcza przytoczone leczenie obok przerwania kuracyi rtgciowe;j.

b) DERMATALG]JE.

Pod wzgledem etiologji dermatalgje daja si¢ podzieli¢ na
trzy szeregi: musimy rozrézniaé béle zaleine od ucisku i n a-
pigcia w samej tkance, nastgpnie bole spowodowane naszemi
lekamii wreszcie— narzedziami chirurgicznemi.

a) Béle od napiecia ¢ ucisku w tkance.

Béle od napiecia sg wlasciwoscia tkanek twardych: kosci
(dolores osteocopi) i skéry. Nie kaizdemu jednak nadmiernemu
napigeciu skéry towarzyszy uczucie bolu. Obrzgk kurczowy (oede-
ma spasticum), wskutek ktérego w dotknigtem miejscu skory wzdy-
ma si¢ babel pokrzywkowy (urticaria), nie sprawia bdlu, lecz swe-
dzenie; nadmierne naprezenie skéry u cigzarnych i otytych, ktére
w ciggu dlugiego czasu rozcigga tkanke klejorodna i sprezysta,
tworzac w koficu smugi zanikowe (striae atrophicae), rownieZ nie
sprawia bolu. Przeciwnie, wrzodziance (furunculus) towarzysza
gwaltowne béle od napiecia; spostrzegamy je rowniez, chociaz
w mniejszym stopniu, przy zapaleniach folikutéw w wypadkach
figéwki (sykosis), tradzika (acne) i rosacea seborrhoica; niemniej
bolesne, zwtaszcza przy ucisku zzewnatrz, sa guzy rumienia gu-
zowatego (erythema nodosum). Bdle wiec od napigcia spostrze-
gamy jedynie w guzikach zapalnych, gdzie w skutek wply-
wow chemotaktycznych biate ciatka nagromadzaja sie w pewnej
ograniczonej przestrzeni; sa to wlasnie te guziki, ktdére procz
,dolor¢ zdradzaja jeszcze ,tumor, calor et rubor“ i hyly ongi
migdzy innemi punktem wyjscia dla najdawniejszcgo, choé ciasne-
go, okredlenia zapalenia. Dowodem tego, Ze w tych razach bdl
zalezy od napiecia, jest natychmiastowe znikanie bdlu po nacig-
ciach, ktére je usuwajg. Inny sposéb leczenia bdléw pochodza-
cych od napigcia, polega na zasadzie rozmigkczania tkanki przez



— 47 —

dostarczenie wilgoci i ciepta. Na tej przewazinie zasadzie opieralo
si¢ kataplazmowanie, ktére, niestusznie zarzucone w czasach $ci-
stej antyseptyki, teraz znowu coraz wigksze znajduje zastosowanie
przy leczeniu wrzodzianki, figowki etc. By¢ moze, ze analogiczne
dzialanie amonjaku polega rownieZ na tej zasadzie.

Trzecig podstawe terapeutyczng nasuwa stosowanie gazy rte-
ciowej plastrowej (Quecksilber-Pflastermull; collemplastrum hydrar-
gyri ¥), ktéra cieszy si¢ nadzwyczajnem powodzeniem. Zostaje
przytem wprowadzony w gre nowy czynnik chemotaktyczny, kto-
ry przycigga biale cialka na powierzchnig, oddala je od osrodkéw
bakterji i przez to je rozdziela. Dodanie do tej gazy plastrowej
kwasu karbolowego, empirycznie przezemnie wykryte, ma bez
watpienia to znaczenie, Ze zapobiega zbytniemu przecigganiu sig
wedréwki bialych ciatek (leucotaxis) z naczyn krwionosnych i o-
granicza wplyw rteci (t. j. przyciagganie) tylko do tych, Kktére juz
wywedrowaly. Dwie ostatnio wymienione zasady, a nawet wszy-
stkie trzy, mozna z dobrym skutkiem wzajemnie polgczyé, a wigc
np. przecieta wrzodzianke pokry¢é gaza plastrowa i na to robié
cieple oktady.

Oproécz rzeczonych guzikow zapalnych béle od napiecia wy-
stepujg jeszcze w innych, mniej dotad zbadanych rodzajach zapale-
nia folikutéw, z nieznaczng wedrowka bialych .cialek. Zdaje sig
tez, ze folikuly wloséw majag do tego rodzaju zapalen
szczegolna sklonnos$é. Sprzyja temu niewatpliwie budowa ana-
tomiczna folikulu, poniewaz w jednem i tem samem miejscu,
a mianowicie w Srodkowej czgsci torebki wlosowej, blona torebki
jest najodporniejsza i wlos jest najobficiej zaopatrzony w nerwy
i naczynia. Najwieciej nerwéw znajduje sie w szyjce torebki wto-
sowej, tuz pod zwezeniem. ktdre odgranicza od dotu lejek torebki.
Miejsce to zatem, ktére jako wazkie, tak tatwo przenosi na zakon-
czenia nerwowe w nabtonku pochwy wlosowej kazde lekkie dot-
knigcie do wlosa, odgrywajacego w tym razie role draga mecha-
nicznego, i powieksza przytem skutek tego dotknigcia, moze pe-
wne, nieznaczne nawet zmiany patologiczne przekazaé swiadomo-
Sci, jako wrazenia bolesne. Stad pewne osobniki nerwowe, u kto-
rych napigcie torebek wlosowych na glowie jest wzmozone wsku-

*) Rteciowo-karbolowa gaza plastrowa (Quecksilber-Carbol-Plastermull pierwszy raz
byla zaleconz w: Kurze Anweisung zum Gebrauch der Salben und Pflastermulle (Krétka
wskazdéwka o uzyciu gaz plastrowych i masciowych) Theod. Ilischer 1881
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tek przyptywu krwi do glowy, odczuwajg bolesnie kazde dotknig-
cie do wtlosa, chociaz same wlosy sg zupelnie pozbawione czucia.
Ten rodzaj bdélu wltoséw wymaga nadzwyczaj tagodnych srodkow
redukujgcych, mianowicie ichtiolu wewnatrz.

Ucisk zewnetrzny rzadziej niz napiecie wewnetrzne powoduje
bolesnod¢ catej okolicy skéry. Zrogowiaciate odciski (clavus)
peczniejac podczas wilgotnej pogody, moga sprawiac silne bdle
wskutek ucisku na swoje podloze. Bole te dajg sig usunaé tylko
przez pozbycie sie ucisku, najlepiej za pomocg kwasu salicylo-
wego. Worastajacy paznogieé, jakeSmy to juz poprzednio widzieli,
wymaga wlozenia migdzy skoére i paznogieé elastycznej hubki, po.
czem bole natychmiast ustaja.

b) Bole od lekiw.

Jezeli ,primum non nocere“ uwaZza sig¢ catkiem stusz-
nie za pierwszg zasade postepowania lekarskiego, to dermatolog
powinien dokladnie wiedzie¢, w jaki sposéb moze zlagodzi¢ bdle,
ktére sam wywolal. Dawniej tyczyto sie to silnych past przyzegaja-
cych, ktére byly w wielkiem uzyciu; obecnie prawie zupelnie
zaniechano ich wobec zabiegow chirurgicznych, ktérych dziatanie
tatwiej mozna kontrolowaé. Zamiast jednak tych past posia-
damy caly szereg silnych, nadzwyczaj skutecznych, a wigc potrzeb-
nych lekéw, ktére, jakkolwiek nie stanowig zabiegdéw tak energicz-
nych, to jednak istotnie wymagaja naszej najglebszej uwagi wo-
bec codziennego ich uzywania w najzwyczajniejszych chorobach
skéry: eczema, psoriasis, trichophytia i t. p. Takim lekiem jest
przedewszystkiem kwas salicylowy, nastepnie pyrogallol, chryzaro-
bina i sublimat.

Kwas salicylowy, ktéry na zgrubialg warstwe rogows moZe
byé zastosowany bez bdlu, na obnazonej warstwie kolczastej (stra-
tum spinosum) i skdrze wtasciwej sprawia staly bdl, dopoki styka
sig z temi tkankami. PoniewaZ szczegdlniej przy wilku (lupus) po-
trzebne jest takie dtugie zetknigcie sig, musimy przez zapobiegaw-
cze dodawanie $rodkow, u$mierzajagcych bdl, znie$é, o ile mozna,
to niepozgdane dziatanie uboczne. Dtugi szereg badan ¥), prze-
prowadzonych przezemnie w r. 1886 nad gazami plastrowemi (Pfla-
stermulle), wykazal, Ze kreozot albo gwajakol, wycigg konopi in-

*) Unna. Die medicamentdse Behadlung des Lupus (leczenie wilka za pomocg le-
kéw) Aerztl, Vereinblatt 1886, N. 166.
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dyjskich (extr. cannab. ind.) i wyciag makowca (extr. opii) moga
w tych gazach usmierzyé, a nawet catkiem znies$¢ boéle od salicylu.
Iloéé kreozotu musi byé dwa razy wigksza, a gwajakolu taka sama,
jak kwasu salicylowego, aby odpowiednia gaza plastrowa salicy-
lowa przy zastosowaniu prawie nie sprawiata bélu. Te $rodki koja-
ce w leczeniu wilka dlatego nalezy przeklada¢ nad inne, Ze one
same tez wywierajg wtasne dzialanie przeciwgruzlicze, a wiec
oddaja wustugi zarazem jako corrigens i adiuvans. Kosztowny
wyciagg konopi indyjskich i wyciag makowca dziala w gazie pla-
strowej juz w ilodci, rownej polowie zawartodci kwasu salicylowego.
Wszystkie te udoskonalone gazy plastrowe przez pierwsze 10—15
minut po zastosowaniu sprawiajg boél, co badicobadZ jest bagatela
wobec 24—48 godzin wolnego od bélu opatrunku. Ale i ten po-
czatkowy okres, zaleiny od zbyt szybkiego dzialania kwasu sali-
cylowego, mozna uczyni¢ niebolesnym, posypujac poprzednio dane
miejsce proszkiem kokainowym.

Ze stanowiska farmakologicznego ciekawym jest fakt, ie
opjum u$mierza bdle czysto obwodowe, wywolane kwasem salicy-
lowym, dzialajagc réwniez obwodowo. Powszechnie bowiem przy-
puszcza sie, ze opjum i jego sktadniki dziatajg tylko droga posre-
dnig przez osrodki; tak przynajmniej utrzymuje K ob ert catkiem
stanowczo, Binz za$, wobec faktdw napotykanych w praktyce—
mniej stanowczo. Przeciwnie, ograniczone miejscowe dziatanie
wyciaggu beladony uwazamy za prawdopodobne, a takiez same
dziatanie nikotyny jest powszechnie uznane. Przy stosowaniu je-
dnak kwasu salicylowego zachodzg chyba szczegdlne warunki, po-
niewaz ogolnie znane energiczne wchlanianie przez skére kwasu
salicylowego, moze ulatwia zetknigcie sig domieszanych do niego
$§rodkéw narkotycznych z substancja nerwéw obwodowych. W kaz-
dym razie wartoby znowu podjaé i zbadaé na ludziach sprawe
dziatania obwodowego alkaloidéw narkotycznych, stosujac spra-
wiajagce bdl gazy plastrowe salicylowe; bylby to doktadny i nad-
zwyczaj wdzigczny sposob badania.

Inaczej rzecz sig ma z pirogalolem. Zapalenie skéry od pi-
rogalolu powstaje wskutek jego utleniania sig na zdrowej skdrze
i jest bardzo bolesne. Mozna tego unikngé przez uzycie calkowi-
cie utlenionego pirogalolu (piraloksyny —pyraloxinum), ktéry przez
utlenienie sie nie stracil dzialania leczniczego na chorg skoére. Tam
jednak, gdzie to zapalenie juz nastapilo, nic nie pomagaja zwykte
$rodki przeciwzapalne, t. j. alkalja, alkaliczny tlenek cynku, lub
tlenek rteci albo woda olowiana; wskutek bowiem swego odczynu

Unna.—Terapja ogélna choréb skory. 4
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zasadowego utleniajg one wszystkie resztki pirogalolu, jeszcze nie
utlenione, i pomimo usunigcia pirogalolu, zapalenie skdry jeszcze
bardziej sig powigksza. W celu usunigcia zapalenia i béléow od
pirogalolu, nalezy stosowaé $rodki lekko redukujgce, ktére spra-
wiajg skutek przeciwny, niz silnie redukujgce; najlepszym okazat
sig¢ ichtiol w bardzo rozcieficzonym rozczynie, a zwlaszcza kwagno
oddzialywajacy kwas ichtiolowy.

Przeciwnie, przy zapaleniu skéry od chryzarobiny, ktére prze-
biega z obrzekiem czgstokroé bardzo bolesnym, zupelnie nie szko-
dzg $rodki przeciwzapalne o odczynie zasadowym. Chryzarobina
bowiem wywoluje zapalenie zdrowej skéry nie wskutek utleniania
sie na skorze, leczsama przez sig, i, co wazniejsza, przez utlenianie
zamienia sig na catkiem nieszkodliwy kwas chryzofanowy. Dla-
tego tu leczenie pastg cynkowa, lub cynkowo-siarczang jest wla-
Sciwie najlepsze; z resztek chryzarobiny w warstwie rogowej two-
rzy sie chryzofanjan tlenku cynku i tym sposobem zostaje zupel-
nie zobojetniona substancja, wywolujaca zapalenie.

W przeciwienstwie do obu wyzej przytoczonych lekow, kto-
rych tak perjodycznie sig¢ uzywa, ze po okresie dzialania kumula-
cyjnego nastepuje okres poprawy cierpienia i wypoczynku skéry,
sublimat stosuje si¢ zwykle bez przerwy az do wyleczenia. W daw-
ce ', do 2% sprawia on do$é znaczny bél (przy lichen planus,
eczema- pruriginosum ani, zmianach barwnikowych etc.) i wymaga
podobnie jak kwas salicylowy statego corrigens, ktéreby lago-
dzito bdl, nie tamujgc dzialania. Pod tym wzglgdem szczegdlnie
skuteczne okazaly sig: pasta cynkowa, wyciag konopi indyjskich
i woda gorzkich migdaldéw.

c¢) Béle od zabiegow chirurgicznych.

Nie wszystkie zabiegi ,malej chirurgji“, ktére wchodzg w za-
kres dermatologji, wymagaja miejscowego znieczulenia. Mozemy sig
bez niego obywadé u wigkszodci pacjentéw przy nastgpujacych, co-
dziennie wykonywanych zabiegach, jak to: elektroliza, galwano-
kaustyka, skaryfikacje, uzycie mikrobernera i Srodkéw przyzegaja-
cych, wyskrobywanie ostra tyzeczkg matych narosli, np. ostrych le-
piezy (condylomata acuminata), brodaw ek, nabtoniaka zarazliwego
(epithelioma contagiosum).

7 wielu zalecanych sposobdw znieczulania miejscowego
w chwili obecnej zasluguja istotnie na uwage tylko trzy: zamra-
zanie chlorkiem etylu, znieczulanie przez tworzenie nacieku (infil-
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tratio) wedlug sposobu Schleich’a i stosowanie kokainy na
powierzchnie.

Przy stosowaniu zamraZania, zanim nastapi zupelne zamroze-
nie danej okolicy skdry, chory odczuwa do$é znaczny bél od zim-
na. Z tego powodu nalezy uwazaé za wielki postgp kaidy nowy
Srodek zamrazajacy, ktéry—jak chlorek etylu—skraca ten okres
przejéciowy, w poréwnaniu z dzialaniem jedynie uzywanego daw-
niej eteru. Z wyjatkiem bezposredniego sgsiedztwa oczu i otwordw
nosowych, zamrazanie chlorkiem etylu daje sig stosowaé wszedzie
jednakowo dobrze. Ma ono dwa gléwne wskazania: najpierw'
przypadki, w ktérych tworzenie nacieku sposobem Schleich’a oka-
zuje sig niepraktycznem, jak np. przy nacieciach wrzodzianki (fu-
runculus), ktéra znajduje si¢ juz w stanie najwiekszego nacieczenia
naturalnego, nastepnie za$ i przedewszystkiem tam, gdzie jest
wskazane uzycie brzytwy, za mato jeszcze stosowanej w derma-
tolgji. Przy zamroZeniu bowiem plaskie odcigcie jest dla tego
nadzwyczaj dogodne, ze zamrozone miejsce mozZna unie$é ponad
zdrowg skore na ksztalt twardej plytki. Wiele bardzo pozizytecz-
nych wycieé, np. ulcus molle, ulcus serpiginosum, juz jedynie dla
tego wymagaja zamrozenia, Ze tylko przy niem moina zastosowacd
brzytwe na cienkiej skorze napletka i cztonka. Nastgpnie przy
wszystkich matych naroslach, pétkulisto wystajacych ponad skore,
a wigc przy znamionach (naevi), guzach tredowatych (leproma)
i keloidach, kazda inna operacja daje mniej zadawalniajace pod
wzgledem kosmetycznym wyniki, niz plaskie odcigcie po zamroze-
“niu na poziomie otaczajacej skory (nastegpnie stosuje sig plaster
salicylowy). Wreszcie ptlaskie odcinanie brzytwa po zamrozeniu,
jest wtasnie tym klasycznym sposobem, dzigki ktéremu we wszel-
kiego rodzaju chorobach otrzymujemy kawateczki skory dla bada-
nia histologicznego. Tam za$ gdzie uwazamy, Ze brzytwg nie moz-
na bedzie dosiegnaé pewnych czegdci, polozonych w gtebi skory,
trzeba tylko odpowiedni kawalek ujaé pinceta w faldeg i w tej
pozycji zamrozié.

Przeciwwskazane jest zamrazanie naprzéd na mosznie (scro-
tum) z powodu bardzo znacznego bélu od zimna, nastegpnie jako
znieczulanie przed uzyciem zegadta—jezeli bowiem samo zamraza-
nie sprawia bdl, to przy nastepnem rozmarzaniu i paleniu na tem
samem miejscu jest on wprost nie do zniesienia, a nagle przejscie
od zimna do gorgca sprawia wieksze meki, niz samo palenie—
i wreszcie przed wyskrobywaniem wigkszych powierzchni, np. przy
wilku,
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Sztuczne tworzenie nacieku w skorze bardzo stabym rozczynem
kokainy (sposéb Schleich’a), z powodu mocniejszego dzialania znie-
czulajacego i wiekszego bezpieczenstwa, zupelnie wyrugowato uzy.
wane dawniej podskérne zastrzykiwania kokainy. W przypadkach
dermatologicznych sposob ten jest wskazany przy wszystkich na-
roSlach z szypulkg (tumores penduli), o ile nie moZna ich usungé
jednem cieciem nozyczek, jak np. wiokniaki (fibromata), wigksze
znamiona (naevi), dalej przy guzach nieztoSliwych, zrosnietych
tkankag podskorng, np. kaszaki (atheromata), tluszczaki (lipomata),
i przy ograniczonych guzach ztosliwych skoéry, ktére nalezy wy-
tuszczaé¢ podskdrnie, np. mate raki (carcinomata) na twarzy, dalej
przy wycigeciach na mosznie i powiekach (np. xanthoma), przy ope-
rowaniu phimosis i wreszcie przed uzyciem przyrzadu Paquelin’a,
np. przed wypalaniem eczema pruriginosum ani.

Przeciwwskazanem jest znieczulanie sposobem Schleich’a
przy przecinaniu wrzodzianki i przed wypalaniem Paquelin’em na-
czyniakow (angiomata), poniewaz przy tych sprawach chorobo-
wych nie mozna go wykonad jak nalezy. Trzeba te: zastgpié go
narkoza ogdlng tam, gdzie zbyt wiele miejsc ma podlegaé operacji
w ciagu jednego posiedzenia.

W celu znieczulania kokaing wigkszych powierzchni owrzo-
dzialych np. wilka, okazuje si¢ odpowiedniem dawniejsze obfite
posypywanie 10% proszkiem kokainy (z weglanem magnezji). Moz-
na wtedy na wigkszej przestrzeni codziennie wypalaé, skaryfiko-
waé, przyzegaé, wyskrobywaé, bez uciekania si¢ do narkozy ogol-
nej. Sposéb ten mozna stosowaé nawet w przypadkach z nieu-
szkodzonym naskdrkiem, usuwajac najprzéd warstwe rogows za po-
mocg gazy plastrowej salicylowo-konopnej, nastgpnie stosujgc pro-
szek kokainowy, na to oktady wilgotne, a po 10 —15 minutach
przystepujac do operacji. Znieczulenie zwykle nie bywa zupelne,
o tyle jednak dostateczne, Ze moze zastapi¢ narkoze ogélng tam,
gdzie z jakiegobadZi powodu trudno ja wykonadé. Oprécz przypad-
kéw wilka nadaje si¢ do tego ulerythema centrifugum.

Po za tem narkoza ogdlna pozostaje w rezerwie przy wy-
tuszczaniu wszystkich wigkszych nowotworow, szczegdlniej zlosli-
wych, nastgpnie w leczeniu naczyniakéw, przy wyskrobywaniu
niektéorych przypadkéw rozlegtego wilka i do operowania guzdw,
wystgpujacych gromadnie.

7. Srodkl do usuniecia swedzenia (Antipruriginosa).

Uczucie swedzenia jest wlasnoscig skdry, a siedliskiem jego
3 gtownie jej warstwy powierzchowne; sprawy chorobowe, umiej-
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scowione jedynie pod skdra, nie wywotuja swedzenia. To umiej-
scowienie uczucia swedzenia w czesciach skéry, potoZonych naj-
blizej powierzchni, jest tak charakterystyczne, e w chorobie
o wykwitach zaréwno powierzchownych, jak gtebokich, np. w nie-
ktérych przypadkach pokrzywki olbrzymiej (urticaria gigantea), swe-
dza tylko wykwity powierzchowne. Ta okolicznosé wskazuje juz
na wazny czynnik przy wystepowaniu uczucia swedzenia, a miano-
~wicie na stan powierzchni skéry. Wiele jednak faktow
nie dozwala przypuszczaé, aby w samym naskérku, wzglednie
w jego zakonczeniach nerwowych, bylo wylaczne siedlisko swe-
dzenia. Przeczy temu zwlaszcza swedzenie skory przejetej zyla-
kami (varices); naskérek jest tu caltkiem nietknigty, a swedzenie
znika wraz z usunigciem zylakéw, bez sprowadzenia jakichkolwiek
zmian w naskdérku. Wtadnie te wypadki swedzenia w chorobach
skory zastojowych kaza szukaé drugiego waznego czynnika w za-
stoju krwi, lub raczej sokéw tkankowych, poprostu—w zastoju
limfy. Do tego samego wniosku dochodzi sie ex iuvantibus.
Najosobliwszg bowiem cechg prawdziwego swedzenia jest to, ze
odruchowo, z udziatem lub bez udzialu $wiadomosci, pobudza ono
do drapania i znika dopiero w chwili, gdy przez drapanie paznog-
ciem uda sie choremu wydobyé ze swedzgcego miejsca troche
krwi lub limfy. Dopiero wtedy, gdy ten oczywisty cel drapania
jest osiagniety, dreczony swedzeniem chory czuje sig¢ dobrze; prze-
ktécie powierzchownych drég chitonnych jest tak naturalnem za-
spokojeniem uczucia swedzenia, jak jedzenie jest zaspokojeniem
glodu, picie — pragnienia. A jednak bywaja choroby skory za-
stojowe — przedewszystkiem elephanthiasis, — ktdre przebiegajg bez
swedzenia.

Skoro tedy ani samego stanu powierzchni, ani samego zasto-
ju limfy nie mozna uwazaé za dostatecznag przyczyne swedzenia,
musimy przyjaé, ze swedzenie wywoluje pewien okreslony stosu-
nek obu tych czynnikdw, a mianowicie niestosunkowo§¢
pomigdzy cisnieniem sokow tkankowych a ci$nie-
niem odpornem naskoérka.

W rzeczy samej, robigc z tego punktu ogdlny rzut oka na
poszczegdlne mocno swedzace choroby skéry, widzimy, ze prawie
zawsze daje sig wykryé taka niestosunkowosé. W ten sposdb
przynajmniej ttomaczy sie swedzenie we wszystkich cierpieniach
skéry, ktére procz objawu swedzenia okazujg znaczne zmiany
anatomiczne w skdrze, jak np. pryszczyca (eczema), Swierzbigczka
(prurigo), $wierzba (scabies); hydroa, pokrzywka (urticaria), zylaki
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(varices) etc. Teorja ta nie objadnia jednak przypadkdéw $wiadu
wltasciwego (pruritus sine materia), ktére zreszta wogodle sg dla
nas zupelnie niezrozumiate.

Przytaczajac powyZsze uwagi, nieodzowne do zrozumienia
wskazan terapeutycznych, musze zaznaczyé, Ze chociaZ nasza teorja
zgadza sie z wiekszodcig faktéw i coraz bardziej nabieram do niej
przekonania, to jednak nie moze wyjas$ni¢ dziatania wszystkich nie-
skonczenie licznych zachwalanych Srodkéw usmierzajgcych swedze-
nie. Zawsze jednak jest ona pozyteczng niciag w tym labiryncie.

Gdy sie teraz zwrdécimy do terapji swedzenia, to tatwo zro-
zumiemy, Zze wzglednie do okoliczno$ci, dziataja posrednio na swe-
dzenie wszystkie takie $rodki, ktére lecza chorobe zasadniczg. Gdy
pod wplywem masci Hebr’y goi sie pryszczyca, lub pod wplywem
arszeniku lichen, w obu razach znika rowniez swedzenie, chociaz
powyzsze $rodki same przez sig¢ nie posiadaja wlasno$ci usuwania
swedzenia.

Wynika stad, ze musimy tu poruszy¢ tylko swoiste antipru-
riginosa, ktére wedlug powyiszego, same juz dziela si¢ na dwie
grupy. Mozemy bowiem wplywaé na same nerwy, w ktorych
powstaje uczucie swedzenia, lub tez staraé sig usunaé niestosun-
kowos$¢ miedzy ci$nieniem limfy a ci$nieniem naskdrka, ktdéra na
te nerwy wplywa ujemnie.

a) Oddziclywanie na nerwy.

O wielu Srodkach tej grupy nie mamy dotagd doktadnego
pojecia. Szczegdlniej przy bardzo wielu z nich nie mozemy jesz-
cze doktadnie odpowiedzieé na pytanie, czy rzeczywiscie wywieraja
one tylko czysto elektywne dziatanie na przyrzady nerwowe, czy
tez itu, jak przy Srodkach nastepnej grupy, w znacznym stopniu
wplywowi ich ulegaja pozostate tkanki i ze swej strony sprzyjaja
usunieciu swedzenia. Oczywiscie, ze wobec normalnej lub zgrubia-
lej warstwy rogowej, z pomigdzy $rodkow usuwajacych swedzenie,
czyste nervina sa mniej odpowiednie i nalezy raczej dawac pier-
wszenstwo takim S$rodkom, ktére przy tem moga dzialaé na war-
stwe rogowa i przemodz jej opdr. Z drugiej strony czyste nervi-
na wlasnie lepiej nadajg sig dla obnazonej warstwy kolczastej
i skory wtadciwiej, poniewaz silne dzialanie uboczne pozostatych
$rodkéw w bezposredniem zetknigciu z unaczyniong tkankg la-
czng jeszcze przed usunigciem swedzenia wywoluje uczucie bé-
lu; z tego stanowiska mozna je okredlié jako ,antipruriginosa



dolorosa®. Poniewaz jednak organizm tatwiej znosi zwykty bdl, niz
nieokreslone i przykre uczucie swedzenia, przeto pacjent godzi sie
zwykle chetnie z poczatkowem uczuciem bélu, o ile przy tem
znika swedzenie.

Trzeba jeszcze dowiedé, czy wogdle posiadamy czyste ner-
vina w $cistem znaczeniu tego wyrazu. Nalezgce bowiem tu $rod-
ki, chlorek kokainy i woda gorzkich migdaldéw, sprawiajg czasem
na tkance wraZiliwej wprawdzie szybko przemijajacy bol. Zdaje
sig wiec, ze miedzy dwiema temi grupami nie ma réznicy zasadni-
czej, lecz tylko rézZnica w stopniu.

Uzywanie wymienionych nervina przeciw chirobom skory ze
swedzeniem jest bardzo ograniczone, poniewaz w wigkszosci wypad-
kéw nie ma wtlasnie kardynalnego warunku ich zastosowania, mia-
nowicie skory obnaZonej z naskérka. Zastrzykniete pod skore nie
przynoszg takze korzy$ci, poniewaz pod wplywem zastrzyknigcia
jeszcze bardziej wzmaga sie niestosunkowo$¢ pomigdzy ci$nieniem
limfy a ci$nieniem ze strony powierzchni. Dlatego uzywamy ich
prawie jedynie jako dodatku do silnie dziatajgcych i bolesnych
antipruriginosa, raczej w celu ztagodzenia boélu spowodowanego
przez te ostatnie, niz samoistnego dzialania ,przeciwswedzacego®,
np. przy mocno swedzacych pryszczycach rogowatych (eczemata
keratodes), jako corrigens sublimatu i kwasu salicylowego.

Troche pomyéluiej skladajg sie warunki dla alkaloidow nar-
kotycznych, jezeli tylko beda one uzyte jedynie w rozczynie alko-
holowym, lub alkoholowo-eterowym. Rzecz szczegdlna, 7ze wla-
$nie stosowanie tych $rodkéw dotgd bylo bardzo ograniczone. Nie
ulega jednak watpliwosci, Ze na powierzchni tlustej, pokrytej war-
stwg rogowa, predzej mozna spodziewaé sie dzialania od rozczy-
nu alkoholowo-eterowego atropiny, morfiny, kodeiny, hioscijaminy
i nikotyny, niz od rozczynu wodnego soli odpowiednich alkaloidéw.
Nalezatoby znowu podjgé odpowiednie badania. Dodatnie w tym
kierunku do$wiadczenie zrobilem juz z przyrzadzonym przez Mer-
ck’a rozczynem eterowym kokainy, ktéry w wielu wypadkach pru-
ritus wy$wiadczyl niespodziewanie dobre ustugi. Drugg odpowie-
dnig forma do uiycia tego alkaloidu byloby mydto. Za wzér mo-
ze stuzyé mydlo nikotynowe, zalecane przez Zaenzer'a; dziala ono
u dzieci bardzo dobrze nie tylko na $wierzbe, lecz u$mierza réw-
niez swedzenie wskutek towarzyszacej jej pryszczycy lojotokowej
(eczema seborrhoicum). Przy tem wchtania sig¢ nawet troche ni-



i{otyny, o czem $wiadczg wymioty, prawie regularnie wystepujace
u dzieci po pierwszem wcieraniu.

Rozumie sig, ze dodawanie alkaloidow i odpowiednich wy-
ciggéow narkotycznych do masdci, zawierajgcych kwas salicylowy
lub mydlo potasowe, jest zupelnie uzasadnione. Zwlaszcza prze-
tluszczone mydlo potasowe *) (sapo unguinosus) mozina zalecad,
jako zarébke do takich masci.

7Z pomiedzy S$rodkow dziatajacych na warstwe rogowsg naj-
bardziej znanym jest kwas karbolowy; nawet bardzo rozcieficzone
jego rozczyny wywolujg u wielu osob przytepienie czucia na pal-
cach, pomimo grubej warstwy rogowej. Przy stosowaniu kwasu
karbolowego nalezy mie¢ na uwadze wybitne jego wtlasnosci tru-
jace i zupelnie unikaé okladéw pod ceratka z rozcienczonych roz-
czynéw wodnych, raz z powodu ogdlnego dzialania, ktérego mozna
sig obawiaé szczegdlniej u dzieci, powtdre zas z powodu miejsco-
wego, nie dajacego sig naprzod obliczyé dziatania trujacego, kto-
re moze doprowadzié do obumarcia tkanki. Przeciwnie, stosowa-
nie w postaci masci chtodzacych (Kiihlsalben —unguenta refrige-
rantia) i past, ktore naleizy wciera¢ i nie przykrywacé tkaning nie-
przemakalng, jest bezpieczne, rowniez jak stosowanie rozczynow
stezonych, ktére tylko powierzchownie przyzegajq naskorek.

Od zawarto$ci kwasu karbolowego i podobnie dziatajacych
krezolow zalezy udmierzanie swedzenia dziegciem wegla kamien-
nego, oraz przetworami dziegciowo-mydlanymi, jako to kreoling
i lizolem; od zawarto$ci za$ kreozotu zalezy podobne dziatanie dzieg-
ciu bukowego. Rozumie sig, Zze rozne gatunki dziegciu zawierajg
jeszcze wiele innych substancji, ktére nie usmierzajg swedzenia,
a nawet takie, ktére same mogg wywotlaé swedzenie. Do osta-
tnich nalezy brenzkatechina i etery pirogalolu, rowniez produkty
ich utleniania, ktore zndw ze swej strony stanowig w dziegciu
gtowne czynniki leczace pryszczycg. Jako czynnika usmierzajgce-
go swedzenie, bezwarunkowo nie naley lekcewazy¢ gtadkiej po-
dobnej do werniksu powloki, pozostajgcej po wysmarowaniu dzieg-
ciem i alkoholem dziegciowym, o czem zreszta przekonamy
sie w dalszych rozdziatach.

Do dziegciu nalezy dolgczyé kreozot i najwazniejsza jego
cze$é sktadowg—gwajakol, jak rowniez balsamy, szczegdlniej bal-

*) Unna, Medic. iberfettete Kaliseifen (Salbenseifen) (Pizetluszczone mydla potaso-
we lecznicze—mascie mydlane) Monatsh. f. prakt. Dermat. V, \: 8.
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sam peruwianski i styrax, nastepnie mentol i ichtiol oraz érodki,
ktére go zastepuja: tiol i tumenol.

Wszystkie wymienione substancje aromatyczne, balsamy
i weglowodory zawierajace siarke, majg to wspdlne, Ze nadwyre-
Zajg samg warstwe rogowa 1 zawierajg lotne cze$ci skladowe, kté-
re przytepiajg wrazliwo$é nerwdéw. -Po wigkszej czegdci tworzg one
jeszcze mna skorze podobng do werniksu powloke, zabezpieczajaca
od wplywow zewngtrznych, ktéra zarazem jest bardzo odpowiednim
zbiornikiem dla ulatniajacych sie ku wewnatrz antipruriginosa.
Tam gdzie brak takiej wlasnos$ci, szczegdlnie przy stosowaniu kwa-
su karbolowego, kreozotu i ichtiolu, najlepiej przepisywaé lek
w mieszaninie z werniksem rozpuszczalnym w wodzie (gelanthum),
lub nierozpuszczalnym (collodium). Mozna takze tego rodzaju Sro-
dek zastosowaé in substantia, lub w rozczynie alkoholowym, daé
wyschnaé a odpowiednie miejsce skory posmarowad klejem cyn-
kowym i owingé watg. Naturalnie dodawanie kwasu salicylowe-
go lub mydta potasowego do tych werniksow bywa czgsto row-
niez korzystne.

b) Oddzialywanie na tkanke skiry.

aa) Tworzenie sie warstwy rogowej i nadmierne
rogowacenie (hyperkeratosis).

Jakedmy to powiedzieli we wstepie do niniejszego rozdzialu,
przyczyng swedzenia jest niestosunkowos$é pomiedzy ci$nieniem lim-
fy a ci$nieniem powierzchni; bardzo czesto si¢ zdarza, ze glowna
przyczyng swedzenia jest powiekszenie cisnienia ze strony po-
wierzchni i przeciw niemu wtedy musimy dziataé. Najpierw, glow-
nie zresztg ze wzgledow teoretycznych, muszeg tu wspomnieé o spra-
wie wytwarzania si¢ warstwy rogowej, poniewaz swedzenie wyste-
pujace na dobrze ziarninujacych wrzodach, gdy zaczynaja pokrywadé
sie warstwg rogowa, rzeczywiscie pogladowo pokazuje warun-
ki powstawania tego uczucia. W tym bowiem razie posuwajacy
sie naprzéod brzeg nablonkowy.musi, jak wiadomo, po prostu po-
konaé rozrastajagca si¢ dotad swobodnie ziarnineg, a ci$nienie ze
strony powierzchni musi przezwycigzyé ciSnienie sokdéw tkanko-
wych. W praktyce nie zdarza si¢ nam prawie sposobnosé do zwal-
czania tego bardzo tagodnego zreszta rodzaju swedzenia. Predzej
juz zachodzi potrzeba naszej interwencji, gdy swedzenie skéry wy-
stepuje na miejscu wcierania $rodkéw redukujgcych i keratopla-
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stycznych, zwlaszcza podczas leczenia pirogalolem i chryzarobing.
Po wigkszej czeSci ma sig wtedydo czynienia z obfitujaca w krew
i limfe warstwg brodawkowsa, ktérej powloka nablonkowa zgru-
biata od $rodkow Kkeratoplastycznych. Stad np. ognisko pryszczy-
cy, swedzgce samo przez sie, moze swedzié jeszcze bardziej pod
wpiywem pirogalolu i chryzarobiny, dopdki nie odpadng utworzo-
ne strupy i nie zmniejszy sie¢ obrzmienie warstwy brodawkowej,
a wigc nie zostanie wyrdownang niestosunkowo$¢ pomiedzy cisnie-
niem wewnetrznem izewnetrznem.

Daleko silniejsze uczucie swedzenia sprawia zgrubienie na-
skérka wskutek nadmiernego zrogowacenia. Zwykly odcisk nie po-
woduje wcale swedzenia (najwyzej bol od pecznienia), poniewaz
pod nim warstwa brodawkowa jest sptaszczona i zrownana. Lecz
zgrubienie modzelowate warstwy rogowej w pryszczycy sprawia
niezmierne swedzenie, poniewaz stawia energiczny opér ci$nieniu
zapalnie obrzeklej warstwy brodawkowej; bywa to przy eczema
keratodes na dloniach, eczema pruriginosum ani, przy ktérem faldy
odbytu sg bardzo zgrubiale i sktadaja si¢ jedynie prawie z na-
btonka, bywa to réwniez przy eczema pruriginosum universale na
konczynach, przy ktorem nadmierne zrogowacenie Szerzy sig po
caltej powierzchni. Nadzwyczaj mocno swedza réwniez pokrewne
z pryszczyca keratodermje ograniczone, ktére odniedawna zostaly
zaliczone do ,neurodermitow®; nie mniej tez swedzi, wskutek
stopniowego ogdlnego zrogowacenia nadmiernego, cala skéra przy
czystej $wierzbigczce (prurigo) -— zupetnie niezaleznie od po-
jedynczo wystepujacych guziczkéw. We wszystkich tych wy-
padkach keratolytica i Srodki rozmigkczajace substancje rogowg
sg najodpowiedniejszymi $rodkami leczniczymi. Najpierw wiec
kwas salicylowy i mydlo potasowe, czy to jako dodatki do innych
srodkéw, czy tez stosowane samodzielnie; kwas salicylowy w po-
staci madci, gazy plastrowej (Pflastermull; colemplastrum) i werni-
ksu z kolodjonu, mydto za$ potasowe —jako wcieranie, oklady, ma-
$ci mydlane (Salbenseife,) werniks kolodjonowy i kapiele. Przy
stosowaniu dziegciu zawarto$é kwasu octowego dziala moze row-
niez w tym samym kierunku. Dalej nastgpujg ciata biatkowe,
rozmigkczajace substancje rogowa: mas$é sernikowa (unguentum
caseini), pasta grochowa (pasta pisi) i klej, ktory uzywa sig gtow-
nie jako kapiel z kleju, podczas gdy dwa pierwsze Srodki nadajg
sig jako zardbki do masci i plastrow, bardzo odpowiednie przy
swedzacych chorobach skdry, np. przy eczema pruriginosum—ungu-
entum caseini -+ 10% Ol. cadini. Przy tem ostatniem cierpieniu przy-
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nosi ulgeg, jako dodatek do masci i kapieli, pochtaniajacy wode
chlorek wapna w postaci tugu kreuznachskiego, lub solutio calcii
chlorati; czgsteczki tej soli, pochloniete przez warstwg rogowa, roz-
migkczajg ja wskutek przyciggania wody. Przy catkiem ograniczo-
nych zrogowaceniach nadmiernych, mozna réwnieZz otrzymad szyb-
ki skutek pomySlny, $cinajac je ostroinie brzytwa przed zastoso-
waniem innego leczenia; przy nadzwyczaj uporczywem eczema
pruriginosum ani zgrubiate faldy nablonkowe musza by¢ ztuszczo-
ne gazg plastrowg salicylowo-konopng (Salicyl-Cannabis-Pflaster-
mull: colemplastr. acid. salic. et cannab. indic.), lub salicylowo-
kreozotowsa, albo tez przypalone Paquelin’em po poprzedniem znie-
czuleniu sposobem Schleich’a.

bb) Zastéj limfy.

Zasté] sokéw tkankowych moze sam przez sig pod normalng
powierzchnia skory wywolaé niestosunkowo$¢é pomigdzy ci$nieniem
zewnetrznem i wewnetrznem, lub tez ja powiekszaé, wystepujac
jednoczednie ze wzmoZonem ci$nieniem zewnegtrznem. O tym osta-
tnim wypadku wspomnieliSmy juz wyZej, mowigc o pryszczycy
przewlektej i $wierzbigczce; nalezy tu jeszcze dolaczyé rozmaite
rodzaje hydroa (dermatitis herpetiformis Dzhringi) i okres prysz-
czycowy rybiej tuski (ichthyosis). Przeciwnie, swedzenie wylacz-
nie zastojowe Wwystgpuje przy ostrej pryszczycy pecherzykowej
(eczema vesiculosum), przy cheiropompholyx, $wierzbie (scabies),
prickley heat, prurigo aestiva i przy prawdziwych guziczkach
dwierzbigczki, przyczem wystepujacy nagle pecherzyk na skorze,
wzglednie normalnej, staje sig powodem znanej nam niestosunko-
wodci. W inny, choé¢ zupelnie analogiczny sposdb, ttomaczy sig
swedzenie babli pokrzywkowych przy strophulus, urticaria factitia
et pigmentosa i babli od ukaszen owaddw, nastgpuje tu bowiem
nagle obrzgk skurczowy (oedema spasticum) w szczelinach limfa-
tycznych skéry. Bez widocznego nabrzmienia, poprzedzone tylko
sinicg ogdlng i siatkowata, wystepuje swedzenie przy odmro-
zeniu obnazonej skory. Niektore osoby zimg ustawicznie cierpig na
tego rodzaju swedzenie od zimna (pruritus hiemalis). Przekrwienie
zastojowe nog, zdradzajace sie, jak wiadomo, wystgpowaniem zy-
lakéw (varices), jest réwniez powodem statego swedzenia, ponie-
waz tu pod wplywem zastoju krwi soki tkankowe podlegaja natu-
ralnie cigglemu zastojowi.

W przeciwiefistwie do stosunkéw przy zrogowaceniu nadmier-
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nem rozporzadzamy wieloma dobrymi $rodkami wewngtrznymi do
usuniecia nadmiernego ci$nienia wewnetrznego, o ile w danym ra-
zie chodzi o zwyczajny zastéj krwi i obrzek skurczowy skéry. Od
dawna atropina i belladonna, ichtiol i salicylan sodu oddajg w tych
razach dobre uslugi, a obok nich od niedawna zaczgto stosowad
antipiryne, ktoéra ma wiele z nimi wspdlnego. Srodki te natural-
nie nie majg wplywu na swedzenie w chorobach pgcherzykowych.
Zwyczajne przektécie pecherzyka i nastgpnie zapudrowanie,
jest w tych chorobach dobrym $rodkiem do usunigcia nadmier-
nego ciénienia limfy. Dalej znakomity $rodek mechaniczny posia-
damy w silnym ucisku zewnetrznym. Przy przekwieniach zastojo-
wych ucisk w postaci prawidlowo naloZzonego opatrunku z kleju
cynkowego sam przez sig jest najlepszym Srodkiem leczniczym,
poniewaz w tym razie nie tylko znosi zastoj limfy, ale dopomaga
rowniez do usunigcia przyczyny tworzenia sig zylakow, a wigc od-
leglejszej przyczyny swedzenia. Na miejscach ograniczonych moz-
na wywrzeé ucisk kolodjonem ichtiolowym, a stosowanie przytem
ichtiolu wewnatrz zawsze pomaga do zanikania zylakdw. Ucisk
w postaci kleju cynkowego, gelantu (gelanthum) i wernikséw z ko-
lodjonu dziata jako prawdziwie uzyteczny srodek pomocniczy we
wszystkich mocno swedzacych pryszczycach, swierzbiaczce i hydroa,
zwlaszcza w polaczeniu z poprzednio ' zastosowanymi $rodkami
usmierzajgcymi swedzenie: z dziegciowemi i innemi masdcia-
mi, pastami, gazami ma$ciowemi lub plastrowemi i werniksami.

Jeszcze jeden dobry sSrodek mamy w wytwarzaniu przekrwie-
nia naptywowego, ktére w pewnych okolicznosciach natychmiast
znosi przekrwienie zastojowe i zastdj limfy, a zarazem swedzenie.
Najprostszym do tego srodkiem jest gorgco, i to nie tylko przy
swedzeniu od chlodu i zwyklym pruritus wogdle, lecz wlasnie
w najbardziej dokuczliwych rodzajach swedzenia, przy ktérych
nadmierne ci$nienie wewnetrzne laczy si¢ z zewnetrznem, jak np.
przy eczema pruriginosum genitalium et ani. Goraco najlepiej
stosowaé w postaci okladdw goragcych lub zelazka (Plitteisen),
a w przypadkach rozpaczliwych mozna lekko pociggnaé Paque-
lin'em. Dalej jako rubenfacientia, oprdcz gorjgca, nadajg si¢
przy obrzeku skurczowym kwasy, przedewszystkiem za$ kwas
octowy i chryzarobina.

Calkiem wreszcie osobliwej terapji wymaga swedzenie od
ukaszenia owaddéw; wpuszczony jad o odczynie kwasnym najlepiej
zobojetni¢ kropla amonjaku lub potasu gryzgcego.



8. Srodki przyzegajace (Escharotica).

Z postepem chirurgji w ostatniem dziesigcioleciu znacznie
zmniejszylo sig rozpowszechnione dawniej stosowanie $rodkow
przyzegajacych, a zwtlaszcza wielu past, ktore wtedy byly bardzp
w uzyciu. Rzadko juz teraz za pomoca przyzegania usuwamy na-
roéle lub otwieramy ropnie, do ktérych mozemy postugiwaé sie no-
zem. Uproszczono przytem S$rodki przyzegajace, ktore jeszcze do-
tad pozostaly, oraz wyjasniono ich dziatanie, chociaz daleko nam
jeszcze do takiego objadnienia, ktore obejmowatoby wszystkie ich
cechy szczegolne.

Przez przyieganie skéry rozumiemy gtebiej lub mniej glteboko
siegajace szybkie zniszczenie (mortificatio) odcinka
skory przyczem niema znaczenia, jaka sprawa chemiczna prowa-
dzi do tego obumarcia w kazdym poszczegolnym wypadku. Ze
wzgledu na szybkie dzialanie, ktérego wymagamy od $rodkow przy-
zegajacych, nalezy ich uzywaé w stanie o ile mozna steZonym.
Wiele z nich zawdziecza swe uzyteczne dzialanie szczegdlnie tej
okolicznodci, ze w stanie stgzonym majg postaé plynna, — wlas-
nie najodpowiedniejsza do dziatania, jak np. kwas karbolowy,
kwas mleczny i liquor stibii chlorati,—podczas gdy dziatanie zrace
innych $rodkéw, nawet silniejszych, bywa oslabione dzigki
mniejszej ich rozpuszczalnodci, np. sublimatu, ktérego stezony roz-
czyn wodny zawiera tylko 6%, a alkoholowy tylko 33%. Przy wie-
kszem za$ rozcieficzeniu nie dochodzi do ostrego obumarcia, wy-
stepuje nekrobioza, zaburzenie w kraZeniu krwi, a przy pewnych
okoliczno$ciach nawet dobroczynny odczyn cyrkulacyjny lub pro-
liferacyjny; to tez $rodek przyzegajacy dziala w tym razie $cia-
gajaco (adstringens), tworzy btonke (pagoticum), albo wywotauje nie-
dokrewno$é lub przekrwienie, a wreszcie bujanie tkanek. Dlatego
z tymi $rodkami spotkamy sie w nastepnych rozdzialach, wpraw-
dzie bedziemy je tam rozpatrywali z innym odczynem i w innem
stezeniu.

Wskazania dla $rodkéw przyzegajacych w dziedzinie chordb
skory sa zawsze jeszcze liczne, co nalezy przypisaé temu, ze z wiel-
kim pozytkiem mozZna je dotgczyé, jako czedé integralng do innych
sposobdw leczenia, czy to po obczigciu brzytwa brodawki, czy przy
leczeniu gazg plastrowg (Pflastermull, collemplastrum) wilka (lupus)
czy tez przy smarowaniu klejem wrzodu na goleni. Mocne i szyb-
kie przypalenie, zastosowane na odpowiedniem miejscu, prowa-



dzi do skrocenia i uproszczenia diugotrwatego leczenia. W miareg
wigc doktadniejszego poznawania wtlasnosci poszczegélnych $rod-
k6w Zracych, sztuka przyzegania niewatpliwie bedzie coraz bar-
dziej wchodzita w zakres leczenia pryszczycy (eczema) i Inszczycy
(psoriasis), jako wazina cze$é tegoz i przez to zdobedzie sobie da-
leko wieksze pole dzialania, niz to, ktdére slusznie utracita w le-
czeniu nowotworow.

Weskazania dadza sie podzieli¢ na trzy grupy, stosownie do
tego, czy warstwa rogowa jest zgrubiala, normalna, lub tez od-
warstwiona. Do pierwszej grupy nalezg keratomaty, odciski (clavi),
modzele (calli), twarde znamiona (naevi) i brodawki, brzegi modze-
lowate wrzodow i luszczace sig suche niezyty skory; do drugiej
akantomaty (naro$le zalezne od rozrostu warstwy kolczastej), ostre
lepieze (condylomata acuminata) i migkie znamiona rodzime, na-
czyniaki (angiomata), keloidy i blizny, guziki wilka, tradu i syfilisu,
wreszcie nadpotliwodé (hyperidrosis); do trzeciej — wrzod migki
(ulcus molle) i wrzody goleni, zgorzel (phagadaena), noma i zgorzel
szpitalna (gangraena nosocomialis), rany od ukaszenia, powierzchnie
krwawigce i wreszcie niezyty wilgotne skéry. Ugrupowanie to je-
dnak nie prowadzi do racjonalnego podziatu Srodkéw zracych,
bo rozumie sig, Ze przy grubej warstwie rogowej silniejsze
$rodki przyZegajace sprowadzaja ten sam skutek, co slabsze
na skdrze obnazonej. Wszystkie bowiem prawdziwe $rodki
przylegajace powinny przeciez przenikaé przez warstwg rogowa,
a nieznaczng zmiang steZenia, czesto$ci i dlugosci stosowania,
“wreszcie sposobu pokrywania, daje si¢ osiagnaé tak wielo-
stronne stopniowanie gleboko$ci dziatania, ze podzial $rodkdw
wedlug sily bylby zupelnie ztudny. Szczegodlnie zaznaczyé nalezy
ostatnig, zwykle pomijana okolicznos$é (sposéb pokrywania),
ktora znacznie zmienia dziatanie irace. Glgboko$é przyzegania cal-
kowicie zalezy od wilgotnos$ci tkanki. Wszystkie Srodki irace tru-
dno przenikaja wglab, o ile stykajg si¢ z normalng lub zgrubiatlg
warstwg rogows, t. j. z tkankg sucha; skoro tylko jednak prze-
kroczyly te granice, robig szybsze postepy posréd wilgotnej war-
stwy kolczastej i w skérze wtadciwej. Poniewaz zad wigksza czgéé
$rodkéw przyzegajacych zarazem pochtania wode i wytwarza strup
wilgotny, jak np. lug potasowy, to dziatanie jego szybko sie roz-
szerza. To samo bywa i ze wszystkimi innymi Srodkami przyzega-
jacymi, skoro tylko dostarcza si¢ im sztucznie stosowng ilo$é wil-
goci, czy to przez pokrycie nieprzenikalne, czy przez wilgotne
oktady, czy tez najlepiej przez jedno i drugie. Wtedy warstwa
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rogowa pecznieje, skora zamienia sie na tkanke podobng do blony
$§luzowej, utworzony strup pozostaje wilgotnym, $rodek przyzegajacy
przenika bez przeszkody glebiej i nawet rozczynami daleko stab-
szymi mozna wywotaé przyzeganie bardzo silne. W ten sposéb
dajg sie objas$nié np. wcale nie rzadkie zgorzele spowodowane
oktadami wilgotnymi z wody karbolowej, podczas gdy stezony
kwas karbolowy przyZzega bardzo niegleboko. Bardzo stusznie nie -
dawno ZLevai zwrécil uwage na to, ze w postaci kompreséw wil-
gotnych wszystkie kwasy mineralne nawet w dawkach stabych
moga wywolywaé gleboko siegajace przyzeganie skory.

Odpowiedniejsza klasyfikacja Srodkéw przyzegajacych winna
mie¢ na wzgledzie nie ich sitg, lecz rozmaity ich sktad chemiczny,
tem bardziej, Ze na lepszem poznaniu stosunku miedzy budowa
chemiczng Srodka a reakcjg nah tkanki oprze sie przyszle opraco-
wanie naukowe sztuki przyzegania. Wobec tego, dla oddania pierw-
szenstwa danemu $rodkowi przyZegajgcemu mialoby wielka do-
niosto$é doktadne zbadanie pod mikroskopem, jak w cze$ciach
przylegltych do strupa zachowuje sig wobec przyzegania tkanka
klejorodna i sprezysta oraz sila rozrodcza (mitotyczna) naskdérka
i komérek tkanki tgcznej. Daleko nam jeszcze do tego; dzi§ mo-
zna tylko zalecaé, aby kazdy lekarz uzywal tego Srodka przy-
zegajacego, do ktérego ma upodobanie, i ktéry z tego powodu
najlepiej praktycznie wystudjowal. Zawsze jednak pozadang bedzie
dokonana juz poniekad klasyfikacja Srodkéw przyzegajacych, we-
dtug ich wlasno$ci makrochemicznych, poniewaz daje ona wska-
zowki zaréowno do dokladniejszego ich stosowania, jak i do poszu-
kiwania nowych $rodkow.

Srodki przyzegajace dzielg zwykle na kwasy, alkalja i sole.
Sadze, ze nastepujacy podziat lepiej uwydatni istotg réZnych spo-
sobdéw przyzegania: a) $rodki tlenowe (Sauerstoffmittel), b) $rod-
ki chlorowe (Chlormittel,) c¢) kwasy rozpuszczajace bialtko, e) srod-
ki stezajace biatko.

a) Srodki tlemowe.

Srodki tlenowe niszczg tkanke przez energiczne oddawanie
jej swego tlenu. Najsilniejszy Srodek tej grupy posiadamy w ste-
zonym kwasie azotny m, zwlaszcza w dymigcym. Jak wia-
domo, kwas azotny w $wietle 26tknie i rozktada sie na dwutlenek
azotu, tlen i wode:

2 HNO,=2 NO,+0+H,O0.
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Kwas azotny dymiacy, ktérego wyrabianie wymaga wyiszej
temperatury, zawiera 8% NO,, czerwono-brunatnego gazu, silnie
utleniajgcego, i obok tego wolny tlen. W kwasnej suchej war-
stwie rogowej oprécz polaczenia kwasu azotnego z keratyng w za-
barwiong na z6tto ksantoproteing, niewatpliwie odbywa sig tylko
to dziatanie utleniajgce. lLecz gaz, ktéry —jak to wykazuje bada-
nie mikroskopowe —przenika tatwo przez warstwe rogowa, przy ze-
tknieciu sie z sokami tkankowymi o odczynie zasadowym, zamie-
nia sig na mieszaning kwasu azotnego i azotawego, jak rowniez
na ich sole: (NO,),+H,0=HNO;--HNO..

Binz przypuszcza, Ze cze$¢ NO,, Iaczac sie z woda zostaje
zredukowana na tlenek azotu (NO), ktéry, jak wiadomo, przez po-
laczenie z tlenem zamienia sig¢ na NO, a wigc sprawa chemi-
czna wewngtrz tkanki jest wprost przeciwna tej, jaka odbywa sie
nazewnatrz. Wobec tego gldwne dzialanie dwutlenku azotu pole-
galoby na przechodzeniu tlenu tam i napowrét, jednakze pod
wzgledem zetkniecia sig¢ z komoérkami sprawa ta nie jest jeszcze
tak dowiedziona, jak przechodzenie tlenu przy kwasie arsenowym.
W kazdym razie przy przyzeganiu kwasem azotnym zawierajagcym
NOs, oprocz zwyktegoutleniania musimy uwzgledniaé: zwy-
czajne przyzeganie k wasem, nastgpnie tworzenie sig¢ k san-
toproteiny — ktére tem silniej wystepuje, im wigcej kwas za-
wiera NO,, —dalej tworzenie sig resztek NO i HNO,, a wigc sub-
stancji redukujgcych, i nakoniec, jak okazuje przytoczony
wyzej wzor chemiczny, odcigganie wody przy rozktadaniu
sie NO.,.

Tak wiec przyzeganie dymigcym kwasem azotnym jest rze-
czywidcie sprawg zlozong, i wyjasnienie jego wymaga wielu ba-
dann histochemicznych. Jego przewaga nad wigkszoscig innych
$§rodkdw zracych polega na dzialaniu, ktére si¢ konczy bezposre-
dnio podczas przyzegania, na dzialaniu wglab, ktére mozna miar-
kowaé dowolnie i do$é doktadnie, choéby tylko przez dluzsze lub
krotsze zetkniecie, -— na nieznacznym i krétkotrwalym bélu i na
tatwodci uzycia go wszedzie. Nadaje sig ono we wszystkich
cierpieniach skdéry dwoch pierwszych grup. Nieprzyjemna dla od-
dychania jest para NO,; dla tego lekarz i pacjent powinni podczas
przyzegania ciggle dmuchaé, aby tej pary nie wciggaé. Dla bez-
pieczenistwa nigdy nie nalezy inaczej wykonywaé przyzegania jak
kwasem solidyfikowanym, t. j. za pomocg malego, umaczanego
w kwasie tamponu z waty (moina go zrobi¢ na poczekaniu z za-
palki i kawaleczka waty), ktérym nalezy lekko przesuwaé po sko-



rze raz lub kilka razy. W leczeniu dymigcym kwasem azotnym
wilka (lupus) i tradu (lepra) w czgstych przerwach pomigdzy po-
wierzchownemi dotknigciami, uzywa sie¢ z korzyscig pasty cynko-
wo-siarczanej (Zinkschwefelpaste), ktéra niechybnie zwalcza mo-
zliwe zapalne dziatanie nastepcze i szybko bez blizny doprowadza
do odpadnigcia strupa z ksanto-keratyny. Takiego samego lecze-
nia w przerwach i po ukofczeniu przyZegania wymagaja wszystkie
inne kwasne $rodki zrace, szczegdlnie gdy je stosujemy przeciw
suchym niezytom skory.

Przyzeganie czystym kwasem azotnym nalezy odrézniaé od
powyZej opisanego przyzegania kwasem azotnym, zawierajacym
NO;. Bo gdyby nawet zywa tkanka posiadata, jak Swiatlo sto-
neczne i cieplo, wlasno$é rozkladania kwasu azotnego na NO,iO
(co wprawdzie jest mozliwe, ale nie dowiedzione histochemicznie),
to tu nie moze byé mowy o bezposredniem ostrem, t.j. wladciwem
dziataniu przyzegajgcem za pomocg tlenu, lecz co najwyzej o wtor-
nem powolnem odszczepianiu sig tlenu o dzialaniu utleniajgcem,
podczas gdy szybkie pierwotne dzialanie przyzegajace zalezy je-
dynie od kwasu, jako takiego. Pod wzgledem tej subtelnej réznicy
w dzialaniu obu kwaséw brak nam jeszcze badan histologicznych
i chemicznych. Gléwng dziedzing czystego kwasu azotnego jest,
w przeciwiefistwie do dymigcego, trzecia grupa zmian chorobowych,
nadajacych si¢ do przyzegania, a to dla tego, ze mamy tu do czy-
nienia z powolnem i glebokiem dziataniem rozcieficzonego 1 — 3%
rozczynu pod opatrunkiem nieprzemakalnym. Taki rozczyn kwasu
azotnego byt zalecany na poczatku wieku XIX, do leczenia panu-
jacej podczas wojen Napoleonskich zgorzeli szpitalnej, przez zastuzo-
nego chirurga hamburskiego Gersor'a, ktéry skutecznosé jego wy-
probowat w czasie wojen hiszpanskich.

Z kwasem azotnym wigzg sig $ci$le dwie sole saletrzane:
argentum nitricum i hydrargyrum nitricum oxydulatum. Wielu
czytelnikom moze wydaé si¢ dziwnem, ze sole te przytaczyliSmy
do niniejszej grupy, a nie do pozostalych soli metalicznych, gdyz
z punktu widzenia farmakologicznego, dzialanie przyzegajace ka-
mienia piekielnego zwyklo si¢ tlomaczyé jego powinowactwem
do ciat bialkowych i za glowne jego wskazanie uwazaé tworzenie
powloki z biatkanu srebra. Przy tem jednak pomija sig¢ wiele fak-
tow, ktére azotanowi srebra nadajg calkiem odrebne stanowisko
poéréd soli metalicznych. Jak wiadomo, rzecz nie konczy sig na
wytworzeniu bialkanu srebra, poniewaZz srebro ma sklonnosé do
wypadania z tego polaczenia i przytem uwalnia sig znowu kwas azo-

Unna. -- Terapja ogdlna chordb skory. 5
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tny 1itlen; biatkan metalu jest wigc tylko rodzajem zbiornika dla
stopniowego wydzielania sig tlenu i kwasu, podczas gdy we-
dtug spostrzezen nad robotnikami, majacymi do czynienia ze sre-
brem, metal redukowany mnie posiada wcale dzialania godnego
uwagi. Nastgpnie pomija sig, ze w praktyce rowniez mato liczy-
my na przejéciowe tworzenie sig pokrycia, a wielkag wage przy-
wigzujemy do wplywu przeciwzapalnego i przeciwgnilnego, ktéry
jedynie mozna sprowadzié¢ do dalszego dziatania produktéw kwa-
su azotnego. Malo wreszcie zwraca sig zwykle uwagi na to, ze
z posrod wszystkich soli srebra tylko azotan posiada wtasnie dzia-
tanie przyzegajace i ze wplyw odkazajacy wywiera juz w takiem roz-
cieficzeniu, przy ktorem jeszcze nie moze by¢é mowy o tworze-
niu powloki ze straconego biatka. Powinnidmy wigc w kamieniu
piekielnym $ci$le odrozniaé jego wlasno$é tworzenia powtloki,
z powodu ktérej znowu sig z nim spotkamy w rozdziale nastgpnym,
od jego wilasnodci jako zbiornika kwasu azotnego. Z po-
wodu tej ostatniej wlasno$ci nalezy on do tej grupy: uzyty w do-
statecznem steZeniu, jako $rodek przylegajacy nalezy do érodkow
tlenowych, a bezpodrednio do grupy czystego kwasu azotnego *).
Jest on glownym $rodkiem w trzeciej kategorji zmian chorobo-
wych, wymagajacych przyzegania, zwlaszcza zas uzywa sig w roz-
nych postaciach owrzodzen. Procz tego moze on oddaé réwnie
dobre uslugi przy zbyt zrogowacialych brzegach modzelowatych,
jak i wobec zbyt wybujalej ziarniny, co sig tlomaczy podwdjna
jego naturg: $rodka zawierajacego kwas azotny, i $rodka wytwa-
rzajgcego powloke. Z tego jednak wtasnie powodu nie moina od
niego oczekiwaé dzialania trwatego, lecz tylko przejSciowego ina-
lezy go powtarzaé; oba bowiem jego dziatania po cze$ci wzaje-
mnie sie niszcza, np. wtornie pobudzone kwasem azotnym tworze-
nie sig ziarniny natychmiast oddziela pierwotnie wytworzong po-
wloke biatkanu srebra.

Do lapisu najbardziej jest zblizony azotan tlenniku rteci (hy-
drargyrum nitricum oxydulatum), ktéry, prawie catkiem zarzucony
w Niemczech, w pozostalych krajach czesto bywa uzywany jako
masé (unguentum citricum wedlug farmakopei angielskiej), albo
tez w wodnym rozczynie 10%, jako Srodek przyzegajacy (liquor hy-
drargyri nitrici oxydulati, liquor Bellostii). Azotan “tlenku rteci
(hydrargyrum nitricum oxydatum) w postaci liquor hydrargyri

*) Tego zapatrywania na dzialanie lapisu bronilem zawsze i wielokrotnie 0. em
drukowalem (p.: ,Ueberhiutung und Ueberhornung¥. Ber. klin, Wochenschr. 1883 r. str, §33).
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oxydati byl réwniez w Anglji uzywany, jako $rodek przyzegajacy
(Startin). Oba te preparaty nalezy uwazaé za przetwory kwasu
azotnego, ktére naprzéd lacza sie z bialkiem tkanek, nastgpnie
za$ podlegaja rozkladowi i tem mocniej przyzegajg, im bardziej
s3 stezone i im wigcej ich rozczyny zawieraja wolnego kwasu
azotnego.

Wszystkie $rodki kwasu azotnego po przyZeganiu, ktorego si-
ta bywa rozmaita, wywotluja wtdrnie przez produkty swego roz-
ktadu zmniejszenie przekrwienia naplywowego, obrzgku zapalnego
i ropienia, zgubnie wplywaja na drobnoustroje, sprzyjaja tworzeniu
sig ziarniny i wywieraja szczegoélny wplyw stwardniajacy na tkanke
klejorodna (collagen), wskutek czego uzycie ich (zwlaszcza lapisu)
jest w pewnych wypadkach przeciwwskazane, np. we wrzodzie
migkim (ulcus molle), ktéry pod ich wplywem moze daé ztudny
obraz stwardnienia syfilitycznego.

Po kwasie azotnym najwazniejszym Srodkiem utleniajgcym
jest kwas chromny. Dzialanie przyzegajace posiada jedynie stg-
zony jego rozczym; rozczyny slabsze, dzigki stracaniu biatka i wigza-
niu wody, okazujg tylko w wysokim stopniu wlasnosé stwardzania
tkanki i zobojetniania jej na dalsze wplywy szkodliwe. Zawsze
przy tem przetwory kwasu chromnego wydzielaja tlen, kwas chro-
mny zamienia si¢ na niedzialajacy tlenek chromu, a nawet przy
obfitszem dostarczaniu kwasu chromnego po czesci wigZe go, two-
rzac tlennik chromu. Od tego zalezy najwazniejsza wlasno$é tego
$rodka, ze mianowicie traci on szybko swe dzialanie przyiegajace,
SciSle pozostaje na miejscu stosowania i tworzy mocno przylega-
jaca powloke; poniewaz przy tem przyleganie sprawia stosun-
kowo malo bdlu, kwas chromny jest ulubionym $rodkiem przy-
Zegajacym na blonach S$luzowych, np. przy wrzodach na jezyku
przy leukoplakia, przy peknigciach bolesnych, jak réwniez w przy-
padkach nadpotliwo$ci ndég i ograniczonych niezytéw wilgotnych
skory. Mniej nadaje sig do uzycia w dwodch pierwszych grupach
choréb, gdzie stosowaé go mozna chyba w najbardziej stgzonym
rozczynie, lub in substantia. Ogrzanie rozczynu zwigksza skutek
przyzegania.

Wedlug teorji Binz'a i Schulz’a ¥), arszenik nalezy réwniez

*) Binz. Vorles, iiber Pharm. 2 Aufl. p. 418, Sckulz. Worauf begriindet sich die
therapeutische Bedeutung des Arsens bei Erkrankungen der Haut? (Na czem polega zna-

czenie terapeutyczne arsenu w chorobach skéry?) Monatsh, f. prakt. Darm. Bd. I, pag. 7
1882,
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do S$rodkéw utleniajgcych. Wykazali oni, ze zarédZ (protoplasma)
tyjaca roinych narzaddéw w réinym stopniu utlenia kwas arsena-
wy: blona $luzowa zolagdka, trzustki (pancreas), mozg i watroba
w stopniu wzrastajagcym,—wlasno$é, ktérej nie posiada protopla-
zma martwa i uboga w nig tkanka laczna. W odwrotnym jednak
szeregu te same narzady okazuja wlasnoéé redukowania kwasu
arsenawego i przy tem krew jest najenergiczniejszym $rodkiem
redukujagcym. Teorja wiec ta twierdzi—i o ile sig zdaje, stusznie, —ze
przy stosowaniu arsenu wewnatrz odbywa sie przylaczanie i odla-
czanie od niego czgsteczki tlenu, jeZeli arsen podczas krazenia
wchodzi naprzemian w zetknigcie to z narzgdami, obfitujgcymi
w protoplazme, to znowu ze krwig, i Ze wlasnie odciaganie tlenu
od narzadéw jest przyczyng dziatania leku. Stad krazaca w cie-
le czasteczka arsenu moglaby wywieraé znaczny wplyw, jako
podrednik w dostarczaniu tlenu, jako co$ w rodzaju fermentu
(Binz). 7 tag teorja dziatania arsenu spotkamy sig znowu pozniej,
przy omawianiu srodkéw swoistych; oczywiscie jednak nie wystar-
cza ona do wytworzenia jasnego pojecia o szczegdlnem dziataniu
przyzegajacem arszeniku in substantia, zastosowanego na skore
lub na blone $luzowa: w takim bowiem razie nalezatoby przyjaé,
ze protoplazma pewnych komorek moglaby sama odegraé¢ podwoj-
ng role oddawania tlenu arsenowi, jak to czyni np. Zywa komor-
ka watroby, i odbierania znéw tlenu od powstatego kwasu arse-
nawego, jak to moze sg w stanie czynié ciatka krwi (Schuiz). Tra-
dno wyobrazi¢ sobie takg Janusowg dwulicowos$é w jednej i tej
samej komdrce. Moznaby jednak takie wyobraZenie pogodzié z ta
okoliczno$cia, ze kwas arsenawy naprzdod redukuje komoérke, wsku-
tek czego ona umiera, martwa za$ komorka, jak to wykazali Binz
i Schulz, znowu ze swej strony redukuje wytworzony kwas arse-
nawy. Tak wiec migdzy arszenikiem a komérkami zywemi i mart-
wemi powstaje wymiana tlenu, ktéra stopniowo zabija coraz wig-
cej zywych komdrek.

To uzupelnienie teorji Binz’'a i Schulz’a, ktére mnie osobiscie
trafia do przekonania, postawiloby dziatanie arsenu w krancowem
przeciwienistwie do dziatania kwasu azotnego i chromnego; arsze-
nik przeto bylby dla zy w ej komorki zwyczajnym Srodkiem
redukujgcym, a jego dziatanie irgce jedynie dlatego bytoby
tak silne, ze przy zetknigciu sig z martwa protoplazma on mo-
e odradzaé sie na nowo,

Schuls zaznacza jeszcze inng mozliwos$é, przytaczajac przyklad
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z dziedziny techniki barwienia w kadzi redukujacej, gdzie kwas arse-
nawy gra role czynnika utleniajagcego barwnik i sam pochtania
przytem tlen z obfitujgcego wen materjatu, dodanego do kadzi,
ktéry to materjal sam przez sig nie bylby w stanie utlenié bar-
wnika. Daloby sig rowniez utrzymacd i to ostatnie przypuszczenie,
wedlug ktérego w tkance znajduje sie materjatl, tatwo ulegajacy
utlenieniu obok tatwo ulegajgcego redukcji, a pomiedzy nimi ar-
szenik wystepuje tylko jako ferment, uwalniajgcy i przenoszacy
tlen. Przyszte do$wiadczenia na Zywej tkance rozstrzygng, ktéra
z tych teorji jest prawdziwa. Drugi z tych pogladéw moglby
znaleZé poparcie w terapji, gdyby mozna bylo dowiedé, ze irace
dzialanie arszeniku znacznie wzmaga sig przez dodanie cial, obfitu-
jacych w tlen, np. chloranu potazu, kwasu azotnego, lub chrom-
nego. BadZ co badi praktyka dotychczasowa zgadza sig, jak mnije-
mam, bardziej z mojem powyzszem tlomaczeniem, poniewaz zda-
wiendawna sltynne pasty arszenikowe, jako to: pasta Cosmi,—/He-
6r’y i Cooper’a, majg jako dodatki substancje redukujace, miano-
wicie cynober i siarkg. Dodatki te, naturalnie tylko w my$l teorji
Binza i Schulz’a, mega wzmacnia¢ dziatanie zabdjcze na tkanke
2ywa, lecz nie biorag wcale udzialu w odrodzeniu sig¢ kwasu arsena-
wego pod wplywem tkanki obumartej, W ten sam sposdb daje
sig po prostu ttomaczyé proponowane dawniej przezemnie w celu
usuwania brodawek ilepiezy ostrych (condylomata acuminata) sto-
sowanie *#) magci i plastrow, ktére obok arszeniku zawierajg rteé
czysta. Juz wtedy utrzymywalem, 2e wyleczenia nie moZna nazwad
wyleczeniem przez przyleganie, poniewaz przy stosownem dozowa-
niu zdrowe czesci sasiednie pozostajg nieuszkodzone i male narosle
nie podlegajg ryczaltowemu obumarciu, tylko po prostu zmniejsza-
ja sig i znikaja. Takie pojmowanie rzeczy przedstawil ongi ktérys
z referentow, jako niezrozumiate i niewlasciwe. A przeciez mu-
simy przyznaé, ze jezeli teorja Binz'a i Schulz’a, w formie prze-
zemnie przyjetej, jest trafna, to zachodzi olbrzymia réinica pomig-
dzy ostrag nekroza ryczaltows, ktorg wywolujg wtasciwe Srodki
przyzegajace, a dzialaniem niszczacem arsenu, ktére nastepuje
pomalu i czasem odbywa sig¢ bez widocznej nekrozy ogolne;j.
Uwzgledniajac tu autoréw, ktérzy przypisujg wielkie znaczenie
okolicznosci, Zze przy najwyzszym stopniu natezenia tego dziatania

*) Heilung von Warzen und Freigwarzen ohne Schuitt und ohne Aetzung (Lecze
nie brodawek i narosli bez noia lub przypalania). Monatsh. f. prak. Derm. Bd. 1, p. 96
1882,
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miejscowego arsenu zdarza sie réwniez troche predzej nastepu-
jace obumarcie, muszg uprzedzié, przy tem dziataniu, réwniez jak
przy majacych podobny przebieg, mowilem o przyzeganiu p o-
szczegdélnych pierwiastkow skoéry (Elementaritzung)
w przeciwstawieniu do ogdlnego przyzegania skory.

Dodatkowo — gdyz wigcej ma to znaczenie dla patologji, niz
dla terapji--niech mi wolno tu bedzie nadmienié jeszcze o dziata-
niu przyzegajacem zwigzkéw antymonu, zwtlaszcza za$ emetyku
(winianu antymonu i potasu). Wedlug Husemanr'a tworzenie sig
krost (pustulae), a raczej ,necrosis follicularis“ przy stosowaniu
emetyku zalezy od $cinania sig¢ biatka, ktére ten $rodek moze wy-
wolaé w obecnodci kwaséw (kwasy thuszczowe gruczotéw tojowych).
Lecz wielka analogja przetworéw antymonu i arsenu, oraz dziala-
nie antymonu, ktére klinicznie rézni sig istotnie od zwyktego przy-
zegania, a rzeczywisciee ma podobiefstwo do przyzegania pier-
wiastkow arszenikiem, pozwala mi uwazaé za prawdopodobne, ze
istotng jego podstawga jest réwniez analogiczne niszczace przyla-
czanie sie i odlaczanie czgsteczek tlenu. Do przyzegania chlor-
kiem antymonu (liquor stibii chlorati) powrécimy przy $rodkach
chlorowych.

b) Srodki chlorowe.

Podobnie do tlenu in statu nascendi, chlor przy wydzielaniu
si¢ ze swych polaczen przedstawia rowniez silng trucizng dla pro-
toplazmy. Dziatanie irace wszystkich ponizej omawianyrh $rod-
kéw 4ciSle ogranicza sie do miejsca zastosowania i nastepuje
szybko, i dlatego jest dogodne w uZyciu; jest ono rzeczywiscie
bolesne, ale dziata bardzo dlugo, przyczem szczegodlniej uderza
wybitna wlasno$é przeciwpasozytnicza chloru. Roznica miegdzy
tymi $rodkami zalezy w czeSci od cial zwigzanych z chlorem
i ich zachowania sig, w cze$ci zas od rdznicy w rozpuszczalno$ci.

Z pomiedzy $rodkéw chlorowych najslabszym jest sublimat,
z powodu swojej malej rozpuszczalnos$ci. Z tego wzgledu nadaje
sig¢ on tylko do leczenia chordb trzeciej grupy, badZ to w stezo-
nym rozczynie wodnym, badZ jeszcze lepiej, jako oklad rozgrzewa-
jacy w rozczynie stabszym (najczegsciej rozpuszczony w wodzie oto-
wianej). Tam gdzie chodzi o leczenie. chordb pierwszej grupy, na-
lezy dawaé pierwszenstwo rozczynom alkoholowym (33%), lub jesz-
cze lepiej postaci kolodjonu sublimatowego, np. przy naczynio~
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wych znamionach rodzimych (naevi angiomatodes), przy zapaleniu
torebek wlos:wych i przy krostach (pustulae.) Podobnie jak dla la-
pisu, nalezy rozrdéiniaé réwniez i dla sublimatu dziatanie pierwotne
i wtérne. Pierwsze jest wtadciwie dziataniem przyZegajacem i polega
na silnem powinowactwie sublimatu do wszystkich substancji biat-
kowych, jak rdowniez do kreatyny. Jednakize potlgczenie bialka
z sublimatem juz przy wysychaniu na powietrzu traci wszystek
chlor i tworzy biatkan rtgci. JeZeli wigc przyzegamy np. kroste
figéwki (sycosis) alkoholem sublimatowym, to pe obumarciu war-
stwy rogowej i czgsci warstwy kolczastej zachodzi dziatanie wtérne
wskutek stopniowego wydzielania sig¢ chloru, ktére mozna zuzyt-
kowaé w celach terapeutycznych.

Daleko silniejsze i glebsze bywa dziatanie chlorku cynku
(zincum chloratum), poniewaZz uZyty in substantia, np. jako
otowek do przyzegania, na powietrzu i przy zetknigciu z tkan-
kami zawierajagcemi wodg, rozptywa sie¢ w plyn oleisty i wsku-
tek tego dziala w stanie zupelnego stezenia. Pomimo to znaj-
duje on zastosowanie gléwnie przy trzeciej grupie zakaZnych
cierpien przyrannych, poniewaZ wodne rozczyny powoli przenika-
ja przez warstwe¢ rogows. W tym razie dzialanie pierwotne pole-
ga takie na tworzeniu sig biatkanu chlorku cynku, przy wtérnem
za$ trzeba uwzglednié po czgsci wywigzywanie wolnego chloru,
po czeSci za$ oddzielanie sig kwasu solnego. Stosuje sig¢ albo
w postaci pasty (chlorku cynku i maki zytniej aa pp. aeq. z do-
datkiem lub bez 5% tlenku cynku), lub w postaci otéwka zracego
podiug Kdébner’a (np. chlorku cynku 5 ~azotanu potasu 1).

Podobnie do chlorku cynku dziala chlorek antymonu
w postaci liquor stibii chlorati; pltyn ten jest rozczynem chlorku
antymonu w kwasie solnym. .Z tego wzgledu przy przyZeganiu
tym s$rodkiem, jako dzialanie pierwotne, obok bezposredniego po-
baczenia biatka z chlorkiem antymonu, zastuguje na uwage oddziaty-
wanie nadmiaru wolnego kwasu solnego. Ten ostatni rozluznia
i rozmigkcza tkanke klejorodng i znakomicie utatwia wnikanie
chlorku antymonu. 7Z tego powodu dziatanie to, podobnie jak
dzialanie tugu potasowego nieco rozszerza sig dokola. Jako wtor-
ne, zasluguje na uwage silne dziatanie chloru. Dlatego teZ pre-
parat ten, dawniej prawie zupelnie zarzucony, znowu niedawno
zostat wprowadzony do leczenia wilka (lupus), przy ktérym z naj-
lepszym skutkiem stosuje sie po cze$ci jako dodatek do masci
i gaz plastrowych salicylowo - kreozotowych, po czesci za$ czy
sty do naklowania pojedynczych guziczkéw wilka. Posiada on



bardzo zadawalniajace i1 diugotrwate dziatanie na tkanke, zawie-
rajaca laseczniki gruzlicze. Przetworu tego nie nalezy rozcieficzaé
woda, np. nie nalezy stosowaé go w postaci okladéw, poniewaz
nadmiar wody odszczepia w nim tleno-chlorek antymonu (proszek
Algaroth’a), ktéry wecale nie dziala na tkanki.

Do $rodkéw dziatajacych chlorem nalezy jeszcze dolaczyé
kwas trédjchloroctowy (acid. trichloraceticum),
ktérego wprowadzenie zawdzigczamy Binz'owi. 1 tu rdiniez dziata-
nie chloru spdlzawodniczy z dzialaniem kwasu, a poniewaZz cho-
dzi tu o dziatanie stezonego kwasu octowego, ktéry mocno dziata
na keratyneg, kwas wigc tréjchloroctowy jest jedynym Srodkiem
chlorowym, uzywanym w chorobach dwoéch pierwszych grup, szcze-
golniej za$ przy brodawkach, modzelach, odciskach, lepiezach
ostrych, wilku i przy naczyniakach (angiomata). Kwas trojchloroc-
towy jest bardzo dogodny w uzyciu, poniewaz nie rozklada sig
pod wplywem wody, jak dymiacy kwas azotny i liquor stibii chlo-
rati; mozna go wiec dowolnie rozcieiczaé i stosowaé nawet jako
oktad rozgrzewajacy. Dziata diugo.

¢) Kuwasy rozpuszczajace bialko.

Tylko co wspomniany kwas octowy ianalogicznie dzia-
tajagcy kwas mleczny w postaci steZonej bywaja zwykle
rowniez uwazane za $rodki zrace, chociaz gtéwne ich dziatanie po-
lega nie na strgcaniu biatka, lecz raczej na rozpuszczaniu sub-
stancji biatlkowej i wywolywaniu galaretowatego jej pecznienia.
Zawsze jednak w stanie stezonym mogg one wywotaé obumarcie
powierzchowne tkanki, ktdére zresztag w wyjagtkowych tylko wypad-
kach przedstawia sie jako strup od przyzegania, t. j. jako strup
suchy. Poniewaz dzialaja one mocno na warstweg rogowa, przeto
zakres ich dzialania obejmuje dwie pierwsze grupy chorob; szcze-
golnie nadajg sie przy owrzodzeniach, peknigciach, zrogowace-
niach nienormalnych btony $luzowej jezyka 1 jamy ustnej, jak
réwniez do przyzegania powierzchni skéry i bton $luzowych,
ktére zostaly pokryte wysigkami i blonami fatlszewemi lub ulegty
zwyrodnieniu dyfterytycznemu, krupowemu, wiéknikowemu (degen.
fibrinoides), lub szklistemu (deg. hyalina), poniewaz owe zwyrod-
niate substancje biatkowate rozpuszczaja sig¢ w $rodku zrgcym,
ktéry jednoczednie wnika do glebi.



d) Alkalja, rozpuszczajace biatko.

Rozpuszczajgce biatko alkalja stuszniej, niz takiez kwasy, na-
leza do wlasciwych $rodkéw zracych, poniewaz powstate wskutek
ich dzialania biatkany alkaliczne ‘(alkalialbuminat) — w przeciwien-
stwie do wytwarzanej przez kwasy syntoniny,—maja sktonoéé do
zasychania w twarde strupy. Procz tego alkalja uszkadzajg tkan-
ke skory daleko szerzej, niz pozostate Srodki przyzegajace; pocho-
dzi to od odczynu kwasnego prawie wszystkich czesci sktadowych
skory. Protoplazma, keratyna, kolagen i elastyna peczniejg i roz-
puszczajg sie; rozpuszcza sie rowniez nukleina jader; tluszcze gru-
czotéw skéry i tkanki podskodrnej zmydlaja sie i rowniez rozpusz-
czaja. Z tego powodu przy dostatecznie silnem dziataniu alkaljow
wszystkie czesci sktadowe skory zlewaja sie w jednolita miazge,
ktéora na powietrzu zasycha w strup, podobny do masy rogowej.
Dalszem nastgpstwem tego jest zle odgraniczenie od zdrowej
tkanki powstatego wskutek przyZegania strupa; mocne alkalja na-
dajg sig tylko wtedy, gdy chcemy przyzegaé jaknajglebiej i jak-
najszerzej i przy tem moZemy nie krepowadé sig sktonnoscia Srod-
ka do dzialania w szerszym promieniu, ktére nie zawsze daje sig
naprzéd obliczyé, jak np. przy wrzodach odretwiatych (ulc. torpi-
da) na mocno zgrubiatej i stwardnialej wldknistej podstawie.
Dzi$ stosowanie alkaljow znacznie upadto w pordwnaniu z daw.
nymi czasy, kiedy pasta wiedeniska stosowana byta przy wielu
naroslach, dla otwierania dymienic (bubones) i t. p., a wiec w wy-
padkach, w ktéorych teraz prawie zawsze uciekamy do zabiegow
chirurgicznych. Przyzeganie alkaljami wchodzacych w zakres der-
matologji drobnych naro$li jest wogdle zbyt rozlane i wobec tego
dzi§ gtéwnie pozostaje im, jako pole do dziatania, wilk (lupus),
guzy tradu (lepromata), keratozy i niezyty suche skory, gdzie
w istocie dziataja znakomicie, jak tego dowiddl juz #. Hebra.
Naturalnie, w tych wypadkach chodzi tylko o obszerne przyzega-
nie powierzchowne, t. j. o przyzeganie powierzchni.

Jako preparaty bywaja uzywane: kali causticum fusum w la-
seczkach, oficynalny tug potasowy (liquor kali caustici), zawierajacy
15 proc. potazu gryzacego, do przyegania po wigkszej czeéci za
staby, i bardziej odpowiedni lug potasowy zalecony przez Hebre,
zawierajacy 33% potazu gryzacego. Dalej, z powodu szybszego dzia-
lania i mniejszego slabnigcia przy dluzszem dzialaniu, sa bardzo
odpowiednie kombinacje potazu gryzgcego (kali causticum) z wap-
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nem palonem (calcaria usta). Taka kombinacjg jest pasta Zraca
wiedenska (Pasta caustica Vindobonensis — kali caustici sicci et
calcariae ustae aa p.p. aeq.), pasta ziraca londynska (lig. kali
caust. et calcar. ust. aa p.p. aeq.), laseczki przyZegajace, skla-
dajagce sie z 5 cze$ci potazu gryzacego i 4 czesci wapna, wreszcie
mieszaniny potazu gryzacego, lub tugu potasowego z wapnem pa-
lonem i szarem mydlem.

Odpowiedniem corrigens dla zracych alkaljow jest alkohol,
poniewaZz ogranicza ich dyfuzje. Tinctura kalina (16% kali caustic.
w rozczynie alkoholowym), dawniej preparat oficynalny, jest zbyt
stabg; przeciwnie etylat sodu Rickardson’a odpowiada wszystkim
warunkom przyzegania predkiego i umiejscowionego, rozkladajac
sie przy zetknigciu z bialkiem na tug sodowy i alkohol etylowy.
Preparat ten jednak zanadto latwo sie rozktada; bylby on bardzo
zdatny do uzycia, gdyby wynaleziono dla niego postaé trwalsza

e) Srodki stezajace bialko.

ZaznaczyliSmy juz przy wielu z pomigdzy wymienionych dotad
srodkéw przyzegajacych, Ze s3 one $rodkami stezajgcymi bialtko;
sa to tedy takie Srodki zrace, ktdére w stanie rozcieficzonym dzia-
taja Sciagajaco, jak np. kwas chromny, kwas azotny, a takze chlor-
ki metaléw. Obok innych wplywow wszystkich tych Srodkéw:
zasluguje na uwage odcigganie wody; lecz odciggania wody i ste-
zania nie mozZna uwazaé za istotng przyczyneg ich dziatania przy-
zegajacego; jest to tylko czynnik wspolubiegajacy sie z przyzega-
niem, zalelny od koncentracji $§rodka. Istniejg jednak oprécz tego
$rodki przyzegajace, ktére wywoluja obumarcie gléwnie dzieki
wigzaniu wody tkanek, badZ to dlatego, ze przyciagaja do siebie
wode jako drodek rozpuszczajacy, badi ze z tkanky tacza sig
w substancje sucha, niezdolng do Zycia.

Stezony kwas siarczany i dymiacy kwas siarczany, zawieraja-
cy bezwodnik, przyiegaja wskutek tak silnego odciggania wody,
ze ze wszystkich czedci sktadowych skory wydziela sig natychmiast
wegiel i zabarwia strup na brunatno, prawie na czarno. Rowniez
ttuszcze skory rozktadajg sig, wydzielajac kwasy tluszczowe i two-
rzac kwas glicerynowo-siarczany. Ani strup sie nie rozptywa, ani
tez dzialanie zZrace nie roztazi sie tu tak, jak pod wptywem alkal.
jow; oprocz powstawania produktéw wtoérnych, nie majacych zna-
czenia, odbywa sie tu poprostu. zweglanie.
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Stezony plynny kwas karbolowy, zawierajacy 10%
wody, stragca bialko przez odcigganie wody, nie wchodzac przy
tem (bez ogrzewania) w trwale z niem poljczenie. Przenika on
latwo przez warstwe rogowsa, poniewaZ miesza sig takze z tlusz-
czami i w warunkach sprzyjajacych wnika do skory witasciwej,
ktéra pod jego dziataniem, bez istotnych zmian histologicznych,
twardnieje, wysycha i rogowacieje. Przez ten wplyw stwardniaja-
cy wytwarza si¢ granica dla dziatania stgzonych rozczynéw kwa-
su karbolowego i przy dalszem przyZeganiu strup wglab sie nie
posuwa (Frickenhaus) ¥). Stabsze rozczyny (3—s5%), nie wytwarza-
jac sobie takiej granicy, wnikajg dalej, jezeli w ciggu diuzszego
czasu stosowaé je jako oklady rozgrzewajace, i moga (jako nie-
pozgdany skutek okladéw karbolowych, czego naturalnie nie ma
sie na celu) wywolaé gltebokie obumarcie skéry, powigzi, migsni,
a nawet calego czlonka palca (phalanx digiti) i t. p. Przy tem
osobliwem przyZeganiu, posuwajacem sie naprzéod warstwami, cze-
§ci skladowe skéry pozostaja dobrze zachowane, jak gdyby za-
konserwowane dla celdw histologicznych (Zevai). Niestety, z tego
niebolesnego i idealnego sposobu przyzegania mozina korzystaé
w malej tylko mierze, poniewaz gleboko$é przyzegania nie daje sig
naprzéd obliczyé i u wielu osobnikéw juz po uzyciu matych ilosci
kwasu karbolowego wystepujg objawy zatrucia. W celach wiec
przy’egania mozna tylko uzywaé nie gleboko siegajacego, lecz
bezpiecznego przyzegania pltynnym kwasem karbolowym, ktére po
usunigciu za kazdym razem zrogowacialego strupa mozna wedlug
upodobania czesto powtarzaé (lupus *¥), lepra).

Do tej samej kategorji $rodkéw przyzegajacych nalezy olej
anilinowy, ktéry mocno przyciagga wodg i latwo przenika przez
warstweg rogowa; przed uzyciem tego Srodka ostrzegam jednak
jeszcze bardziej, niz przed kwasem karbolowym z powodu jego ja-
dowitodci; najwyZej mozna go stosowaé na miejscach $cisle ograni-
czonych i niezbyt obficie unaczynionych, a wigc np. nie na twa-
rzy i nie na naczyniakach (angiomata).

Wreszcie w najnowszych czasach zdobyliSmy doskonaty $ro-
dek stgzajagcy w formaldehydzie (B/um). Czy to jako for-

*) Frickenhaus. Histologische Untersuchungen iiber die Einwirkung des Acidum car-
bolicum liquefactum auf die gesunde Haut (Badania histologiczne nad dziataniem acid. carb,
liquef. na zdrowa skorg). Monatsh. f. prak. Derm. 1866, Bd. 22, pag. 277.

*¥) Unna. Einwirkung von Carbolsaiire und Nelkendl auf Lupusgewebe (Wptyw kwa-
su karboloweg® i oleju gwozdzikowego na tkanke wilka). Monatsh, f. prakt. Derm. 1891,

Bd. 13, pag. 463.
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malina w 40% rozczynie wodnym, czy teZz polimeryzowany, ja-
ko paraform (albo paraformaldehyd lub triformol) w postaci
5% kolodjonu paraformowego, jest on bardzo dogo-
dnym do suchej mumifikacji matych naro$li skéry. Wielokrotne
pedzlowanie ostrych lepieZy kolodjonem paraformowym jest wprost
najdogodniejszg i najlepsza ze znanych mi metod leczniczych.

Do niniejszego rozdzialu naleizy jeszcze szereg substancji,
o dzialaniu ktdérych nie mozemy jeszcze dotad wyrobié¢ sobie do-
ktadnego pojecia, ktore jednak empirycznie utrzymaly swe dawne
miejsce pomiedzy $rodkami, uizywanymi przeciw brodawkom; sa
to mlode pedy jalowca sawiny (summitates sabinae), nalewka zy-
ciodrzewu (tinctura Thujae) i Swiezy sok roslin ostromleczowych
(euphorbiaceae). Nakoniec nalezg tu jeszcze pod pewnym wzgle-
dem rozmaite ,keratolytica“, np. kwas salicylowy i rezorcyna,
ktérych dziatanie zaczyna sie od przyzegania warstwy rogowej.
Z powodu jednak innych waznych stron dzialania tych $rodkow,
omowienie ich odkladany do osobnego rozdzialu.

9. Srodki wytwarzajace btonke (Pagotica) *).

Wskazanie do wytworzenia pokrycia czasowego z ptynnych
i polptynnych substancji biatkowych, t. j. blonki, zdarza sig¢ tam,
gdzie samodzielne wytwarzenie si¢ warstwy rogowej dlugo nie na-
stgpuje; czy to przy rozleglejszych owrzodzeniach, czy przy pe-
knigciach (rhagades), czy wreszcie przy zwyczajnych nadzarciach
(erosiones) warstwy kolczastej wskutek urazu (trauma) lub za-
przenia (intertrigo).

Juz przy S$rodkach przyzegajacych zaznaczyliSmy, Ze wigk-
szo$é z nich w matej dawce wywiera dziatanie $ciggajace; istniejg
réwniez miedzy stragcajacymi bialko $rodkami przyzegajacymi
i takie, ktére sg zdolne do wytwarzania btonki przy zetknigciu sig
ze skéra, pozbawiona warstwy rogowej. lLecz w praktyce nie
wiele $§rodkéw przyzegajacych daje sie zuzytkowal w celu tworze-
nia blonki; poniewaz nie moze byé przy tem ani wiekszego bdlu,
ani wigkszego zniszczenia tkanki. Caltkiem pozbawione dziatania
pagotycznego s3 naturalnie kwasy i alkalja rozpuszczajace bialko,
réwniez kwasy mocno przyZegajace: kwas azotny zwyczajny, dy-

*) Od wmayow scinaé (plyny); mdyec korzuch na mlcku zsiadtem.



migcy i kwas siarczany; nie ma go tez i kwas arsenny, uzywany
do przy’egania elementow skory. Nie mozemy tu réwniez zaliczy¢
srodkéw, ktore daja wprawdzie z albuminoidami tkanek twarde
polaczenia, ale nie stracajg ciat biatkowych limfy, lub stracajg
je w osad niedo$é zbity, np. Srodki chlorowe, formaldehyd i rezor-
cyna. Tak wiec z poruszonych w rozdziale poprzednim $rodkdéw
przyiegajacych pozostaja wlasciwie tylko azotan srebra i kwas
chromny, ktére moga byé stosowane i jako pagotica. Do nich
jednak dotaczyé jeszcze naleizy stracajace biatko substancje, ktore
wskutek dzialania powierzchownego i krétkotrwatego nadaja sig
raczej do tego celu, niz do przyzegania, a mianowicie: octan otlo-
wiu, siarczan miedzi, siarczan Zelaza i atun, alkohol i garbnik--
szereg spory, zwtaszcza, gdy uwzglednimy, ze przez zmieszanie ich,
lub wuzycie kilku, jednego po drugim, moZna wzmocnié tworzenie
sig blonki.

Azotan srebra w postaci rozczynu 3—350%, lub otdwka przyze-
gajacego jest niewatpliwie najuZyteczniejszem pagoticum; tam gdzie
potrzeba wytworzyé btone twarda i o ile mozna dilugo przylega-
jaca, np. przy leczeniu paznogcia wrastajgcego za pomoca bubki,
z dobrym skutkiem postugujemy sie¢ lapisem w rozczynie alkoho-
lowym (5—25%), przytem dodatkowo jeszcze korzystamy ze stezaja-
cego dziatania alkoholu, lub rozczynem in spiritu nitroso-aethereo.
Niedawno zalecane sole srebra takie, jak argonina, nie dajg sig
uzyé do wytwarzania blonki, poniewaZ nie stracaja biatka, chociaz
i z nich wydziela sig srebro. Przy dzialaniu azotanu srebra, jako
$rodka przyiegajacego ma tez naturalnie znaczenie dzialanie
wtérne kwasu azotnego, a poniewaZ kwas ten rowniez straca
bialko, a nawet jego $lady, przeto azotan srebra jest jakby stwo-
rzony do dzialania pagotycznego i jest tez jedynym przetworem
kwasu azotnego, ktdéry sie do tego celu daje uzyé.

Octan otowiu obojetny (plumb. acet. neutr.), octan otowiu za-
sadowy (plumb. acet. basic.) w postaci liquor plumbi subacetici,
jak réwniez aqua plumbi i zawierajaca alkohol aqua Goulardi $ci-
naja biatkowata limfe, lecz osad stagd powstaty bywa nieréwno-
miernie gesty. Dobrze sformowang blonke wiasciwie wytwarza od-
razu tylko liquor plumbi subacetici. O ile jednoczesne dzialanie alko-
holu, zwieksza tegos$é tej bltonki, mozna przekonaé sie z nastepu-
jacego doswiadczenia. Jezieli do probowki z rozczynem rozciefi-
czonym bialka kurzego nalejemy warstwg wody olowianej, to
otrzymamy osad serowaty stabo zbity. Jezeli za$ na taki sam
rozczyn bialka nalejemy alkoholu, to otrzymamy tylko mocne
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zmetnienie rozczynu i précz tego na granicy obu plynow wytwo-
rzy si¢ blonka ledwie dostrzegalna. Jezeli teraz do tej drugiej
prébéwki dodamy kilka kropel wody olowianej, to kazda kropla
daje gesty osad, ktéry sie nie dzieli, lecz otacza si¢ subtelng
blonka biatka osadzonego alkoholem i sam blonke t¢ wzmacnia,
Doéwiadczenie to obrazowo przedstawia dziatanie wody gulardo-
wej i podobnych do piej mieszanin.

Bardzo dobre i zbite blonki dajg rozczyny siarczanu miedzi
(5—10%) i atunu (2—5%), $rodki te mogyg byé rowniez uzyte in sub-
stantia, np. w postaci otéwka.

Bardzo silnie straca biatko na skorze nadzartej i owrzodzonej
kwas chromny (s—r10%), jednakie stosowanie tego Srodka jest
zbyt bolesne do takiego celu, jak tworzenie btonki i dlatego sto-
suje sig go wladciwie tylko na mate owrzodzenia, zwtaszcza jamy
ustnej. Alkohol, uzyty nastgpnie *) nadzwyczaj silnie zgeszcza
skrzep biatkanu kwasu chromnego, a Ze przytem pozostaly kwas
chromny natychmiast ulega redukcji i staje si¢ nieczynnym, wigc
mozina skorzystaé z tego nastgpczego traktowania alkoholem tak
w celu tworzenia btony, jako teZ w celu neutralizowania nad-
miaru kwasu chromnego. C. Boeckowi zawdzieczamy inng meto-
de leczenia nastepczego, mianowicie lapisem. W tym razie z nad-
miaru kwasu chromnego wytwarza si¢ chromian srebra, a wywia-
zujacy sie przy tem z lapisu kwas azotny shuzy do jeszcze wigksze-
go zgeszczania blonki, juz i bez tego wzmocnionej przez wydziela-
nie sie chromianu srebra #*¥),

Garbnik nie dziala na keratyne naskérka ani przyzegajaco,
ani garbujaco, ani $ciggajaco, chyba, ze stosuje si¢ jednoczesnie
z solami Zelaza, jako atrament; to tez gdyby przesSwiadczenie
o tem bardziej sig rozpowszechnilo, niewatpliwie zmniejszyloby
sig troche jego uzycie w postaci masci i pomady. Za to garbnik
znakomicie wytwarza btonke na skérze uszkodzonej, i w tym
celu nalezaloby go uzywaé daleko czeSciej, niz dotad, poniewaz
nawet stezony w postaci proszku prawie wcale nie sprawia bolu.
Dodawanie alkoholu nie ma tu takiego znaczenia, jak przy kwasie
chromnym; inaczej rzecz si¢ ma z dodawaniem siarczanu Zelaza.

*) Rozczyny alkoholowe kwasu chromnego sg, jak wiadomo, niebezpieczne i szyb-
ko si¢ rozkladaja.

#%) Metodg Boeck’'a mozna si¢ postugiwa¢ i w celu przyiegania, jezeli przy tem
uzyé kwasu chromnego i lapisu w stanie stgzonym, glowna jednak zaleta jej polega na
tworzeniu blonki.
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Odbywajace si¢ przy tem zmiany moZna réwniez demonstrowad
w prébéwce. Do mocno rozcieficzonego rozczynu biatka dodaje
si¢ parg kropel stabego, mniej wiecej 1% rozczynu garbnika,
ktére powoli opadajg w postaci bialych metéw. Wpuszczona na-
stgpnie jedna kropla mocno rozcieficzonego rozczynu siarczanu
zelaza barwi na czarno wytworzony poprzednio na spodzie pro-
boéwki osad biatkanu garbnika; nastepnie czarny obtoczek wnet za-
czyna si¢ powigkszaé i gestnie¢ na ksztalt blonki; oznacza to, Ze
rozczyn rozciehczony garbnika dopiero przez dodanie siar-
czanu zelaza otrzymuje zdolno$é wytwarzania btonki.

Leczenie alkoholem utraty substancji, ktére coraz wigcej znaj-
duje zastosowania w postaci oktaddw rozgrzewajacych, moze by¢
takze uwazane poniekagd za leczenie przez wytwarzanie blonki,
chociaz tego dotad nie miano zwykle na celu. Jeszcze waZniejsze
jednak jego uzycie, jak to widzieliSmy, stanowi jednoczesne i na-
stgpne stosowanie alkoholu przy leczeniu azotanem srebra i kwa-
sem chromnym miejsc skoéry, pozbawionych warstwy rogowej, nie
tyle bowiem alkohol sam przez sig daje dobre blonki, ile wzmac-
nia i 2geszcza juz utworzone.

10. Srodki do przypalania (Cauteria).

Gdy do wypalan na blonach Sluzowych i w jamach ciala
galwanokaustyka coraz wigksze zyskuje prawa obywatelstwa i ni-
czem tam zastapié sie nie da ze wzgledu na to, ze przyrzady
moga by¢ na zimno wprowadzane i nagle ogrzewane, zegadlo
Paquelin’a ze swym prostym i tanim sposobem wytwarzania cie-
pta odniosto przy chorobach skéry zupelne zwyciestwo nad gal-
wanokaustyka. Stalo si¢ to jednak mozliwem dopiero wtedy, gdy
przyrzad chirurgiczny Paquelin’a zostal udoskonalony i przystoso.
wany do celow dermatologji. Pod wzgledem wytwarzania ciepta
mikrobrener ¥) zbudowany jest na zasadzie Paquelin’a, rézni sie
jednak znacznie nawet od najdelikatniejszych jego odmian tem,
2e gorgco rozpalonej platyny, przed zastosowaniem na skére po-
dlega znacznemu ochtodzeniu, ize przenos$nik gorgca, ma
ksztalt cienkiej igly. Pierwsze ulepszenie osigga sie przez

*) Unna. Ueber einem neuen Mikrobrenner und seine Anwendung bei der Rosa-
cea und anderen Hautkrankheiten. (O nowym mikrobrenerze i uiyciu jego przy Rosacea
i innych chorobach skéry). Monatsh. f, prak. Derm. 1890, Bd. X, p. 32, a takze 1898,
XXVl
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przylutowanie do stozka platynowego innego metalu o wigkszej
pojemnosci ciepta, mianowicie miedzi *), ktdéra albo sama prze-
nosi gorgco na skére, albo, jak przy nowej konstrukcji mego mi-
krobrenera, dopiero za posrednictwem zakonczenia z platyny
iirydu **); ten sam cel précz tego osiaga sie i przez to, ze dlugie
zegadlo mikrobrenera, zakonczone cienkg igla stygnie znacznie preg-
dzej na powietrzu, a jeszcze bardziej w tkance, pochlaniajacej cie-
pto. Ostatnie ulepszenie ma jednak jeszcze inne znaczenie, mia-
nowicie to, ze nietylko zmniejsza skutek oparzenia w danem miej-
scu, lecz ogranicza je do bardzo malych, ledwie widocznych
punktéw i mozliwie zmniejsza obszar ogrzewania obwodowego.

Dopiero dzigki temu udoskonaleniu, Paquelin jest w stanie
zado$é czynié wielu wymaganiom codziennej praktyki dermatolo-
gicznej, przedewszystkiem najwaZniejszemu warunkowi, aby nie
pozostawial po sobie widocznych blizn. Naturalnie obok mikro-
brenera do grubszych rekoczyndw chirurgicznych réwniez koniecz-
nie potrzebny jest dla dermatologa zwyczajny przyrzad Paquelin’a
w dwoéch najwazniejszych odmianach: w ksztalcie szerokiej, po-
dobnej. do szpadla, klingi i w ksztalcie mozliwie cienkiego pro-
stego ostrza; dla odroéznienia od mikrobrenera bede je nadal na-
zywal krotko makrobrenerem szerokim i ostrym.

Co sig tyczy dzatania tych nowozytnych s$rodkéw przypala-
jacych, to trzeba wogdle odrézniaé proste przypalanie, za pomo-
ca ktorego zupelnie usuwamy produkty patologiczne, od takiego,
ktore stanowi tylko wstep do innego leczenia. W pierwszym razie
przywigzujemy cala wage do palenia, jako niszczenia, w drugim
za$ — takaz albo jeszcze wigksza wage — do odczynu (reakcji)
tkanki, nastgpujacego po przypaleniu. Do wypadkoéw pierwszego
rodzaju nadaje sig makrobrener, do drugiego mikrobrener.

Samo dziatanie przypalania, jako wainy zabieg te-
rapeutyczny, stosuje sig:

1) Do usuniecia zgrubiatej warstwy rogo-
wej. Poniewaz posiadamy bardzo dobre i liczne $rodki keratoli-

*) Pojemnos¢ ciepta miedzi jest mniej wigcej trzy razy wigksza niz pla’yny.

*¥) W tej nowej konstrukcji, ktéra, jak si¢ w ostatnich latach okazato, jest nad-
zwyczaj praktyczna, miedziany stoiek zostal przylutowany do platynowego i ma cienkie,
gietkie zakonczenie dilugosci mniej wigcej jednego eentymetra ktére dzigki elastyczmosci
dosé dobrze przystosowuje si¢ do krzywizny torebki wlosowej. (Sktad: Bauer u, Hisel-
barth, Instrumentenmacher, Eimsbiittel, Hamburg).



tyczne, szeroki makrobrener stanowi dla powyzszego celu zawsze
tylko ultimum refugium. Przy uporczywem eczema Kkeratoides,
zwlaszcza gdy, np. w okolicy odbytu, choroba ta przebiega z nie-
zno$nem swedzeniem, natychmiastowe uspokojenie denerwujgcego
uczucia swedzenia, zniewala nas do uzycia w cigzkich przypadkach
makrobrenera. Po znieczuleniu sposobem Schleicha operacja
odbywa si¢ w kika minut, rana goi sig najlepiej przy uzyciu tych
lekdw, ktoére wogole w tym razie najlepiej dzialaja, t. j. kwasu
salicylowego i dziegciu.

Przy nadmiernem zrogowaceniu pod paznogciem (hyperkerato-
sis subungualis) pobudka do uZycia makrobrenera sg uporczywe
nawroty choroby, jak réwniez konieczno$é szybkiego po usunieciu
paznogcia dziatania, zanim loze pokryje sie substancjg paznogcia.

Podobnie rzecz sig ma w cigzkich przypadkach obszernej leu-
koplakji btony $luzowej jamy ust, a mocno zrogowaciale ogniska
liszajow dlatego niekiedy zniewalaja do uZycia makrobrenera, ze
opieraja sig wszystkim innym $rodkom.

2) Do wypalania narod$li. W tym razie, juz z po-
wodu wygranej na czasie, makrobrener szeroki odgrywa takie
znang nam role. Z przypadkow dermatologicznych zasluguja na
uwage glownie: mniejsze naczyniaki (angiomata), naczyniaki chlonne
(lymphangiomata) i znamiona rodzime naczyniowe (naevi angioma-
tosi), dalej zajecia gruilicze — wilk i scrophuloderma — i guzy tra-
dowe (lepromata) skory. ‘Tu naleiy réwniez przypalanie powierz-
chowne ulerythema centrifugum, jakkolwiek w tym razie leczenie
nastepcze po tej operacji ma zawsze wielkg doniosto$é. To samo
bywa zresztg i przy wilku, gdzie, jak wiadomo, zegadlo nigdy od-
razu nie niszczy wszystkich drobnych ognisk gruiliczych, znajduja-
cych sig w zdrowej skorze; to tez pomimo najstaranniejszego wy-
palania nie mozna sie oby¢ bez leczenia nastepczego. Przy bar-
dzo matych mnaczyniakach i ogniskach wilka uzywa sig¢ ostrego
makrobrenera zamiast szerokiego.

3); Do przepalania nawylot zdrowych czeSci
sgsiednich. W tym razie makrobrener szeroki odgrywa rolg
noza chirurgicznego i zarazem dziala jako Srodek tamujacy krew:
czy to chodzi o otwarcie ropnia lub bubona, albo o wytluszczenie
bezkrwawe malych naros$li ztosliwych, szczegélniej rakéw w oko-
licy obfitej w wigksze naczynia krwionosne, czy tez o oddzielenie
szypulki wlokniakow (fibromata), ttuszczakéw (lipomata), naczynia-
kéw i znamion rodzimych i t. p. Do bardzo malych naroéli tego

Unna.—Terapja ogdlna choréb skory. 6



rodzaju najlepiej uzyé mikrobrenera ze specjalnem haczykowatem
zakonczeniem.

Przez przypalanie, obok doraZnego skutku staramy sie osig-
gnaé odczyn (reakcjeg) tkanki:

) W celu zamknigcia $wiatta naczyn. Naj-
wigkszg zdobycza, odniesiong przez uzycie mikrobrenera, jest szyb-
kie i pewne zniszczenie naczyn, nadmiernie rozszerzonych zaréwno
w rosacea seborrhoica, jak przy mniejszych rozszerzeniach naczyn
(angiectasiae) i naczyniakach (angiomata). Szybkie dzialanie mi-
krobrenera nawet wtedy, gdy nie tykajac naczyn pod lekkim ucis-
kiem reki, robi wzdluz nich kreski na warstwie rogowej, staje sig
zrozumiale przez fakt *), ze w obwodzie tej kreski od przypalania
wtokna kolagenowe nagle mocno pegczniejg i catkiem zamykaja na-
czynia, znajdujace sig¢ w ich obrebie. Calkowicie juz potem od
nas zalezy przemiana tego czasowego zatkania Swiatla naczyfn na
state ich zaroéniecie, o ile usuniemy wszelkie sztuczne przekrwie-
nie w tem miejscu (mycie, rozcieranie) i uZzyjemy Srodkéw wysu-
szajgcych i redukujgcych (puder, ichtiol). Naturalnie, ze w porow-
naniu z nakléwaniem i rozcinaniem naczyn ta mala operacja
bardzo dogadza pacjentowi i dlatego nalezy do zabiegéw co-
dziennych.

2) Do leczenia gruczotdow skory. Nie mniejszy za-
kres w czasach ostatnich zdobyl sobie mikrobrener w leczeniu za-
palefi torebek wlosowych. A priori jest rzecza jasna, z¢ drobno-
ustroje tradzika (acne), wrzodzianki irozmaitych rodzajow impetigo,
jako zajmujace Srodek chorego ogniska gruczolowego, najszybciej
i najpewniej zostajg usunigte przez uktucie ich mikrobrenerem, co
zreszty stwierdzilo rozlegte do$wiadczenie. I.ecz dopd6ki posiadalismy
tylko przyrzad Paquelin’a w zwyktej formie, nie moZna bylo my-
$le¢ o rozleglem stosowaniu go w tym celu. Dawniejsza forma
mikrobrenera réowniez niebardzo odpowiadata celowi, bo ze wzgledu
na to, ze igta miedziana, dawniej uzywana, tracita przy kazdem
ogrzewaniu cienka warstwe wskutek tworzenia sig tlenniku miedzi,
trzeba bylo jg robié odrazu zbyt gruba, co przy wypaleniu tore-
bek sprowadzalo wyraZne blizny. Gdy zad po dluzszem uZyciu sta-
wala sie odpowiednio cienka, nie posiadata wtedy dostatecznej od-
pornosci, aby wnikaé do glebi torebki. Zmienilo si¢ to przy uzyciu
igty 2 platyny i irydu; nowa ta igla nie zmienia kalibru i dzigki

#)  Patrz: Histopathologie der Haut. str, 82,
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swej elastycznosci przystosowuje sie do krzywizny torebki. Stad
mikrobrener w teraZniejszej postaci mozna uiywac nie tylko do
leczenia wszelakich uporczywych zapalen torebek, ale i do epi-
lacji wtosow na brodzie i znamionach uwlosionych, przy czem
torebki zostajg doszczetnie zniszczone, o ile igla pozostanie tu
nieco dluzej. Podobne dziatanie pierwotne, odkazajace i wtérne
zabliZzniajgce, wywiera mikrobrener przy malych przetokach, zato-
kach okotocewkowych i t. p.

We wszystkich tych wypadkach zniszczenie nablonka prowa-
dzi do zrastania sie $cianek lgcznotkankowych. Mozemy jednak
dziatanie tak ostabié, Ze konczy sie tylko na zweizeniu zbyt rozsze-
rzonego wylotu torebki, do czego wystarcza juz samo pecznienie
tkanki klejorodnej od dotkniecia mikrobrenerem. Z dzialania tego
korzystamy przy leczeniu nakrapianego nosa (punctatio) i rozwar-
tych gruczoléw ttuszczowych u osob cierpigcych na lojotok.

3 Do zniszczenia barwnika (pigmentum). Trze-
cig dziedzing zastosowania pozyskal mikrobrener w leczeniu krop-
kowatych zlogédw barwnikowych, przedewszystkiem barwnych zna-
mion rodzimych. Barwnik i wlosy pigmentowane mozna zniszczy<
za pomoca powierzchownego i gtebszego uktécia mikrobrenerem.
Zweglony barwnik wraz z pozostalemi ewentualnie glebiej jego
resztkami zostaje przytem usunigty przez lekkie zapalenie wtérne
tak, ze po zabiegu nadzwyczaj powierzchownym nastgpuje zupel-
ne wyleczenie.

Po wskazania do elektrolizy odsylam czytelnika do od-
powiedniego rozdzialu chirurgji; w dermatologji rekoczyn ten usta-
pit mikrobrenerowi najwieksza czg$é swej dziedziny, a nawet po-
niekagd i usuwanie wloséw. Najwazniejszemi wskazaniami do elek-
trolizy dzi$ jeszcze sa wogdle unaczynione znamiona rodzime (nae-
vi angiomatosi) i wigksze naczyniaki, poniewaz prad elektryczny
dziala na te narosle daleko lepiej, niz goraco.

I1. Srodki swoiste (Specifica).

Nasz system $érodkéw skérnych, jak to juz wylozyliémy we
wstepie, polega na stosunkach, jakie istnieja migdzy $rodkami
z jednej strony, a miedzy elementami anatomicznymi skdry w sta-
nie fizjologicznym, czy tez patologicznym—z drugiej. Przez gru-
powanie pogladowe $rodkéw rdéznorodnych koto jednego statego
wskazania, przywigzanego do takiego elementu, wszedzie stara-
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lismy sig wykryé stosunek staly miedzy srodkami, a. elementami
t. j. to, co stanowi pewne prawa w naszej terapji. Byloby to je-
dnak niewgtpliwie zbyt wielkiem wymaganiem od tego systemu,
gdybys$my przypuszczali, ze nadmiernie obfity zapas naszych $rod-
kdw moze byé podzielony bez reszty przez owe badZ co badZ dowol-
nie dobrane, a co do liczby ograniczone wskazania i gdybys$Smy
sie starali koniecznie przeforsowaé tego rodzaju podzial. Musi
raczej zawsze pozostaé reszta, nie wciagnigta do systemu, gdyz,
jako praktycy, wiemy przecie bardzo dobrze, Ze nie malo jest
takich érodkéw, codziennie przez nas stosowanych, ktérych dzia-
lanie wcale nie zmierza do poszczegdlnych elementow skory, lecz
bez wzgledu na nie, przeciw domniemanym, lub znanym przyczy-
nom specyficznym chorob skory, dla ktérych to przyczyn w na-
szym systemie niema miejsca.

Srodkow tych, co prawda, nie jest wiele; mozna je jeszcze
nawet na palcach wyliczyé. Lecz z drugiej strony s3 one wtas-
nie dumg medycyny, nienaruszalnym jej kapitalem zapasowym,
ktory mozna przedstawié jako dowdd niezbity prawdziwej korzy-
$ci terapji przeciwko tym, ktorzy naszej sztuce wciaz stawiajg po-
gardliwe. zarzuty zmiennos$ci. Rteé i jod w syfilisie, krowianka
przy ospie, pomimo niezglebionej pomroki, jaka otacza wzajemny
ich stosunek, stusznie sg dumg praktyka. Ogdlny przeciez zapal
$wiata lekarskiego do nowych antitoksyn w leczeniw surowicg
dowodzi, ze wynajdywanie nowych $rodkéw specyficznych, po-
mimo ciemnodci otaczajgcych ich dziatanie, uwaza sie wogodle
za szczyt terapji. I stusznie, gdyz ostatecznym celem sztuki
lekarskiej jest leczenie.

Nie mniej jednak stusznie wiedza lekarska w nieustannym
postegpie stara sie znie$é to pierwotne stanowisko sztuki lekarskiej,
a fakt terapeutyczny wyosobniony i w tem wyosobnieniu zgola
niezrozumialy usungé, przenoszac go pomiedzy znane wskazania.
Rozdziat wiec o speficykach jest w nauce lekarskiej prowizorycz-
nym, tylko tem, co w systemie stanowi zte konieczne. Najwieksza
przenikliwo$¢é uczonego i najdelikatniejszy instynkt dziecigcia na-
tury, w rownej mierze sila sig na dodanie do tego rozdzialu no-
wych nabytkéw leczniczych; ale lekarz, badacz natury, nie zna
celu wyzszego ponad ten, aby wyprobowany w ten sposéb $ro-
dek przytgczyé na drodze analizy farmakodynamicznej do grupy
wyiszego rzedu i przez to uczynié go zrozumialym dla my$lgcego
lekarza praktyka, odejmujgc mu zarazem jego domniemang sku-
teczno$é swoista.
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Widzimy tedy, Ze system nasz prowadzi bezposrednio do
okredlenia pojecia specyfiku — okreslenia, z ktérem uczeni nigdy
dotad nie mogli sie zgodzi¢. Srodkami swoistymi sg poprostu te,
ktore nie nadaja sig do naszego systematu; sg to Srodki, ktore
praktykowi natychmiast wtedy juz przychodza na mysl, jako lecz-
nicze, skoro tylko ustyszy diagnoze, nie majac przy tem potrzeby
widzie¢ chorego, chyba ze ze zbadania miejscowego chce otrzy-
maé¢ do swego dziatania doktadniejsze wskazania. Skoro tylko
nauka posunie sie tak daleko, ze wyjasni stosunek Scisty takiego
specyfiku do elementu anatomicznego danego zajecia chorobowe-
go, badZ to do elementu tkanki, bagd4 do pasorzyta obcego dla
skéry, to Srodek ten przestaje byé specyfikiem i wchodzi do sze-
regu Srodkéw leczniczych, ktore nalezy roztrzasaé systematycznie.

Wyjasnijmy to na przykltadzie. Salicylan sodu przez diuzszy
czas uchodzit za $rodek swoisty (specyfik) na pokrzywke (urticaria);
rozleglejsze jednak dos$wiadczenie wykazalo, ze z réwna stuszno-
$cig mozna go uzywadé za specyfik dla rumienia wielopostaciowego
(erythema multiforme), erythema nodosum, dla wigkszoSci tak zwa-
nych erythanthemata, dla obrzeku skurczowego skory, a nawet
dla twardzieli skory (sclerodermia). Ztad wynika blizszy stosunek
tego drodka leczniczego do zajgé chorobowych naczyn skéry,
a szczegolniej do takich jej zmian, przy ktorych wystgpuje objaw
wzmoZonego napigcia zyl. Dla tego tez salicylan sodu zostal wy.
laczony z szeregu specyfikéw; zatrzymamy si¢ nad nim przy roz-
trzasaniu obrzeku spastycznego i zmian zapalnych w naczyniach.

Latwo rowniez zrozumied, dlaczego w dermatologji mamy do
czynienia tylko ze specyfikami wewnetrznymi, $rodki bowiem sto-
sowane zewnegtrznie, juz dla golego oka tak dokitadnie uwydat-
niaja rodzaj swego dzialania, Ze nie mozZemy tu dlugo sie¢ wa-
ha¢ z umieszczeniem ich w systemie anatomicznym. Na tej sta-
lej kontroli polega bezwatpienia moment, bardzo pouczajacy
dla kazdego terapeuty, i przewaga wielka dermatologji nad innemi
specjalnosciami.

Obecnie za $rodki swoiste dla choréb skory w znaczeniu
powyziszem uwazam:

1) Rteé pod wzgledem dzialania na wytwory
syfilityczne. Nieznany dotad sprawca przymiotu niewatpliwie
catkiem bezposdrednio podlega wplywowi rteci. Wniosku tego nie
mozna obalié przedewszystkiem dla tego, ie wszystkie preparaty
rteci—dwuchlorek podobnie jak chlorek, potgczenia z kwasami
mineralnymi, nie mniej jak oleiniany i biatkany —wszystkie wy-
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wierajg to samo dzialanie, jak rteé wolna, a powtére popieraja
ten wniosek wyniki analizy histologicznej wykwitu syfilitycznego,
leczonego rtecig *). Okazuje sig¢ mianowicie, Ze przy znikaniu od
rteci grudki (papula) syfilitycznej, z poczatku nie ubywa produk-
tu odczynu (reakcji) skory w postaci plazmomy (nagromadzenie
komorek, zasobnych w protoplazme) stalej, o komorkach olbrzy-
mich, lecz ze zapadanie si¢ grudki jest tylko nastepstwem zanika-
nia naczyn krwionos$nych i chlonnych w obwodzie, podleglym
zapaleniu, podczas gdy komdrki plazmatyczne pozostaja jeszcze
calkiem nie tknigte nawet wtedy, gdy klinicznie z grudki nie po-
zostanie nic procz ciemnej plamy. Wtedy dopiero nastepuja znacz-
ne zmiany w komoérkowej zawartosci grudki. Ta kolej zjawisk
staje sig zrozumialg, gdy przypuscimy, ze bezposrednio wplyw
rteci rozcigga si¢ do nieznanych jeszcze, a znajdujgcych sie
w kazdej grudce sprawcéw syfilisu, ktérych znikanie jest potaczo-
ne ze zlagodzeniem objawow ostrozapalnych, a ze potem dopiero,
wtérnie, i to tylko cze¢$ciowo znika produkt odczynu skéry.

2) Jod pod wzgledem d=ziatania na trzeciorze-
dne wykwity syfilityczne i na guzy gruczoldw.
Drzialanie systematyczne jodu na elementy skoéry **) nie daje
wskazowek do zrozumienia szybkiego i bezposredniego wplywu
jodu, dawanego wewnatrz, na trzeciorz¢dne produkty syfilityczne.
Nawet gdyby w samej rzeczy istniat tak $cisty przedzial pomig-
dzy dzialaniem bakterjobdjczem i antitoksycznem, jak twierdzi
Finger, i gdyby jod dzialat jako antitoksyna, to i wtedy jeszcze
pozostatoby zupelnie nie wyja$nionem jego ostre dzialanie predy-
lekcyjne na twory syfilityczne (np. w poréwnaniu do dziatania na
produkty gruZlicze i trgdowe); wtasnie dla naszego pojmowania
jest to dziatanie zbyt ,specyficzne“. Pewna analogje mamy w ta-
jemniczym wplywie. zbawiennym jodwazogenu, uiytego zewngtrz-
nie przy guzach gruczoléw. Znane dzialanie jodu na skoére nie
ttomaczy nam tego, bo jod jodwazogenu dziala przez skore,
a wcale nie na samg skorge. Pomimo uzycia zewnetrznego, stoimy
w tym wypadku wobec zagadki, podobnie jak przy S$rodkach
swoistych wewnetrznych.

#) Unna. Ucber den Einfluss des Quecksilbers auf das papuldse Syphilid. (O wply.
wie rteci na wykwity syfilityczne grudkowe). Arbeiten aus der Klinik 1892/93 Hirschwald
Berlin 1894.

*¥%)  [ngmann Ein Beitrag. zur Histologie der Joddermatitis. (Przyczynek do histo-
logji zapalenia skory od jodu). Monatsh. f. pr. Derm 1893, Bd. XVII, pag. 353.
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3) Arszenik pod wzgledem dziatania na zmia-
ny w skoérze i gruczotach. Omawiajac arszenik jako Sro-
dek przyzegajacy, przylaczyliSmy sie do teorji Binz'a i Schulz'a
i dlatego mogliSmy ten S$rodek przy uzyciu zewnetrznem wcig-
gngé do systemu. Daleko jednak wazniejsze jego uzycie wewnetrz-
ne w chorobach skory uraga dotad wszelkiej teorji.

Wiemy, Ze arszenik przy niezytach moknacych i chorobach
krostowatych (pustulae) skéry dziala nie dobrze, a nawet szkodli-
wie i mogliby$my twierdzenie to wytlomaczyé ewentualnie za po-
mocg powyiszej teorji, poniewaz' silne utlenianie sie na owych
miejscach skdéry, mogtoby sie od arszeniku jeszcze powigkszyé.
Lecz tu pecherzyca (pemphigus) jest godnym zastanowienia wyjat-
kiem, gdyz arszenik mozna uwazaé za Srodek dla niej swoisty.

Z drugiej strony gléwnem polem stosowania arszeniku, o ile
chodzi o choroby nablonka, s niezyty suche skory i sprawy cho-
robowe tuszczace, jak to luszczyca (psoriasis), lichen planus, zaje-
cia paznogci, przebiegajace ze zrogowacaniem nadmiernem, tradzik
(acne) i t. p. Pozornie wyglada to tak, jakby sluszno$é byla po
stronie tych farmakologéw, ktorzy przypisujg uzyciu wewng-
trznemu arszeniku wplyw hamujacy na sprawy utleniania, o ile
tuszczenie sig jest skutkiem zapalnego rozmigkania i nadmier-
nego odzywiania komorek kolczastych. Zrogowacenia arszeni-
kowe (keratosis arsenijcalis) moznaby w tem znaczeniu objas$nié
‘nadmierng redukcjg w naskérku.

Gdy potaczymy oba te szeregi faktdw, to wypadnie, Ze proéz-
no usitowalibySmy dzi$ wciagngé do systemu arszenik, jako Srodek
wewnetrzny. Srodek, dziatajacy na naskorek, a ktéry wywiera
wplyw leczniczy zaréwno w pecherzycy, jak przy lichen, juz tem
samem okazuje sig¢ prawdziwem ,specificum®.

Te¢ tajemnicza wlasno$é swoista wypadnie podniesé jesz-
cze bardziej, gdy zaznaczymy nadto niewatpliwg sile leczniczg ar-
szeniku przy naroslach tkanki tacznej, mianowicie przy chtoniakach
(limphomata) i migsakach (sarcomata). Mimo woli nasuwa si¢ catl-
kiem usprawiedliwione przypuszczenie, Ze w tych wszystkich sta-
nach chorobowych skéry, arszenik pomaga nie wskutek wplywu
na jakikolwiek element tkanki skornej, lecz—dzialajac na rozmaite
waine a zupelnie nam nieznane czynniki, a wiec — specyficznie.
Byé moze, ze sg to przenosniki tych choréb, a moze tez sprawy
w tkance skory, ktorych dotad nie uwzgledniano. Przy tej spo-
sposobnosci chciatbym zwrdcié uwage na jeden czynnnik tego ro-
dzaju, dostepny dla badania histologicznego, a za malo, jak mi
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sig¢ zdaje, dotychczas uwzgledniany. Farmakodynamika wskazuje
nam pewien stosunek arszeniku do tluszczéow skoéry. W skutek
spozywania arszeniku wlosy bardziej 1$nig i przybywa tluszczu
podskdrnego; pierwsze przemawia za nadmiernem wydzielaniem
ttuszczu z gruczoléw tlojowych, drugie za wzmozonem wydziela-
niem gruczoléw kitebkowych. Jezeli jednak od arszeniku powigk-
sza sig wytwarzanie tiuszczu przez owe komorki gruczotowe, to
moze podobna sprawa odbywa sig we wszystkich nabtonkach,
Z badan Ranvier'a i Buzsiego wiemy, ze eleidyna warstwy rogo-
wej, pochodzaca prawdopodobnie z keratohyaliny, jest ttuszczem,
chociaz z pewnoscig nie lanoling, jak utrzymywali niekt6rzy berlif-
scy uczeni. Nie byloby rzecza niemozliwg, gdyby wytwarzanie
sie eleidyny pod wplywem arszeniku wzmagalo sig w réwne;
mierze, jak tworzenie sie tluszczu gruczoléw skory. Taka sprawa,
stwierdzona, histologicznie, wyjasnitaby najpierw zrogowacenie
arszenikowe, a powtére dobry wplyw arszeniku na rozmaite nie-
zyty skéry, a moie nawet zarazem i na pecherzyce (pemphigus).

Chociazby tu szto tylko o czysta hypoteze, to przedewszyst-
kiem nie jest ona niebezpieczna, bo mozna jg obalié za pomocsa
znanych metod badania, a powtdére nadawataby sie bardzo do
wykazania, jak niekiedy, dzieki stosunkowi do pewnego elementu
skéry, z niezrozumiatego specyfiku moze powstaé $rodek lecz-
niczy, nadajacy si¢g do systemu i ciekawy z punktu teoretycznego.

4) Weglan amonu pod wzgledem dziatania na
réoze. Od czasu gdy ARouth w r. 1882 *) goraco zalecil przy rézy
uzycie wewnetrzne weglanu amonu, dawalem ten Srodek réwniez
z dobrym skutkiem, glownie na tej zasadzie, ie tego wewngtrz.
nego leczenia rozy prawie nie mozna inaczej pojaé, jak tylko,
jako wplyw bezposredni na znane nam zarazki tej choroby, co
znow dla badania ma niezmierng doniostos$¢ teoretyczng i prak-
tyczng. Jak ten Srodek tu dziala, jest rzecza niewyjasniong. By¢
moze, Ze jako energicznie dzialajacy tug, wzmaga odczyn zasa-
dowy krwi. W takim razie s6l ta powinna by by¢ skuteczna
i przeciw innym bakterjom, dostajacym sig¢ do krwi. Jest to py-
tanie, dostepne dla badan bakterjologicznych. Do czasu jego
rozwigzania weglan amonu jest $rodkiem swoistym.

*) Patrz Monatsh. f. prak. Derm, 1882. Bd. 1, p. 230.
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5) Przetwory gruczolutarczowego (gland. thy-
reoidea) pod wzgledem dziatania na obrzek $§luzowy
(myxoedema). Tu fakt skutku leczniczego jest réwniez niewzru-
szony, jak nasza nieswiadomos$é co do nadzwyczaj skomplikowa-
nego: jak?

6i7) Olejek Chaulmoogra ibalsam Gurjun pod
wzglegdem dzialania na trgd. Od czasu, gdy udato mi
sig dowie$é *#), ze lasecznik tradu sktada sig przewaznie z tluszczu,
dziatanie Srodkow oleistych przy tradzie zyskalo cokolwiek na
objadnieniu, nie tyle jednak, aby zrozumieé niewatpliwie stwierdzony
wplyw pomysSiny wymienionych ttuszczow.

8 Tran rybi pod wzgledem dziatania na cier-
pienia gruZlicze skéry. Znane od dawna dzialanie tranu
rybiego. w gruZlicy starano si¢ przedtem przypisaé jego kwa-
som tluszczowym 1 bylo to o tyle sluszne, Ze rozmaici
badacze wykryli niedawno obfito$é tluszczu w lasecznikach gru-
iliczych. Lecz, gdy na tej zasadzie posunigto sie tak daleko, Ze
chciano tran rybi zastapié pierwszym lepszym tluszczem, okazalo
sig, iz procz ttuszczu musi byé w tranie jeszcze co$ swoistego,
czego farmakolodzy nie mogli dotad uchwycié.

90 Produkty lasecznikdédw gruiZliczych pod
wzgl¢edem dzialania ma zmiany gruZlicze skodry.
Doswiadczenie diagnostyczne, polegajace na tatwem wykrywaniu
ognisk gruZliczych za pomocg tuberkuliny, dalo nam w obecnych
czasach mozno$é podziwiania wielkiej tajemnicy dziatania swoi-
stego i przekonania sig, ze dzialanie to i leczenie mogg nie cho-
dzi¢ w parze. Starano si¢ jednak z wigkszem lub mniejszem nie-
powodzeniem pozbawié tuberkuling wlasno$ci swoistej, nawet jako
$rodka rozpoznawczego, to dowodzac, ze dziata podobnie i przy
innych zmianach chorobowych, to znéw wskazujac inne substancje,
wywolujgce podobny odczyn. Tymczasem histochemja musi wprzéd
jeszcze zrobié daleko wigksze postgpy, zanim uda si¢ wciggnac
tuberkuling do systemu i pozbawié jg stanowiska $rodka swoistego,

12. Srodki zapobiegawcze.

Doniosto$é zapobiegania chorobie wzrasta codziennie we
wszystkich gatgziach medycyny, a w przysztodci moze zajmie ono

*) Histopathologie der Haut, pag, 609.
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znaczng czg$é dzisiejsze] terapji. [dzie tu o przewidywanie moz-
liwej choroby, a wigc nietylko o odpowiednia znajomodé jej wraz
z nastgpstwami, lecz i o warunki jej powstawania; dla tego tez
zapobieganie w chorobach skéry, ktoére w najobszerniejszem
znaczeniu tego wyrazu odpowiada hygjenie skory, pozostanie roz-
leglem polem dla myslacego lekarza, chociaz podobnie jak w in-
nych galeziach medycyny, bedzie tu sobie z czasem roscito pewne
prawa wiele pomystéw leczniczych, polecanych przez niewyksztal-
conych po lekarsku technikéw. Tembardziej wigc nalezy podad
zwiezle zestawienie glownych wskazan zapobiegania wogodle.

a) Utrzymywanie skéry w czystosci.

Kapiel codzienna i czeste namaszczanie calej skory i wlosow
wonnemi masciami byly u starozytnych ludéw cywilizowanych nie
tylko podstawg ogolnego zachowania zdrowia, ale zarazem swoi-
stym $rodkiem hygjenicznym dla skoéry, na ktérg wowczas, jako
na narzad, daleko wiecej niz dzi§ wogoéle zwracano uwagi. Zbyt-
kowne laZnie rzymian zastepuje obecnie jako tako lazienka przy
mieszkaniu ludzi zamoznych, lub kapiele publiczne, dopdki znéw
nie stanie si¢ powszechnym zwyczajem przeprowadzona prawie
wszedzie w zamoZnych domach angielskich zasada codziennej ka-
pieli, lub codziennego obmywania calego ciala.

Przy leczeniu wigkszodci chordb skéry, uzycie wody i mydla
bywa co prawda tylko chwilowo niezbedne i $cidle biorgc, z ma-
lymi wyjatkami mozna jg leczyé bez kapieli, jedynie z pomoca
czasowych obmywan. Ale za to po usunigciu choroby dla kaz-
dego chorego na skore, tem wazniejsze jest codzienne obmywanie
catej skdéry wodg i mydlem. Pewnos$é¢ doszczgtnego wyleczenia
zwigksza sie w miar¢ moznosci polaczenia wlasSciwego leczenia ze
stalg w tym kierunku hygjeng skoéry. Prawdopodobiefistwo po-
wrotu choroby jest niepomiernie wigksze w tych wypadkach, gdzie
jakiekolwiek okolicznosci zewnetrzne, lub szczegdlna wrazliwo$é
skéry na wode, nie pozwalaja na kapiel codzienna.

Pomiedzy czynnikami kapieli codziennej szczegdlnie nalezy
zaznaczy¢ uzycie mydla; tatwo zrozumieé, Ze mydlo zwigksza nie-
dostrzegalne luszczenie si¢ naskoérka, ktory stale jest przygotowa-
ny do zastgpowania zluszczonych komoérek powierzchownych,
a zwiekszong ich utrate wyréwnywa wzmozonem nowotworzeniem
nablonkow. Na tem polega pierwszy wazny czynik hygjeniczny:
bezczynne zarodki pasorzytéw zostaja usunigte, a mlode i odpor-
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niejsze komorki zajmuja miejsce starych. Dalej nalezy zwrécid
uwage na ochlodzenie skéry kapiela i nastgpcze, wzmozone jesz-
cze wycieraniem, rozszerzenie naczyn skory, naczynioruchowg i wy-
dzielnicza jej gimnastyke, ktéra jeszcze bardziej podnosi jej od-
pornosé.

Tu jednak nalezy zastrzedz, ze w niezupelnie usunigtych cier-
pieniach skoéry pasorzytniczych, mocnem wycieraniem przy osu-
szaniu mozna wywotaé szerzenie sig i nawrdt choroby; te okolicz-
no$é nalezy mie¢ na widoku szczegdlnie wobec pozostatosci po
czyrakach (furunculi). IEnergiczne zabiegi kgpielowe powinny na-
stepowaé dopiero po zupelnem usunieciu choroby.

Mydta posiadajg dziatanie nie tylko keratolityczne lecz i od-
ttuszczajace, a tymczasem tluszcz naturalny skoéry jest najlepsza
dla niej ochrona. (dzie mozna liczyé na obfite zastapienie ode-
branego skorze thluszczu, tam nic nie przeszkadza hojnie stosowad
mydta; jezeli jednak skoéra ma niewiele tluszczu naturalnego, to
obfite uzycie mydta robi naskorek szorstkim i zdolnym do przyje-
cia przenosnikéw choroby. We wszystkich podobnych wypadkach
nalezy zamiast zwyktych, zalecaé mydla przyttuszczone, bo rowniez
zwigkszajg niedostrzegalne luszczenie sig, nie pozbawiajac jednak
skory wtlasnego jej tluszczu. Przetluszczone mydta lecznicze ) sg
wtladnie jakby stworzone do hygjeny skéry po przebyciu choroby,
choé¢ same nadajg si¢ do leczenia tylko niewielu choréb. Zwykle
ten $rodek, ktory w przebiegu samej choroby okazal sig najsku-
teczniejszym, zaleca sie potem do leczenia nastgpczego (Nachkur)
w postaci mydta przetluszczonego do mycia i kapieli.

W zapobieganiu chorobom, oprdcz utrzymania w czystosci
golej skory, jest rzecza wielkiej wagi pielggnowanie skory uwlo-
sionej, przedewszystkiem na glowie. JuZz samo poznanie waznej
roli tak zwanego suchego tojotoku gtowy (seborrhoea sicca capil-
litii) w powstawaniu pryszczycy tojotokowej (eczema seborrhoicum)
na calem ciele, wskazuje nam na szczegdlne znaczenie uwlosienia
glowy, jako kryjowki dla rozmaitych pasorzytow skory. Odtad
stalo sie do$é ogdlnym zwyczajem w kazdym przypadku tuszczycy
(psoriasis) lub pryszczycy, zwracaé uwage na uwlosienie glowy
i jednoczednie leczyé najlzejszy lupiez (pityriasis). Ale obecnie
zbyt mato przywiazuje 'sig wagi do zapobiegania pryszczycy i tusz-
czycy wogole, ktére przeciez w bardzo wielu wypadkach wymaga

#) Unpna Ueber medicinische Scifen. (O mydtach leczniczych). To/kman’s Sammlan
Klinischer Vortrige M 252.
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tylko usuwania z glowy zarodkéw chorobotwdrczych. Wywiady
(anamnesis) o mnawrotach w przypadkach pryszczycy 1 tuszezycy
ogolnej, stale wykazvjg, ze pierwsze wykwity, na ktdre chory nie
zwracal naleinej uwagi, pokazaly sie posréd wloséw glowy zanim
wystapienie ich gdzieindziej na skdrze skierowato chorego do le-
karza. Suchy lojotok gtowy lub lupiez u dzieci réwniez $wiado-
mie bywa lekcewazony przez cale lata i uwazany za co$ niewin-
nego, gdy tymczasem leczenie zapobiegawcze tych wladnie zmian
we wlasciwej porze, mogloby uchronié od pdiniejszej pryszczycy,
tuszczycy, wylysien i rumieni tragdzikowatych twarzy (rosacea).
We wszystkich rodzinach, gdzie skéra rodzicéw wzbudza chodéby
podejrzenie wymienionych zmian chorobowych, obowigzkiem le-
karza jest nalega¢ na wczesne usuwanie suchego tojotoku i pry-
szczycy tojotokowej na glowach dzieci, a w leczeniu ich zalecad
stale pielggnowanie skory glowy za pomoca tluszezu i mydla. Je-
zeli tego postepowania nie zaczaé weczesnie i nie przeprowadzié
konsekwentnie, to takie dzieci stajg si¢ poiniej niewatpliwie kan-
dydatami do wymienionych niezytéw skory.

b) Uswwanie wydzielin skiry.

Skéra ma nie tylko wrogdéw zewngtrznych, ktorych siedliska
musimy niszczy¢ wodg i mydiem zanim zdaZza wywolaé powaine
cierpienia. Jak wiadomo, produkty samej skory (i bton $luzowych)
tez moga jai uszkadzaé i tym sposobem przygotowywacé czestokrod
grunt do nastgpczego osiedlenia si¢ pasorzytéw. WspominaliSmy
juz o tem, gdy byla mowa o $rodkach pokrywajacych, tu zas ma-
my na my$li jedynie zadanie zapobiegawcze. Poniewaz zalegajace
na skorze wydzieliny macerujg warstwe rogowsa, to nie jest tu wla-
Sciwem uiycie wody i mydla. TFatdy skory u dzieci, sktonnych
do odparzen (intertrigo), najlepiej oczyszczaé mieszaning wody wa-
piennej i oleju Inianego, potem zaczgé ostroznie stosowaé przettusz-
czone mydlo ichtiolowe, wreszcie pudrowaé. U doroslych dobrze
robi codzienne obmywanie fald tem samem mydlem z obtarciem
piany na sucho. To proste postgpowanie szczegélnie dobrze za-
bezpiecza otylych, bewladnych (paralitykéw) i sklonnych do
cdlezyn.

Szkodliwemu dziataniu wydzielin skory bardzo sprzyja koszul-
ka welniana. Nie darmo pryszczyce lojotokowa na tutowiu angli-
cy nazwali .flanell rash®. Jezeli wigc kiedy zaleca sig cieplejszy
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koszulke welniang, to tem staranniej nalezy pod nig skore utrzy-
mywacé w czysto$ci, wolng od drobnoustrojéw.

Pomiedzy poruszonem tu wydzielaniem si¢ ttuszczu i potu,
a4 powstawaniem grubego poktadu tkanki ttuszczowej (panniculus)
istnieje niewatpliwie pewien zwigzek fizjologiczny. Jak wiadomo,
odparzenia nagabuja gléwnie doroslych tlusciochéow i ssawcow,
u ktérych poktad tkanki tluszczowej w pordwnaniu ze skéra jesz-
cze mocniej jest rozwiniety, niz u najbardziej otytych oséb doro-
stych. W obu razach tym wtadnie acznikiem jest obfite wydzie-
lanie z gruczoldw klgbkowych (Kndueldriisen) tak nazewnatrz, jak
rowniez w kierunku tkanki ttuszczowej.

Zupelnie tedy wtasdciwie zaleca si¢ dorostym kuracje odtlusz-
czajgce w celu usunigcia wybitnej sklonnosci do odparzen. Jezeli
wskutek tego skora istotnie staje sie suchszg, to stuszny stagd wnio-
sek, ze to wlasnie leczenie wplyneto na przyczyne nadmiaru tlusz-
czu skdrnego -—na czynnos$é wytwarzania tluszczu przez gruczoly
kiebkowe.

Zbyt obfite spozywanie wodandéw wegla musimy tedy uwazaé
jako powéd nie tylko otylodci, lecz i nadmiernego wydzielania
tluszczu z gruczolow kilgbkowych. Umiarkowane leczenie ZBan-
ting’a lub Ebstein’a, polaczone z umiej¢tnem migsieniem (massage,)
skéry, usuwa sklonnos$é do odparzen, jakkolwiek znéw nie leczy
pryszczycy odparzeniowej (eczema intertriginosum), jeZeli ta osta-
tnia znajduje sig w pelnym rozwoju.

Do tej pierwszej wzmianki o przepisach dyjetetycznych, pozwole
sobie przylaczyé, jako dodatek kilka uwag o dyjecie w chorobach
skory #), poniewaz istotnie jej warto$¢ ujemna uwalnia mnie od
czestszego powracania do tej sprawy w pojedynczych, pozornie
tylko nadajacych sig tu wskazaniach.

O DYJECIE W CHOROBACH SKORY.

Dla chorych na skoére niema dyjety swoistej, t. j. takiej, kto-
raby ich wyleczyla sama, bez pomocy innych frodkéw leczniczych.
Wigkszos$é chorych, cierpiacych na najbardziej uporczywe wysypki,
napréozno bywa meczona przepisami dyjetetycznemi: nic im one nie

*) Wedlug wymagan logiki rozdzial o dyjecie w chorobach skory nie nalezy do
naszego systemu; moglyby tu tylko znaleié swe micjsce pojedyncze przepisy dyjetetyczne:
o ile dany stan skdry dostarczatby dla ni.h wskazan.
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pomoga. Bardzo rzadko zdarza sig wypadek, w ktérym pewne
pokarmy lub napoje, jak ser, homary lub wyskok, odruchowo
—przez nagte przekrwienie, zaburzenia w wydzielaniu—wywotujg po-
gorszenie, lub tez wywierajag bezposrednio trujgcy wplyw na skore.
O takim zresztg wypadku naturalnie sam pacjent zwykle wigcej
wie od lekarza, ktory w tym razie powinien tylko pytaé, a nie
szablonowo zabraniaé. Dokladniejsze bowiem badanie kliniczne
wykazuje, ze wiekszos¢ tego rodzaju wypadkow zalezy raczej od
pewnych autosuggestji, bez istotnej podstawy.

Kazdy dermatolog jednoczes$nie z chorobg skory, lub przed
tem, stara sig naturalnie usunaé cierpienia komplikujgce, lub utru-
dniajgce mu wyleczenie, czy to cierpienia ustrojowe, czy tez wy-
lgcznie jakiego mnarzadu. Mam tu gléownie na uwadze: otylodé
u cierpigcych na lojotok lub pryszczyce, niedokrewnos¢ w wypad-
kach pryszczycy $wierzbigczkowej (eczema pruriginosum), dng (po-
dagra) u chorych na tuszczycowa postaé pryszczycy (eczema pso-
riatiforme), zaparcia stolca, lub nieprawidtowy rozktad w kiszkach
w wypadkach rumienia (erythema), pokrzywki (urticaria) lub liszaja
pokrzywkowego (lichen urticatus). Leczenie tych komplikacji—o ile
da sie osiagnaé drodkami dyjetetycznymi—nie rozni sie niczem od
ich leczenia, jako cierpiefi samoistnych i mozna si¢ z niem spotkac
w odpowiednich dziatach.

Czy wiec w pewnych wypadkach choremu na skdre zaleca
si¢ potrawy magczne, tluszcze, migso, albo tez sie ich zabrania,--
to zalezy od jego konstytucji i dotychczasowych nawyknien, nie
zad od rodzaju wtadciwej jego choroby skoérnej.

¢) Uswwanie oslabienia naczynioruchoweqo skory.

Zaburzenia w krgzeniu bywajg czgstokroé powodem wysty-
pienia choréb skory i przyczyng opornego ich leczenia. Niedo-
krwidci sg usposobieni do tradzika (acne) i pryszczycy Swierz-
bigczkowej, pierwsze lepsze sztucznie wywolane przekrwienie bywa
punktem wyjscia dla wielu postaci pryszczycy i pewnych wytwo-
réw syfilitycznych. Usposobienie ndég zastoinowych do pryszczycy
stalo sig przystowiowem. Racjonalna hygjena skéry wiele moze
zdziataé w kierunku pokonania tych zaburzen w krazeniu.

Tu wtladnie przedewszystkiem zastugujg na uwage kgpiele,
nie mydlane, ale zimne rzeczne, rozmaite przyrzady natryskowe,
laznie tureckie i rossyjskie pardwki, a najbardziej kgpiele morskie,
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sztuczne solanki morskie i wycierania solankowe. Wszystkie te
zabiegi sprzyjaja ukrwieniu skéry, przyzwyczajajg naczynia skory
do bodicéw, nieco przekraczajacych zwykle granice, i wzmacniajg,
migdnie gltadkie naczyn i samej skoéry. Précz tego solanki podnie-
caja jeszcze wydzielanie gruczolow skory.

Dalej nalezy wymieni¢ migsicnie (massage) we wszystkich jego
odmianach, czestokroé pozytecznie laczone z kgpielami.

Na trzeciem miejscu wypada postawié¢ zmiany klimatyczne,
ktore zda si¢ istotnie dzialajg na nerwy naczynioruchowe skory,
i o ktorych pozwole tu sobie dodatkowo wtrgcié slow kilka.

O LECZENIU KLIMATYCZNEM W CHOROBACH SKORY.

Zardwno zrozumiatlem, jak ustalonem jest przekonanie, Ze
klimat moze okazywaé wplyw na choroby powloki zewnetrzne]
czy to przez wahania cieploty, czy tez wilgotnosci powietrza.
Zdarza sie to nawet czesciej, niz moze przypuszczad dermatolog
praktykujgcy na jednem miejscu, a tem wiecej staje sig¢ to oczy-
wistem, im wigcej sposobnosci ma lekarz praktykowaé w rozmai-
tych pod wzgledem klimatveznym miejscowosciach, albo tez leczyé
chorych z réznych stron Swiata, Jub co najmniej wielu podréznych.

Znanym powszechnie przyktadem wplywu samego goraca,
prawdopodobnie wskutek do najwyZszego stopnia podniesionego
przekrwienia i przeziewu (transpiratio) skornego, jest tak zwany
Jlichen tropicus®, niemiecki .der rothe Hund", ktory napastuje tak
wielu podroznych przy przejsciu rownika, morza Czerwonegoit. p.
Wyrazniej jednak wystgpuje wplyw zimna wilgotnego i znacznej
wilgotnodci powietrza nawet w klimacie goracym, gdzie lgcznie
z wiatrem wywoluja wzglednie zbyt znaczne ozigbienie skéry. Tak
np. w Kolumbji wiadomo, Ze tamtejsi tredowaci czujg si¢ le-
piej w suchych gorgcych prowincjach, niz w wilgotnych; tym-
czasem W pasie umiarkowanym, sprzyvjajace zastoinom zimne a wil-
gotne powietrze na wiosne i w jesieni, znacznie pogarsza stan
podskdrnych guzéw trgdowych (leproma). Wplyw zimna wilgotnego
jeszcze wybitniej wystepuje w pewnych zastoinowych cierpieniach
skory, odmrozeniach i zgorzeli zastojowe]j (asphyxia localis) palcow,
nosa, uszéw; nastgpuie w ulerythema centrifugum (lupus erythema-
tosus), ktérego glownem siedliskiem prawdopodobnie jest Nor-
wegija.

W tych wszystkich rodzajach chorob skory, bardzo sprzyja
wyleczeniu przebywanie chorych w klimacie suchym a gorgcym.
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Klimat za$ wilgotny, zwlaszcza morz i wysp, wplywa lecz-
niczo na $wierzbigczke (prurigo) Hebry i pryszczyce $Swierzbigcz-
kowe.

Rzadko jednak bywamy w tem przyjemnem potozeniu, Ze
mozemy spozytkowadé zmiane klimatu, jako $rodek zapobiegawczy.

B. Naskorek

Wszystkie nasze $rodki lecznicze, z wyjatkiem jedynie $rod-
kow, uzywanych do wstrzykiwan w skore i pod skérg, jak row-
niez do leczenia owrzodzen, dzialajg najpierw i czestokroé wyla-
cznie tylko na naskérek. W praktyce na t¢ okolicznos$é czesto
nie zwraca si¢ uwagi; lekarz spodziewa si¢ dobrze znanego wply-
wu na stan patologiczny skéry—np. wplywu plastru rteciowego
na wytwor syfilityczny, a przeciez najpierw ma do czynienia po
prostu z dzialaniem $rodka na naskérek. To najpierwsze dziatanie
jest jasne i zrozumiale, dalsze za$ zawsze pozostaje o tyle nie wy-
jasdnione, nawet w razie rzeczywistego osiggnigcia rezultatu prak-
tycznego, o ile na razie zupelnie nie wiemy, czy naleiy je uwa-
zaé za dzialanie bezpo$rednie $rodka na samg skoére-—-moze gazo-
wemi czedciami sktadowemi, ktére dla naskérka sg obojetne—czy
tez za nastepstwo podrednie jego oddziatlywania na naskodrek, czy
wreszcie za wynik obu tych czynnikdw. To tez najblizsze nasze
zadanie polegaé musi na tem, aby wykryé dzialanie wszystkich
naszych srodkow leczniczych i zardbek (vehicula) na naskorek nor-
malny i chory, tak pod wzgledem fizycznym jak i pod chemicz-
nym, tak makroskopowo, jak mikroskopowo. Nawet w razie jezeli
chcemy zajgé sie. tylko dzialaniem dalszem, t. j. dziataniem na
tkanke gleboko potozona, musimy doktadnie zbadaé¢ dzialanie bliz-
sze na naskdrek, aby mozna byto wylaczy¢ to ostatnie z dzialania
ogdlnego. Dla tego tez wskazania dla naskorka beda bardzo liczne,
daleko liczniejsze, niz dla skoéry wladciwej, i, im wigksze postepy
bedziemy robili w poznawaniu S$rodkow i skéry, tem wigcej bedzie
powstawalo takich wskazan, o jakich dotgd nie moglidmy nawet
marzyd.



I. Warstwa rogowa.

7 pomigdzy czesci sktadowych naskdrka o jednej tylko war-
stwie rogowej mozemy powiedzieé z zupelng stusznos$cia, ze na
nig wladnie bywa skierowany najpierwszy atak prawie wszystkich
naszych Srodkow. Dzieki temu, przyszle zadanie staje sie na
szczgScie latwiejsze i prostsze, albowiem w warstwie rogowej
mamy tkank¢ stosunkowo prosta, do$é dobrze znana, zlozong
glownie z jednego tylko ciata biatkowego, keratyny, o skladzie
nie bardzo zmiennym, a wolne jej przestrzenie s wypelnione na-
turalnym tluszczem skory. We wstepie juz polozyliSmy nacisk
na to, ze nalezaloby w przysztosci pracowaé nad sprawa chlo-
nienia na takim modelu skéry, ktéryby posiadat btone endosmo-
tyczna, zbudowang na podobienstwo warstwy rogowej. Tu jesz-
cze mozemy dodaé, ze taki model bedzie rowniez nieodzownym
do badania wptywu fizycznego i chemicznego wszystkich naszych
srodkow leczniczych i zardbek, czy maja one ujawniaé wplyw
swoj na warstwe rogowg, czy tez na naskorek niezrogowacialy,
czy wreszcie na skore i tkanke¢ podskodrna.

13. Srodki do ottuszczenia warstwy rogowej.

Dwoma bardzo prostymi sposobami udaje si¢ naturze zabez-
pieczyé nasze cialo, skladajace sig przewaznie z wody, od wysy-
chania powolnego i przez to zapobiedz jego mumifikacji. W ytwa-
rza ona najpierw, za pomocag osobliwego procesu rogowacenia na
powierzchni zewnetrznej, warstwe komdrek suchych, ktére chciwie
pochtaniajg ttuszces, a powtdre dla blon rogowych tych komdrek
dostarcza ttuszczu z trzech nieustannie czynnych Zrdédel, ktére wyna-
gradzajg strate tluszciu, a mianowicie: z gruczoléw tojowych dla
komoérek wloséw, z gruczoléw kitebkowych i z eleidyny dla komo-
rek rogowych na powierzchni. Z tego poruszenia samej tylko fizjo-
logicznej strony sprawy wynika niezmierne znaczenie sztucznego
ottuszczania warstwy rogowej w stanach patologicznych, naprzéd dla-
tego, ze w wielu razach tluszczu skory bywa za malo, nastgpnie
za$ dlatego, ze chociazby ttuszczu bylo tyle, ile byé powinno,
zawsze jednak pozostanie on S$rodkiem, do ktorego warstwa rogo-
wa jest przystosowana, a wigc takim, ktory zawsze moze by¢
przez nia latwo przyjety. Nie jest to wigc rzecza przypadkowsy,

7

Unna.—Terapja ogdlna chorob skory.
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ze tluszcze wszelkich rodzajow odgrywaty zawsze w dermatologiji
bardzo wielky rolg, czy to jako $rodki lecznicze, czy tez jako za-
robki do lekow.

Wogdle wplyw tluszeczow moze by¢ dwojaki: tworzg one
z jednej strony przeszkodg do oddawania przez tkanki skory wlas-
nej ich wilgoci, z drugiej zas do wydzielania si¢ wody z catego
ustroju, ktore odbywa sig przez skore. Co sig tyczy pierwszego,
to otluszczanie przy zachowanej warstwie rogowej ma zastgpowad
ewentualny brak ttuszczu skory, wobec zas utraty pokrycia rogo-
wego, dziata samo jako srodek pokrywajacy. Pod wzgledem za$
wydzielania wody przez caly ustrdj, powigkszenie naturalnego
ottuszczenia oddzialywa réwniez w dwoch kierunkach, mianowicie
sprawia naprzod zasto] parujacej wody w pokladach glebokich
warstwy rogowej i kolczastej. a nawet brodawkowej (stratum pa-
pillare), i przez to wywoluje pecznienie tych tkanek i silniejsze
dziatanie gtebokie lekéw, jednoczesnie stosowanych. Powtdre.
otluszczenie sztuczne przeszkadza parowaniu plynu z powierzchni,
dlatego tez dziala ogrzewajaco, a nawet wzglednie do okolicz-
nosci—np. na czutej skorze twarzy —moze wywotaé przekrwienie
i obrzek, wogole zas, jak kazde dostarczanie cieptla (p. str. 39) tago-
dzi 1 uspokaja przebieg choréb zapalnych skory.

Widzimy =z tego, Ze juz samo tylko otluszczenie warstwy
rogowej pociaga tak obfite i wazne naste¢pstwa, ze dla uzasadnie-
nia teorji dziatania $rodk6w leczniczych zbytecznie uciekaliby$my sie
do teorji chlonienia tluszczu, ktéra zreszta wcale nie wytrzymuje
krytyki i we wstepie dostata juz naleZytg odprawe. Z pomienio-
nych nastgpstw, znajdujgcych sie oczywiscie w zwigzku z ottusz-
czeniem skory, wynikaja co najmniej cztery praktycznie donioste
kategorje wskazan do uzycia ttuszczu: 1) do zastgpienia brakuja-
cego skorze tluszczu, 2) do zastgpienia brakujacego pokrycia skéry,
3) jako najodpowiedniejszego mazidta (zarébki) dla naszych lekow,
4) jako samodzielnego ¢rodka leczniczego Tylko przy ostatniem
wskazaniu majg wazne znaczenie wlasnodci chemiczne rozmaitych
tluszczow, podczas gdy przy trzech pierwszych tluszcze majg gtow-
nie warto$¢ z powodu swych wlasnosci fizycznych.

a) Tluszeze, joko srodelk do zastapienia brakujacego
skorze tHuszezu.

Wskazanie usunigcia nadmiernej suchodei skory za pomoca
jej ottuszcezenia zdarza sie nadzwyczaj czesto, poczesci przy tagod-
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niejszych niezytach suchych skéry, np. w lekkich postaciach ecze-
ma siccum, psoriasis, ichthyosis, hyperkeratosis suprafollicularis, przy
szorstkodci naskorka, wywolanej mydlem lub takimi lekami wysu-
szajacymi, jak tlenek cynku, siarka i t. p., po czesci za$ przy ogol-
nej suchodei skory, wrodzonej lub nabytej.

Nadaja si¢ tu wszystkie rodzaje ttluszczéow, rowniez jak sub-
stancje o konsystencji tluszezow, to jest takie, ktore sg plynami
trudno ruchliwymi i dla tego mogg byé smarowane. Ich sklad
chemiczny w tym razie nie ma znaczenia, byle tylko byty chemicz-
nie obojegtne, a pod wzglgdem fizycznym posiadaty dwie wlasno-
dci naturalnego tluszczu skory, t. j. wlasnos$é przenikania przez
blone keratynowa powierzchownych komorek rogowych, oraz sta-
wiania istotnej przeszkody parowaniu wody. Dla pierwszego wy-
magania punkt ich topliwosci nie powinien lezeé¢ zbyt wysoko;
w temperaturze pokojowej majg by¢ juz plynne lub nawpol
plynne, albo tez co najmniej rozplywaé sie przy temperaturze
skory podczas wecierania. Do piewszej kategorji nalezg z pomigdzy
ttuszczéw  wiasciwych, t. j. eterdow glicerynowych kwasow tlusz-
czowych, oleje: oliwa, olej rzepakowy, olejek migdatowy, olej
sezamowy, do drugiej - maslo, smalec wieprzowy, olej palmowy.

Przy zetknigciu sig ze skorg wszystkie te ttuszcze o nizkim
punkcie topliwosci, wobec wody po czes$ci rozpadajg si¢ na glice-
ryng i odpowiednie kwasy tluszczowe, prawdopodobnie przy
udziale pewnych drobnoustrojow. Btedem jednak byloby mniemad,
ze powstajgce wskutek tego jelczenia kwasy tluszczowe udzielaja
tluszczom i olejom wlasnodci szczegélnego draznienia skéry. Naj-
pierw bowiem od tysigca lat prawie tylko takie, zaczynajace sig
rozktadaé tluszcze byty wecierane, a drainigcy ich wplyw zdarzat
sig wyjatkowo; powtore czyste kwasy tluszczowe, wydzielone ze
zwigzkow, nie dziatajag wcale pod tym wzgledem draznigco. Dale-
ko predzej mozna to przypisaé albo odcigganiu wody, ktére towa-
rzyszy temu hydrolitycznemu rozszczepieniu ttuszczdow, albo tez
powstawaniu wskutek owego rozszczepienia si¢ matych ilosci gli-
ceryny, lub tez dalszemu rozkladowi kwasow ttuszczowych—z przy-
laczeniem tlenu — na nizsze kwasy tluszczowe, ktére mozna po-
znaé po ostrym zapachu.

W praktyce zdotano usungé rozkladanie sig owych ttuszczow
przez stapianie ich z zywica benzoesowsa i filtrowanie, przez co
ttuszcze pochtaniaty przeciwgnilne czesci sktadowe tej zywicy;
tak postgpowano najpierw ze smalcem (Wilson), potem z lojem
(Mielck), a teraz z wszystkimi tluszczami, ktére podlegajq jetczeniu;
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tywica benzoesowa zastepuje w tym razie zywice wonnjy, uzywana
w tym samym celu u ludéw starozytnych, jako to mire, kadzi-
dlo 1 t. p.

Ta wlasnie latwodé rozktadania sie ttuszczéw utorowala droge
do przyjecia w praktyce szeregu innych mazacych si¢ substancji,
a przedewszystkiem, otrzymywanej z ttuszczéw, a nie ulegajacej
rozktadowi, gliceryny. Nie mozna jednak czystej gliceryny uwa-
zaé za obojetny $rodek do natluszczania, poniewai przyciaga ener-
gicznie wode. Nalezy zatem poprzednio znacznie rozcienczyé ja
woda. Lepszy S$rodek do zastgpienia tluszczow znaleziono w we-
glowodorach plynnych, a przedewszystkiem w amerykanskiej wa-
zelinie 20ltej, ktdéra czynigc zadodé obu gtéwnym wymaganiom,
absolutnie niczem niedaje sig zastapié, a Ze przytem posiada
w wysokim stopniu wlasno$é zawieszania w sobie (emulgowania)
roznorodnych lekow, stusznie zdobywa wcigz wzrastajagce powo-
dzenie, chociaz budowa jej chemiczna rozni sig¢ znacznie od budo-
wy naturalnego tluszczu skory.

Pod tym ostatnim wzgledem technika, wzorujac si¢ na Smie-
tance, uzywanej czesto jako $rodek domowy, takze zrobila znaczne
postepy; $mietanka, jako znakomita mieszanina tluszczu z wods,
ma najwiecej podobienstwa do tluszczu gruczotow klgbkowych,
bo teZz gruczoly mleczne i klgbkowe sa zblizone do siebie pod
wzgledem budowy histologicznej i historji rozwoju. Dlatego wy-
twarzanie takich mieszanin do ottuszczania skéry ma w sobie cos,
co wielce zaspakaja nasze wymagania teoretyczne; pod wzglgdem
za$ praktycznym oddawna juz wyprzedzono nas w przyrzagdzaniu
rozmaitych coldcreamdéw i unguenta lenientia. Dawne te preparaty
zawieraly w sobie, jako spojnig¢ pomigdzy woda a tluszczem twar-
de etery palmitynowe, a mianowicie etery wosku i olbrotu: eter
cetylowy kwasu palmitynowego w pierwszym, eter zas mirycylo-
wy tegoz kwasu w drugim. W nowszych czasach mamy zato do
zaznaczenia nie maly postgp w tym kierunku, wprowadzono bo-
wiem znowu w uZycie stosowane juz w Staroiytnosci etery chole-
stearynowe kwasow tluszczowych w postaci lanoliny (Liebreich)
i ezypu (oesypus, Zile). Obie jednak te substancje przewyzsza
ttuszcz z welny (adeps lanae) i alapuryna (Zaenzer, Sack). Tluszcz
ten, posiadajacy troche nizszy punkt topliwosci, mniejsza lepko$é
i nadzwyczaj wielka pojemnos$é (capacitas) wody wyruguje, by¢
moze, inne tego rodzaju substancje, jako mniej praktyczne. Za-
rowno etery palmitynowe, jak i cholestearynowe, moZna przerobié
na mieszaniny wodne tylko po dodaniu zwyczajnego tluszczu gli-
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cerynowego, gliceryny lub waseliny, a wiec substancji o spoisto-
$ci prawdziwego $rodka do smarowania (Schmiermittel).

Z temi mieszaninami wodnemi, ktdére najlepiej nasladujg ttuszcz
skory, spotkali$my sie¢ juz prey Srodkach ozigbiajacych, jako z ,ma-
Sciami chlodzgcemi®, a jeszcze czeSciej napotykaé je bedziemy
w rozdziale niniejszym, poniewaz uzycie ich jest bardzo wielostronne.

Wreszcie nalezy jeszcze podnie$é znaczenie tluszczow, jako
corrigentia dla takich zardbek, ktdre osuszajg warstwe rogows,
a mianowicie mydta i alkoholu. W polgczeniu 2z pierwszymi tlusz-
cze tworza mydta przettuszczone, ktére nie odciagaja od warstwy
rogowej tluszczu skornego; jako dodatku zas do obmywan spirytuso-
wych do wloséw uzywa si¢ tylko oleju rycynowego, gdyZ jest to
jedyny olej, rozpuszczalny w alkoholu.

Thuszcze, ktérymi postugujemy si¢ do usunigcia suchosci skoé-
ry, nalezy poprostu wciera¢ lub rozsmarowywaé pedzlem. Za-
warta w nich ewentualnie woda paruje przy tem zwolna, a tluszcz
wsigka w powierzchowne komdrki rogowe.

b) Tluszcze, jako srodek pokrywajacy.

Thuszcze, jako Srodek pokrywajgcy, stuzg do zapobiegania
wysychaniu skdéry, ktére moze powstaé¢ albo wskutek znacznego
przyciggania ttuszczu przes substancje, stykajace sig ze skdrg przy
zajeciach zawodowych, np. przez wapno i cement u murarzy, przez
tugi u praczek, albo wskutek braku warstwy rogowej, jezeli na
wplyw powietrza wystawione sa powierzchnie nablonkowe sacza-
ce, np. przy pryszczycy, lub ziarninowe—jak przy wilku i owrzo-
dzeniach.

We wszystkich tych razach zabezpieczenie od zewnetrznych
wplywoéw szkodliwych, wymaga pokrycia masciag, o ile mozna nie-
przenikalnego i dobrze przylegajacego do nierdwnej zwykle po-
wierzchni. Cel ten osiggamy w ten sposéb, Ze albo oddajemy
pierwszenstwo ttuszczom twardszym, lub tez ttuszcze tatwiej topli-
we nakladamy warstwa gruba i przymocowujemy za pomoca od-
powiednich $rodkow unieruchomiajgcych To ostatnie osigga sig
w sposob wprost idealny za pomocg gaz masSciowych (Sal-
benmulle; unguenta extensa), ktére powoli calkiem wyrugowatly
dawne ptatki smarowane mascig. Za pomoca tvch gietkich i pla-
stycznych kawaltkéw gazy, napojonej tojem benzoesowym lub ana-
logicznemi mieszaninami podobnej konsystencji, osiagga sie zada-
walniajagce i doktadne przystawanie masci w okolicach ciala o naj-
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bardziej skomplikowanej powierzchni, jako to na szyi, twarzy, uszach,
narzagdow plciowych na posladliach, palcach u rak i nég, i przy-
stawanie to nie zmienia si¢ hawet pomimo cigglych ruchow. Wysy-
chanie i tworzenie sie strupow przy wilgotnej pryszczycy jest nie-
mozliwe pod opatrunkiem z gazy masciowej; nagromadzenie sig
w skorze wody tkankowej i wytwarzanie sig ciepta doclhodzi cza-
sami do tego stopnia, ze 1 przekrwienie sig powigksza i1 chory nie
moze znie$é opatrunku z gazy masciowej. NajczeSciej jednak po-
krycie nieprzemakalne z tluszczu w potgczeniu ze Srodkami wysu-
szajgcymi (tlenek cynku, ichtiol), zawartymi w gazie masciowej,
jak rowniez ucisk bandaza lub kolodjonu, powlekajgcego gaze
madciows, dziala odrazu uspakajajaco i tagodzaco na sgczaca po-
wierzchnie skory. Opatrunek z gazy masciowe] wytwarza w zapa-
leniach powierzchownych podobnie pomy$lne warunki, jakie istnie-
ja w zapaleniach narzgdow wewnetrznych, przy ktorych niema
parowania wody, a zatem ozigbiania i wysychania. Nowe strupy
nietworzg si¢, a stare znakomicie bywaja usuwane przezsam tylko
opatrunck z gazy masciowej.

W sposob bardziej pierwotny dosé czesto jeszcze osiaga sie
ten sam cel twardemi masciami, ktére nasmarowane grubo na pto-
tnie przyklada sie¢ na ograniczone miejsca skory; stosuje sig to glo-
wnie w praktyce chirurgicznej przy ranach w celu zapobiegania
wysychaniu i zastojowi wydzielin, jako teZ przy wrzodach goleni.
W tych razach obok toju baraniego i ttuszczu z welny (adeps lanae)
znajdujg zastosowanie przedewszystkiem wosk i olbrot w rozmai-
tych madciach woskowych, nastgpnie zas sole metalowe kwasu olejo-
wego, t. j. rozmaite olejany, z ktorych olejan tlenku olowiu w po-
staci magci Hebr'y jest najwazniejszym i najbhardziej uzywanym. Masé
ta zawdziecza swoja stawe Srodka przeciw pryszczycy, obok dzia-
lania wysuszajacego tlenku otowiu, przewaznie lepkosci i plasty-
cznosci, wtasciwej masciom przyrzadzonym z plastru olowianego.
Pod wzgledem szybko$ci dzialania w przewazinej iloSci wypadkow
pryszczycy mnie moZe ona réwnaé si¢ z pastg cynkowo siarczang;
za to jednak znakomicie rozmigkcza naskorek i jego produkty
chorobowe, dla tego tez prowadzi do celu powolnie, ale pewnie.

Zasada uzywania tluszczow twardych najlepiej zostala wyzy-
skanaw otédwkach magciowych (Salbenstifte, stilli unguentes),
ktore zarazem sg najtansza metoda stosowania thuszczu. Olowki
masciowe bywaja zwykle grube i dlugie, jak wielki palec u reki,
i sktadaja sie obok odpowiedniego leku gléwnie z wosku i lanoli-
ny. Nadajg sig wszedzie tam, gdzie chodzi o to, aby cienka, twardg
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jak wosk i dobrze przystajaca warstwg ochronié ograniczone miej-
sca skory, jak np. podczas pracy w wypadkach pryszczycy za-
wodowej, albo ogniska alopeciae areatae na giowie, gdy ma-
my je leczyé chryzarobing, nie dotykajac tym $rodkiem innych
czedcl skory.

W zwigzku z poprzedniem zastuguje tez na wzmianke uzy-
teczna wtasnodé oleju kokosowego (butyrum cacao), ktory rozpty-
wa sie w normalnej temperaturze skory, np. przy rozcieraniu w re-
kach, a juz przy cieplocie pokojowej przybiera znowu spoistosé
wosku. Dzieki tej wtasnosci jest bardzo uzywany, jako zardbka
do pomad, jak réwniez do przyrzgdzania zglebnikéw masciowych
(Salbensonde) i czopkéw (suppositoria).

c) Tluszcze, jako mazidla (zarobli).

Chociaz musieliSmy obali¢ teorje chlonienia tluszczow, to je-
dnak tluszcze ze wzgledu na powinowactwo do suchej warstwy ro-
gowej pozostajg naszg zwykla zarobka w leczeniu chordb skory,
i bynajmniej nie traci na swej doniostodci pytanie, jakie tluszcze
najlepiej moga przenikaé przez warstwg rogowag. Szczegolnie wa-
znem jest to pytanie przy wszystkich zrogowaceniach nadmiernych
(hyperkeratosis) i wszystkich gleboko umiejscowionych zmianach
chorobowych skory, t. j. wszedzie tam, gdzie dla leku juz w tem
istnieje najwigksza przeszkoda, iz nie moze dosiggnaé miejsca,
na ktére ma dziataé. Rzecz dziwna, Ze to pytanie, ktdére przeciez
nie trudno wyéwietli¢ dodwiadczalnie, wcale jeszcze nie jest opra-
cowane, Zastuguje tu przedewszystkiem na uwage napigcie po-
wierzchni danego ttuszczu. Powszechnie wiadomo, ze wskutek
tej wlasnodci, kropla nafty na talerzu posuwa przed sobg kro-
ple kazdego innego tluszczu i kazda gospodyni napuszcza nafty
do zardzewiatego zamku, poniewaZz wie, Ze ona przenika do naj-
wezszych przestrzeni wloskowatych. Dla tego tez naftg szybko
rozmigkczamy najgrubsze strupy na uwtlosionej glowie, lecz o ile
sie zdaje, nie wyzyskano jeszcze owej zadziwiajacej wlasnosci te-
go Srodka. Inne weglowodory, wazelina i wazogeny, posiadajg
réwniez nieco tej zdolno$ci przenikania. Z olejow zwierzecych naj-
bardziej sg pod tym wzgledem zblizone do nafty kwasy tluszczo-
we, zwyczajny tran rybi (ol. iecoris aselli) i oleum Physeteris,
jako tez wszystkie gatunki tranu rybiego.

Ttuszcze latwiej wnikajg do warstwy rogowej, jeZeli, jak np.
w madciach chtodzacych, sa zmieszane z woda, lub, jak w masciach
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mydlanych, z mydtem. W pierwszym razie gra role powinowactwo
suchej warstwy rogowej jednoczednie do wody i do tluszczu.
Widzimy tu nowa zaletg zarébki do masci, w skiad ktorej wchodzi
lanolina, troche tluszczu glicerynowego i znaczna ilo§é wody. My-
dto, naturalnie, ulatwia wnikanie ttuszczu do warstwy rogowej;jest
to przeciez state jego zadanie. Stad kazdy dodatek mydla do ja-
kiejbagdZ masci powieksza moznos$¢ wnikania leku, o ile tylko my-
dlo godzi sie z lekiem. Ta zasada jest wyzyskana do najwyzszego
stopnia przez Mielck'a i przezemnie w przyrzadzaniu masci my-
dlanych #), w ktorych masé stanowi tylko dodatek do mydta. Przy-
rzadza si¢ te madci mydlane, a raczej mydla masciowe, gotujac
potas gryzacy ze smalcem i przettuszczajac 5%-owym smalcem ben-
zoesowym. Nadzwyczaj wielkie zalety tych mydel masciowych
w leczeniu syfilisu wcieraniami, a mianowicie, tatwo$é wprowadze-
nia rteci do organizmu, juz od 14 lat zniewolily mnie do zupelnego
zaniechania zwyktlej szaruchy. Mydlo masciowe dziala energiczniej,
predzej, mniej brudzi, a przy mocno tlustej skérze jest wogole je-
dyng racjonalng zarébka do wcieran rtgciowych.

Mniej wigcej podobns wtlasno$é wnikania, jak mydta mascio-
we, posiada zawierajgca mydlo mollina, ktorej sklad zresztg nie
jest doktadnie wiadomy; zawiera jednak ona wielkg ilos¢ glicery-
ny, a ta znow ostabia pod tym wzgledem jej dzialanie.

Co sie tyczy najlepszego sposobu stosowania, to w celu dzia-
tania o ile mozna glebokiego, nalezy mie¢ na uwadze, aby oleje,
weglowodory lub mydta masciowe mialy wyjscie na zewnatrz
utrudnione przez pokrycie nieprzemakalne.

Niewatpliwie jednak, ten pierwszy warunek dobrego wnika-
nia, wcale jeszcze nie zapewnia wydzielenia sie leku z zardbki
masdci. Tluszcze, ktére zanadto dobrze rozpuszczajg lek, oddaja go
tkankom réwnie nie zupelnie, jak takie ttuszcze, ktére mocno go
w sobie zatrzymuja, chociaz go nie rozpuswczaja; dla tego to, np.
oliwa karbolowa dziata stabo, poniewaz kwas karbolowy jest w niej
zbyt dobrze rozpuszczony, lanolina za$ karbolowa — dla tego, ze
za mocno go w sobie zatrzvmuje. Rowniez i pod tym wzgledem,
na ktéry dotad zbyt mato zwracano uwagi, mieszaniny w rodzaju
masdci chlodzacych i mydel masciowych okazuja wazne ustugi.

Najlepsza jednak podstawg tluszczowg jest oczywiscie taka,
ktéra najlepiej przeprowadza lek przez warstweg rogowa, a zara-
zem najlepiej oddaje go znow naskérkowi.

#) Medicinische iiberfettete Kaliseife (lecznicze mydta potasowe przettuszczone) Mo-
natsh. f. prakt. Derm, 1886, Bd. V.
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d) Tluszcze, jako srodki lecznicze.

Dos$¢ czesto zdarza sig styszed, szczegolniej z praktyki profa-
néw, o przypadkach, w ktérych zwyczajne wysmarowanie ttuszczem
wyleczyto =z lekkiego, lub nawet uporczywego cierpienia skory.
Przy tem powiada sie¢ zwykle, Ze poprzednio naprézno stosowano
caly szereg silnie dziatajacych $rodkéw aptecznych. Po wigkszej
czgsci tyczy si¢ to przypadkow, przy ktérych nie byl nalezycie
uwzgledniany wplyw mechaniczny tluszczu, jako zabezpieczenie
od schniecia, a sucho$¢ powierzchni skéry byta wtasnie przeszko-
da do wyleczenia, jak np. w przypadkach pekuigé (rhagades),
owrzodzen (ulcera), suchych postaci pryszczycy, pityriasis capitis
et faciei i t. p. W innych jednak razach stosowane w danym wy-
padku tluszcze nie sg pozbawione chemicznego dzialania uboczne-
go, ktdore chociaz jest tak nieznaczne, 2e najczes$ciej bywa pomi-
jane, jednakie wystarcza niekiedy do wyleczenia pewnych cier-
pien skoéry.

Tyczy sig to przedewszystkiem stezonej gliceryny, jako
srodka przyciggajacego wode. W przypadkach umiejsco-
wionych uporczywych niezytéow suchych skéry i wigkszodci przy-
padkow hiperkeratozy, mozna ja bez obawy wcieraé do bardzo
zgrubialej wtedy warstwy rogowej. W tych wypadkach przyciaga
ona wodg nie ze skdry, lecz z otaczajacej atmosfery, i utrzymujac
przez to warstwe rogowa Ww stanie wilgotnym, nadaje jej odpo-
wiednig miekkos$dé.

Przeciwpasorzytnicze wlasnosci uboczne okazujg szcze-
golniej nafta, np. przy wszystkich rodzajach wszy, a do niej nieda-
wno dotgczono naftalan (naphtalan). Dalej dzialajg zabdjczo szczegél-
nie na pasorzyty roélinne, tranrybi, ol. Physeteris, réwniez jak nie-
czysty tlusz z welny —- ,oesypus®. Doktadniej jadnak nie zbadano
jeszcze tych wplywow ubocznych i jak sig zdaje, z wyjatkiem dzia-
lania nafty przeciw wszom, nie s3 one zupelnie pewne.

Przeciwnie, wobec znanej budowy chemicznej i zaleznego od
niej dzialania, wigce]j jest zrozumialy wptyw redukujacy olejow,
ktére przyciagaja tlen z powietrza i przy tem nabierajg cech zywicy.
Najwigcej znany ich typ to olej lniany, ktéremu w postaci miesza-
niny z woda wapienng, oddajemy pierwszenstwo nie tylko w le-
czeniu oparzen, lecz rowniez w zastosowaniu na powierzchni¢ sko-
ry, z innego powodu nadZarte, przekrwione i bolesne. Ta miesza-
nina kojgca z woda wapienng jest szczegdlnie racjonalng dlatego,
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Ze zzywiczenie oleju lnianego odbywa sig¢ energiczniej wobec cial
alkalicznych. To samo zreszta znaczenie mial olej lniany w pier-
wotnym przepisie masci Hebr'y. Silniejsze jednak jeszcze dzialanie
redukujace ujawnia olej lniany w postaci pasty w mieszaninie
z tlenkiem cynku i tlenkiem otowiu, bo, jak wiadomo, przy przyrza-
dzaniu werniksu z oleju Inianego uzywano dawniej wylacznie tych
dwdch substancji do zywiczenia oleju Inianego. Wartoby sposo-
bem proby, bardziej niz dotad, stosowaé w terapji werniks oleju
lnianego w, postaci racjonalnej, jako Srodek skionny do utlenia-
nia sig, a wiec redukujacy.

Podobne dziatanie redukcyjne ujawniajg pozostale oleje zy-
wiczejace: olej makowy, orzechowy, konopny i olej z nasienia ba-
welny.

Jako ¢érodek leczniczy, bez dodatku innych lekéw, réwniez
zaslugujg tu zndw na uwage zawierajagce wode masci chtodzag-
ce. Zwyczajny coldcream ma chyba najwigksze rozpowszechnie-
nie z podrod ogodlnie znanych tluszczow, jak widzieliSmy, stusznie.
Moze on zastapié wiekszg czegs$é tluszezow, gdzie tylko nie chodzi
wprost o wytworzenie grubego pokrycia z tluszczu. Przy tem
z punktu praktycznego nalely pamigtaé, ze ogromne rozcieficzenie
wod g, na ktére pozwala uzycie tluszczu z welny do masci chtodzy-
cych, sprowadza wielkie obnizenie ceny zarobek do masci.

Wreszcie za $rodki rozmiekczajagce warstweg rogowa,
a tem samem ulatwiajgce chlonienie, nalezy uwazal te zardbki do
masdci, ktére zawierajag mniej lub wiecej zbadane dodatki mydtla
lub alkaljow, a wiec wszystkie masci mydlane, nastgpnie moiling
(mollinum), rezorbing (resorbinum) i naftalan, ktory ma zawierac
co najmniej 2% mydla sodowego, wreszcie moze rowniez i wazo-
gen, ktory pod dzialaniem potazu gryzacego wydziela wielkg ilodé
amoniaku.

14. Srodki do pecznienia i do macerowania warstwy rogowej.

Pecznienie glebiej potozonych warstw naskorka wskutek
wstrzymania parowania, daje sig¢ naturalnie osiggngé nie tylko
za pomocg nalozenia na skoérg tluszczéow, lecz rdéwniez dobrze,
a nawet moze i lepiej, za pomocg wilgotnych stalych oktadow,
przykrytych z zewnatrz tkaning nieprzemakalna; przy dostatecznem
za$ wydzielaniu wody przez skérg — za pomocg samego pokrycia
nieprzemakalnego.
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Przy wszystkich bardzo suchych niezytach skéry i zrogowa-
ceniach nadmiernych, oktady takie czgsto znajduja zastosowa-
nie, lecz gtdwne ich wskazanie jest daleko wazniejsze. Przez pecz-
nienie komdrki rogowe staja sie podobne do komoérek nabtonka
wielowarstwowego blon Sluzowych; przez powstrzymanie parowa-
nia skory za pomoca pokrycia nieprzenikalnego, odsrodkowy prad
wydzielin zostaje zatamowany, a do$rodkowy prad chlonienia sto-
sowanych jednoczesnie lekow— wzmocniony. Wyglada to tak pra-
wie, jakgdyby trzeba byto jedynie jak najmocniej macerowaé wo-
da warstwe rogowa, azeby wszedzie wywotaé znaczne wchtanianie.
BadZ co badZ, sprawa nie jest tak prosta; w przeciwnym razie
badania balneoterapeutyczne nad chlonieniem nie datyby rezulta-
tow tak calkowicie ujemnych.

Obserwujac chorego w cieplej kapieli statej, bardzo czesto
mozemy zauwazyc, Ze gruba warstwa rogowa na rekach, stopnio-
wo peczniejgc, sprawia bol uciskiem fatd na znajdujgcg sie pod
nig skorg; przy tem powierzchnia rak przedstawia si¢ pomarszczo-
ng, jak u praczek. l.ecz stopniowo zjawisko to ustepuje, zmarszczki
w kapieli znikajg, béle ustajag. Coz tu zaszto? Widocznie nic inne-
go. tylko tltuszcz, powstrzymany przez wode, pokrywajacy skore,
zbierajac sig w glebi warstwy rogowej, stawia wcigz wzrastajacy
opdr wnikajacej z zewnatrz wodzie. Samoobrona naskdrka wobec
ataku wody, zaleZy bez watpienia od wydzielania tluszczu przez
skore.

Z tym czynnikiem wydzielania si¢ tluszczu musimy si¢ liczyé
przy wszystkich oktadach wilgotnych, o ile mamy do czynienia
ze zdrowg skorg. Tam za$, gdzie niema wydzielania sig¢ tluszczu
lub jest ono niedostateczne, a zdarza sie to w wielu cierpieniach,
przy ktorych skéra moknie—tam poczynajgce sie z zewnatrz pecz-
nienie moze mieé doniosly wplyw na glebsze warstwy naskorka
i skére wtasciwg. Wynik w tym razie zalezy jedynie jeszcze od
drugiej przeszkody dla wnikania wody, ktdra zreszta gra role
i we wszystkich innych wypadkach, mianowicie od zachowania sie
tamy tluszczowej, ktdorg posiada kazda zdrowa skdéra w spodniej
warstwie rogowej (strat. lucidum).

Na powierzchni skory, jak o tem juz wspominaliSmy, istnieje
urzagdzenie nadzwyczaj celowe: podczas gdy blona komodrek na-
btonkowych twardnieje w bardzo niepodatng keratyne, sucha
ta substancja staje si¢ rowniez w wysokim stopniu sprezystg i nie-
przemakalna przez to, iz jednoczednie zawarto$é komérki ulega
tluszczowemu zwyrodnieniu i ttuszcz ten—eleidyne—pochlania btona
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rogowa. Kazda wiec komorka otrzymuje wlasny zbiornik tlusz-
czu wskutek tej samej sprawy fizjologicznej, ktéra ja zamienia na
komorke rogowa.

Zaopatrzona w ten sposob w tluszcz spodnia warstwa rogowa,
ktora znajduje si¢ w kazdem miejscu skory, przy wnikaniu wody
stawia powtdrny i odpowiednio do swej statosci, jeszcze powaz-
niejszy opo6r. Gdyby rzeczywiscie samo przewilgocenie skory
zzewnatrz - mialo znacznie ulatwiaé wchlanianie wszystkich lekoéw,
to powinnoby ono mie¢ sitle zniweczyé, lub ostabié te zaporg
ttuszczowg. | rzeczvwiscie nasuwa sig pytanie: czy macerujac
skdore zzewnatrz mozna usungé eleidyn¢ ze spodniej warstwy ro-
gowej, t. j. zrobi¢ to samo, co zwykle wywoluje umiarkowane tyl-
ko przewilgocenie zapalne warstwy kolczastej podczas para-
keratozy?

Na zasadzie moich do$wiadczefi musze na to pytanie odpo-
wicdzieé przeczaco. Dosé czesto trafiala mi sie sposobnodé badad
chorobowo zmienione kawatki skory, na ktérych warstwa rogowa
byla w wysokim stopniu zmacerowana oktadami wilgotnymi.
Nigdy jeszcze jednak w tych wypadkach nie zdarzylo mi sig¢ nie
znalezé keratohialiny i eleidyny. Przeciwnie, jak wiadomo, do pa-
rakeratozy zapalnej najpierw si¢ przylagcza brak keratohialiny,—
eleidvna w takich komdrkach rogowych nie wytwarza si¢ dla
tego, ze nie ma tu keratohialiny, — z ktérej, wedlug wszelkiego
prawdopodobienstwa powstaje eleidyna. Jakkolwiek wiec mace-
racja zewnegtrzna zdrowej skory zawsze zatrzymuje sie przed ta
druga warstwg tluszczowa, to jednak mozna przekonaé si¢ dowo-
dnie, ze kazda warstwa rogowa pozbawiona eleidyny, a wiec np.
parakeratotyczna, wcale nie moze stawi¢ wnikaniu wody nieprze-
zwyciezonego oporu. Zachodzi wigc tu znowu raz juz zazna-
czona celowo$é, polegajaca na tem, ze sprawa chorobowa, ktora
wlasnie niszczy zdrowg warstwe rogowa, W tym samym stopniu
ulatwia pod opatrunkiem nieprzemakalnym przyjecie substancji
leczniczych. Albo, mowigc inaczej, na zmienionej w ten sposob
skorze opatrunek nieprzemakalny dziata elekty-
wnie, bo dostatecznie zmniejsza na chorych miejscach jedyng
jeszcze istniejgcg przeszkode dla chlonienia, t. j. suchod$é warstwy
rogowej, podczas gdy wobec zdrowej skory jest bezsilny. _

Jezeli jednak samej wodzie nie udaje si¢ przerwad owej tamy
tluszczowej, to czy udaje sie to alkaljom, mydlom i wogole Srod-
kom, rozpuszczajacym ttuszcz? W kazdym razie jest to mozebne
i wedlug naszych doswiadczen terapeutycznych nawet bardzo
prawdopodobne.  Wszystkie dlugotrwajace kapiele alkaliczne
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i state alkaliczne opatrunki rozgrzewajace, w wysokim stopniu
powigkszaja chtonienie jednoczednie lub nastgpnie uzytego leku
np. ichriolu, pyraloksyny (utlenionego pyrogalolu). Jednakze w ta-
kich wypadkach bardzo trudno sig orjentowad, bo tez same alkalja
sprowadzajag zmiany chemiczne zarowno w samych komérkach
rogowych, jak i w lekach. ILeczac np.wykwit luszczycy naprze-
mian alkaljami pod opatrunkiem rozgrzewajacym i chryzarobina,
osiaga si¢ daleko energiczniejsze dzialanie, niz od samej chryzaro-
biny, a ta roéznica zalezy od tego, ze warstwa rogowa, ktdra stala
sie mocno alkaliczng, nadzwyczaj szybko i energicznie zamienia
chryzarobing na chryzofanjan lugu, co ulatwia gléwne dzialanie
chryzarobiny. Jak z tego widaé, bylyby bardzo pozadane $Sciste
poszukiwania, niezalezne od rozmaicie dajacego sig ttémaczyé wy-
niku terapji. ktoreby wykryly, czy dlugie traktowanie alkaljamj
moze 1 na zdrowej dotad skodrze sprowadzié zanik keratohialiny
i eleidyny.

Do alkaljéow, ulatwiajacych maceracje i chlonienie, nalezy
najpierw zaliczy¢ alkalja gryzgce, lug potasowy i sodowy, naste-
pnie mocno alkaliczne szare mydlo i w koncu amonjak, wode wa-
pienng, zwyczajne mydla i weglany alkaljow.

Wyciggajgc z powyzszego ostateczny wniosek widzimy, ze
w pecznieniu warstwy rogowej od samego juz nieprzenikalnego dla
wody opatrunku mamy bardzo cenny <rodek, utatwiajgcy wnikanie
lekow wszedzie tam, gdzie naturalne Zrdédla tluszczowe skory sa
chorobowo smienione, a wigc szczegolniej w niezytach wilgotnych
skory.

We wszystkich pozostalych wypadkach dobrze bedzie zamiast
zwyczajnej wody uzyé do opatrunku rozgrzewajgcego stabego roz-
czynu (1 — 2%) ktéregobgdZ z wymienionych alkaljow, albo, co na
jedno wychodzi, zrobié przyzeganie warstwy rogowej tugiem gry-
zacym, a potem nalozyé zwykly opatrunek rozgrzewajacy.

Lecz i w tych ostatnich wypadkach opatrunek rozgrzewajacy
pozostaje zawsze srodkiem ulatwiajgcym chlonienie, na tej prostej
zasadzie, e prowadzi do pecznienia najbardziej powierzchownych
komédrek rogowych. JakeSmy to bowiem w sposdb najjaskrawszy
widzieli przy Srodkach przyzegajacych, nawet wobec nich sucha
warstwa rogowa tworzy nieprzezwyciezong przeszkodeg. Do swego
dzialania wymagaja one stale pewnego stopnia wilgoci i dziataja
tem gtebiej i dluzej, im wilgotniejszg napotykajg tkanke. Zupelnie
to samo ma rowniez znaczenie przy lekach, latwo ulegajgcych
chlonieniu, ktére torujg sobie droge wglab, nadzerajac bialko ko-
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morek rogowych, jak np. kwas salicylowy i rezorcyna. Dziatanie
i chlonienie takich lekdow i przy zdrowej skérze bywa znacznie
wzmocnione przez pokrycie nieprzenikalne. Takich za$ substancji,
ktore ani nie sa lotne, ani nie uszkadzajg naskérka, a wiec nie
ulegajg chtonieniu przez zdrowgy skére, nie moZna przez nig prze-
prowadzi¢ nawet za pomocy opatrunku rozgrzewajacego.

15. Srodki do rozmiekczenia warstwy rogowej.

/. zakonczenia rozdzialu poprzedniego przekonaliSmy sig, ze
samo rozmigkczenie normalnej lub nienormalnie twardej warstwy
rogowej, usuwa wazng przeszkode¢ do dziatania i wnikania lekow,
w niniejszym za$ — rozpatrzymy, jakimi Srodkami oprécz okladéw
rozgrzewajacych, rozporzadzamy obecnie dla zadoséczynienia temu
wskazaniu.

Szereg najwazniejszych z pomigdzy takich Srodkow pozna-
liSmy juz w tluszczach, tu wigc wspomnimy tylko jeszcze raz
o tych, ktore do tego celu najbardziej si¢ nadaja; sa to mianowicie
tluszcze z welny, olejan tlenku olowiu w postaci masci febr'y,
weglowodory, przedewszystkiem wazelina, i wreszcie wszystkie
tluszcze w gestym pokladzie gazy masciowej (Salbenmull). Srodki
te sprowadzajg rozmigkczenie warstwy rogowej i przez powstrzy-
manie pary wodnej i przez wnikanie tluszczu do koméorek ro-
gowych.

Podobnie do tluszczow-—przez powstrzymanie wydzielin pary
wodnej -- dzialajg gazy plastrowe gutaperkowe ((rutta-
perchapflastermulle) i niedawno do nich przytaczone paraplasty
(Paraplaste), obie jednak daleko doktadniej niz tluszcze. W pier-
wszych podklad nieprzenikalny sklada sig¢ z gutaperki, w ostatnich
z paragumy; w obu razach substancje nieprzenikalne sy wklejone
w cienka tkaning, w pierwszym razie w zwyczajng gaze, w dru-
gim za§—w rodzaj batystu. W gazach plastrowych leki sg rozto-
zone na podktadzie za pomoca stosunkowo bardzo malej iloSci
masy lepkiej (kauczuk i adeps lanae), a cienki podklad gutaper-
kowy mieknie rowniez od ciepla ciala, przez co plaster mocno
przylega do warstwy rogowej. Paraplasty wskutek gestszego
podktadu potrzebujg znaczniejszej ilosci lepkiej masy plastrowej
(kauczuk, adeps lanae, Dammara, colophonium) przez co zblizaja
sie bardziej do dawniej uzywanych plastréw. Nieznaczna ta wada
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paraplastu w porédwnaniu z gutaperkowemi gazami plastrowemi
wynagradza si¢ jego barwa cielista, co wlasnie bylo powodem
jego przyrzadzania.

Co sie tyczy teorji dzialania tych najbardziej nieprzenikal-
nych Srodkéw opatrunkowych, to wszystkb co powiem dalej odnosi
si¢ tvlko do gutaperkowych gaz plastrowych, ktore sg najbardziej
zblizone do idealu plastra lekarskiego ¥). Nie moze tu byé mowy
o dzialaniu wywolujacym pecznienie powierzchownej warstwy rogo-
wej, jak przy oktadach rozgrzewajacych, poniewaz zupelnie sucha
i nieprzyjazna dla wody masa plastrowa, wnika do najbardziej
powierzchownych komdrek rogowych, a pomimo to gazy plastrowe
z jakiebadZ leku okazuja wtlasdnie najsilniejsze i najglebsze dziala-
nie, jakie tym lekiem mozemy osiaggngé. DMajac na wzgledzie, ze
do przyrzadzania gazy plastrowej uzywaja si¢ substancje dla na-
skorka obojetne, powyZzsze dzialanie gaz plastrowych nalezy przy-
pisa¢ jedynie absolutnej nieprzenikalno$ci, jak réwniez $cislemu,
trwalemu przystawaniu leku do komorek rogowych. Bezposrednio
pod poktadem komoérek rogowych, stykajgcych sie z wazg pla-
strowa, nastgpuje poklad juz nasycony parg wodng, ktory odcigga,
lek z plastru. Jako czynnik drugorzedny zasluguje na uwage to,
ze gazy plastrowe, podobnie jak wszystkie $rodki nieprzemakalne,
ogrzewaja dane miejsce skory, zapobiegajac ozigbianiu sie przez
parowanie.

Srodkom nieprzenikalnym, jako biernie wywolujacym
pecznienie (passiv quellende), mozna przeciwstawié szereg
$rodkéw, czynnie rozmiekczajgcych (activ erweichen-
de), — o ktéorych wypada nam teraz mowié, — a posrod nich
znowu musimy rozroZznia¢ dwie grupy stosownie do tego, czy owe
srodki dzialajg droga fizyczna, czy tez chemiczna.

Do pierwszej grupy nalezy juz wyzej wspomniana gliceryna
stezona, ktéra po wniknigciu do warstwy rogowej, przycigga wo-
de ze skory i z atmosfery, nadajagc komdrkom rogowym wilgod
i migkkodé. Stosowanie jej jest ograniczone, poniewaz przy jej
uzyciu skdra staje sie nieprzyjemnie $liska. Wade te jednak
mozna do$é dobrze poprawié, zalecajac ja jako gelant, ktory
wysycha, poczas gdy warstwa rogowa powoli pochlania z niego

*) Gutaperkowe gazy plastrowe, jak réwniez paraplasty przyrzadzajy sie wedtug
mego przepisu przez firme Beiersdorf & Co (Eimsbiittel) i pod wzgledem dziatunia
zawartych w nich lekow przewyiszaja wszystkic inne liczne rodzaje plastréw leczniczych,

w roznych krajach przyrzgdzanych,
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gliceryne (Gelanthi 20, Glycerini 2—4). W tej postaci gliceryna
nadaje si¢ do lekkich i suchych form pryszczycy tojotokowej
(eczema seborrhoicum), szczegélniej przy pityriasis alba faciei.

Nie nadajg $lisko$ci skorze wszystkie sole, przyciggajace
wode, przedewszystkiem zas sdl kuchenna i chlorek wapnia. Po
kapielach slonych lub morskich, nacieraniach solg morska, stonych
oktadach rozgrzewajacych i t. p., zgrubiala warstwa rogowa nasia-
ka czasteczkami solii, zamieniajac sie na ognisko samodzielnie przy-
ciaggajgce wode, pozostaje wcigz miekka. Lier ¥) przez swe bada-
nia w mojej pracowni dowiédt, Zze dzialanie obfitych w CaCl,
lugéw Kreuznach’'skich polega na tej wtasnie zasadzie; to samo
niedawno stwierdzit Vollmer #).

Rozumie sig, 2e dla zapewnienia sobie tego doskonalego dzia-
lania przy wszystkich chorobach, przebiegajacych z nadmiernem
rogowaceniem (hyperkeratosis), przedewszystkiem za$ przy prurigo
Hebrae 1 eccema pruriginosum, nie mamy potrzeby ograniczaé sie
do kapieli i okladow, ktore sa za drogie izbyt klopotliwe, lecz mo-
zemy dodawad lugu lub innych rozczynow stezonych soli bezposre-
dnio do masci, a mianowicie do mas$ci chlodzacych. Czesto uzywa-
ny przepis tego rodzaju przy eczema pruriginosum jest: Ung. picei,
Adipis lanae aa 100, (lycerini 50, Solut calcii chlorati 250. Roz-
czyn chlorku wapna dziala w tym przepisie zarazem jako corrigens
przeciw wysuszaniu naskorka preparatami dziegciu.

W sposéb chemiczny rozmiekczajgco dziataja alkalja, ktoremi
zajmowalismy sie obszerniej w rozdziale poprzednim. Dlatego
tez uzywamy ich nadzwyczaj czgsto w tym celu jako dodatkow do
madcl, czedciej zas ze wegledow praktycznych w postaci mydlta, jak
up. w masciach mydlanych, lub tezjeszcze tagodniejszej kredy, albo
wreszcie jednocze$nie obu jak np. w dawnej masci Wilkinson’a. Tu
takze, —jak przy Srodkach przyzegajacych —raz jeszcze musze za-
znaczyé, le jezeli chcemy rozmiekczyé, nalezy przy uzyciu alkal-
jow postaraé sig o obfite zaopatrzenie w wode, poniewaz przy
braku wody wytworzone bialkany alkaljow bardzo tatwo wysy-
chajg. DPegczniejg tez, jak wiadomo komérki rogowe szybko tylko
w rozczynach slabych (1--2%) lugéw gryzacych. a nie pegcznieja
wecale w 30-—30% Dlatego to za pomocy alkaljow, masci mydla-

S

#)  Lier. Ueber Kreuznacher Mutterlauge und Chlorcalcium. (O tugu Kreuznach-
skim i chlorku wapnia) Monatsh, t. prakt. Derm. Bd. VII, 1888, pag. 347.

#%)  Pollmer, Ueber Kreuznacher Mutterlauge, (O tugu Kreuznachskim). Derm. Ztschr.,
Bd. III. H. 4.
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nych i t. p. najlepiej mozna osiggnaé rozmigkczenie, uzywajac ich
w dawce slabej i stosujac oktady wilgotne, np. kladac na dane
miejsce wilgotny kawalek waty i pokrywajgc go cynkowsa gaza
plastrowsa (Zinkoxyd-Pflastermull).

Do alkaljow zostata niedawno dolgczona zupelnie inna
grupa substancji rozmigkczajagcych warstweg rogowa, ktérych dzia-
tanie osobliwe oczekuje jeszcze wytlomaczenia: sa to pewne
substancje biatkowe. Gdy Bwchner przed kilkoma laty
ogtlosit swe spostrzezenia nad dziataniem leukotaktycznem (przycia-
gajgcem biate ciatka krwi) substancji biatkowych, znajdujacych sie-
w rosdlinach straczkowatych (l.eguminosa), np. glutenu (Kleber)
i t. p., wziglem si¢ do doswiadczen w celu zbadania, czy nie
daloby si¢ tego skutku osiaggnaé przez naskdorek nieuszkodzo-
ny. Musiatem, co prawda, pod tym wzgledem zaznaczyé wyni-
ki ujemne, lecz przytem ku memu zdziwieniu przekonalem sig,
ze warstwa rogowa podczas wcieran tych substancji, dziatajacych
leukotaktycznie, staje si¢ dziwnie migkka. Od tego czasu bez
przerwy uzywatem substancji biatkowych w postaci pasta pisi, przy-
rzadzenej z maki grochowej, w celu rozmigkczania warstwy rogowej,
szczegoOlniej przy eczemata pruriginosa iacne. PoZniej, gdy praco-
walem nad przyrzadzeniem werniksu z sernika (caseinum) okazalo
sig znowu, ze masci, przyrzadzone z sernika, wywieraly rozmigk-
czajace dzialanie uboczne na warstwe rogows. Dlatego wlasnie
unguentum caseini tak doskonale nadaje si¢ do masci dziegcio-
wych, uzywanych przy eczemata pruriginosa ze znacznem zgru-
bieniem warstwy rogowej. Do tej takie kategorji, jak o tem
juz wspominali§my przy okladach goracych, nalezg ciasta rozmigk-
czajgce z mleka, ktore obfituje w biatkany alkaljéw, i bulki, ktéra
szawiera duzo glutenu. Ciasta takiego uzywaly nasze babki do roz-
miekczenia wrzodzianki (furunculus), a damy rzymskie oktadaly
niem twarz na noc dla nadania skorze miegkosci i $wiezodci.

Nakoniec nalezatoby w zwiazku z tem wspomnieé jeszcze
o krzemianach ziem i alkaljow, ktore zasluguja, by¢ moze, na
wigksze, niz dotad uzycie w celu rozmiekczenia warstwy rogowej.

Wskazanie rozmiekczenia warstwy rogowej jest tak wazne.
tyle dobrych pod innym wzgledem metod leczniczych rozbija sig
w poszczegolnych wypadkach tylko o prawie nieprzezwycigzony
opor twardej warstwy rogowej, Ze nalezaloby sie postaraé¢ o sy-
stematyczne uzupelnienie szeregu $rodkéw, rozmigkczajgcych war-
stwe rogoway, ktory dotad, jakesSmy sie przekonali, sktada sie za-
ledwie z rozmaitych wiele obiecujacych poczatkéw sporadycznych.

Unna.—Terapja ogdolna chorob skory. b}
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16. Srodki do wygtadzenia warstwy rogowe;j.

Zyskujemy na czasie i pracy, jezeli zamiast rozmigkczaé war-
stweg rogowsy, usuwamy jej zgrubienia mechanicznie. Dla tego to
jest niewatplivym postepem wprowadzenie przez R. Volkmann a
do dermatoterapji lyzeczki ostrej (do leczenia wilka). Za jego
przyktadem poszedt Auspits, rozszerzajac wskazania dla tego przy-
rzadu, zwtlaszcza przy tradziku (acne), i Zllinger, zalecajac naciera-
nia piaskiem, ktére pacjent moze sam sobie robié, Poniewaz
potrzebnego tu piasku gorskiego o kantach ostrych niema na
wybrzezu polnocno-niemieckiem, uzywam zamiast ‘piasku pylu
marmurowego ¥), ktéry mozna wszedzie otrzymaé z odpadkow
w pracowniach rzezbiarskich. Najlepiej mieé w zapasie ten ,pul-
vis cutifricius® w dwdch odmianach: cienki (przesiany przez mu-
lin) i grubszy ( -— przez zwykle sito). Weglan wapna ma jesz-
cze tg wyzszodé nad piaskiem kwarcowym, Ze zarazem wywiera
na warstwg rogowa lagodne dzialanie chemiczne. Na wigkszych
powierzchniach mozna przy bardzo uporczywych wykwitach po-
stugiwad si¢ takze papierem piaskowym i pumeksem; do oskroby-
wania paznogci zgrubiatych najlepiej nadajg sig skorupy szklane.

Do wygtadzania skdéry zawsze z pozytkiem moina dolagczal
doraine rozmiekczenie warstwy rogowej wodg goraca i alkaljami.
Najprosciej stosowad $rodki wygtadzajace w mieszaninie z piang
mydlang. Podobnie jak brzytwa przy goleniu, dzialaja one wtedy
lagodniej i mniej sprawiaja bdlu, a przytem daja si¢ tatwiej roz-
cieraé; nadto zyskuje sie jeszcze wplyw chemiczny lugu na na-
skorek, ogotocony z produktéw rogowych. Przy oskrobywaniu
bardzo twardych paznogci, najlepiej zapendzlowadé lugiem potaso-
wym okolice, kiorag mamy oskrobaé i po obeschnigciu moczyé
koficzyne dosé¢ diugo w cieplej wodzie.

Do codziennego uzytku przy tradziku moina zalecaé miesza-
ning z réwnych czedci pulvis cutifricius i pulvis saponis, ktorg
wieczorem przed pojsciem spaé nabiera sig na maty gabke, umo-
czong w wodzie goracej, 1 nastepnie w ciggu kilku minut bez
przerwy naciera sie warstwe rogowa na wegrach (comedones),
dopoki nie poczuje sig bolu; potem zas na noc smaruje sig na to
odpowiedni érodek chemiczny w postaci pasty. l¢ samg proce-

#) Unna. Ueber Behandlung von Narben. (O leczeniu blizn). Mitthlgn, f. d. Vercin
Schleswig-Holstein.  Aerzte, 1881,
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dure nalezy zalecaé przy bliznach na twarzy np. od ospy, acue,
folliculitis varioliformis. Do twardych wykwitow luszczycy najle-
piej uzyé tyzeczki ostrej, ewentualnie po porzedniem namydleniu
danych miejsc. Na bardzo uporczywe grudki rogowe keratosis
pilaris na ramionach u mlodych dziewczat, pomaga tylko gladki
kawalek pumeksu, wysmarowany szarem mydlem.

17. Srodki, niszczace substancje rogowa. (Keratolytica w znaczeniu
najobszerniejszem).

Najmocniejsze uszkodzenie warstwy rogowej nastgpuje pod
dziataniem t. z. ,keratolytica“ t. j. takich S$rodkéw, ktére warstwe
rogowg chemicznie zmieniaja i niszcza. Srodki te, jak sie to oka-
zuje z rozdzialéw poprzednich, maja wiele wspélnego ze Srodkami
przyzegajacymi i z substancjami, rozmigkczajacemi i macerujgce-
mi warstwe rogowa. W ciggu lat ostatnich dziataniu tego ro-
dzaju nadano wogdle nazwe dzialania keratolitycznego, robigc
jednak‘ preeglad szczegolowy rozmaitych nalezacych tu sfrodkow,
mozna sig¢ niebawem przekonaé, ze wywierajg one na substancje
rogowg dzialanie niszczace w sposéb bardzo rozmaity. Najlepie]
rozrozniaé 3 grupy: a) §rodki rozpuszczajace substancje
rogow g, wladciwe keratolytica w znaczeniu $ciélej-
szem. b) lepismatica * t. j. Srodki zluszczajace.
c¢)antikeratoplastica t. j. $rodkipowstrzymujace, usuwajace,
lub uniemozliwiajgce tworzenie sie warstwy rogowe;j.

a ) Srodli rozpuszezajace substancje rogowa. ( Keratolytica
w znaczenin Scislejszein.

Z tymi $rodkami spotykalidmy sie juz wielokrotnie, przede-
wszystkiem zas$ pomiedzy alkaljami (lug potasowy, lug sodowy,
amonjak, mydta potasowe). Nadwerezaja one gleboko komdrki
rogowe, zmydlajac jednoczesnie ich ttuszcz i rozpulchniajagc blony
rogowe, a przy odpowiedniem dostarczaniu wody rozpuszczajgy je
na mase¢ Sluzowata. Z kwaséw nalezy tu kwas octowy, w prak-
tyce niezbyt zreszta ceniony, bo do rozpuszczenia keratyny trzeba
go —w przeciwienstwie do alkaljow—uzywaé w rozczynie stezonym,
co jest bardzo bolesne i niewygodne. Gléwnem polem jego sto-

*) ewig tuska, skorka, skorupa; izmijm ztuszezyé, nimispa to co uleglo zluszezeniu.
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sowania jest tradsik (acne), poniewaz tu odgrywa role jego wplyw
mocno odbarwiajgcy obok daleko mniejszego keratolitycznego.
Przeciwnie, grupa katarow suchych jest polem dzialania alkaljow.
Do tych substancji zbliza sig siarkowodor, ktory przy mocniejszem
i dhuzszem dzialaniu moze rozpuszczaé keratyng *). Whprawdzie,
mocna stara warstwa rogowa znacznie opiera sig¢ tej wlasnoéci
siarkowodoru, lecz jako gaz lotny, zastuguje on na uwage wobec
mlodych, gl¢boko polozonych komdrek rogowych w tych razach,
gdy siarka znajduje na skorze pewne, jeszcze niezbadane, warunki
do wytwarzania wigkszych iloSci [1,S. Bywa to prawdopodobnie
w przypadkach, w ktorych po zastosowaniu masci siarczanej, nie
nastgpuje wysychanie, lecz wilgotue zapalenie skory. Wlasnosd
keratolity'czng posiadajg w daleko wyzszym stopniu polgczenia potasu
z siarkq, jak np. uzywana do kgpieli watroba siarczana (hepar sul-
furis) — mieszanina trojsiarku z tiosiarczanem potasu -, a jeszcze
wigcej rozmaite wielosiarki potasu (K.S, do K.5,) i analogiczne
wielosiarki wapnia i baru. Siarki te majg bardzo pozyteczng wla-
snos$é rozpuszczania nawet szczegolnie twardych komorek wloso-
wych i z tego powodu uzywajg sig w celach kosmetycznych do
usuwania wlosow. Wszystkie one po zmocczeniu wodg, wydzielajg
siarkowodor i lug potasowy, a wigc spotegowang ich sitg rozpusz-
czania substancji rogowej nalezy przypisac jednoczesnemu dzialaniu
obu tych $rodkéw keratolitycznych w chwili ich wywigzywania sig
(in statu nascendi).

b) Srodki {uszezace (Lepismatica).

W 1882 roku #*%) zwrécitem uwage na szezegolng wlasnosé kwa-
su salicylowego, ze¢ mianowicie przytozony w dostatecznem stg-
zeniu do naskodrka oddziela warstwe rogowg w ksztalcie bialawej
jednolitej btony. Od tego czasu ta sita tuszczaca kwasu salicylo-
wego znajduje obszerne zastosowanie wszedzie w celu otrzymania
normalnie cienkiej warstwy rogowej przy nadmiernych zrogowa-
ceniach. Wtasnos$é luszczgca posiadaja w wysokim stopniu prze-
dewszystkiem salicvlowe gazy plastrowe (Ptlastermulle. collempla-

#)  Unna. Aphorismen  iiber Schwefe therapie und Schewfelpriparate. {Aforyzmy
o leczeniu siarkg i o jej preparataclh). Moznatsh, f. prakt, Derm. 1882 83.
)
su salicylowego). Monatsh, f. prakt. D.rm. 1882, Bd. 1, p. 128.

Unna. Einc besondere Eizens haft der Saliylsaiire. (Szczegolna wiasnos¢ kwa-
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stra), a manowicie: zwykta salicylowa gaza plastrowa, réowniez jak
salicylowo-konopna, salicylowo-kreozotowa i salicylowo-mydlana;
nastepnie posiada ja werniks z kolodjonu salicylowego i wreszcie
gelant salicylowy (Gelanth, gelanthum) oraz magci i gazy masdcio-
we (Salbenmulle, unguenta extensa) salicylowe. Przytem cho-
dzi tu o zupelnie nowa, szczegolnego rodzaju zasade. Nie podle-
gajac zadnym zmianom, komorki rogowe tylko sig oddzielajg i w od-
warstwionych nawet blonach zatrzymujg wszystkie swoje charak-
terystyczne cechy histologiczne. Nie jest to jednak dzielem sa-
mego zetknigcia, poniewaz kwas salicylowy wnika do substancji
rogowej, jak to latwo wykazaé tréjchlorkiem zelaza. Musimy za-
tem pierwszy okres luszczenia uwazaé za lgczenie sig kwasu sa-
licylowego =z keratyng t. j. za przyzeganie warstwy rogowej.
Osobliwodcig tego przyzegania i zarazem cecha, ktora je odroéznia
od innych przyzegan i czyni w wysokim stopniu przydatnem do
tuszczenia, jest, ze przyzeganie to dziala tylko powierzchownie,
lecz natoniiast szerzy sig w warstwie rogowej zupelnie rownomier-
nie, a przytem mozna je dowolnie regulowac sposobem stosowania
i odpowiedniem dozowaniem. Wtlasnosé te podziela kwas salicylo-
wy z glownymi swymi wspoélzawodnikami: rezorcyng i innymi fe-
nolami, jak np. z kwasem karbolowym i naftolem 5. Pewna jednak
nader doniosta pod wzgiedem praktyczoym wladciwosé wyrdznia
kwas salicylowy od wszystkich podobnych do niego $rodkow,
a mianowicie to, ze obumarla blona sama przes sie szybko i nie-
zawodnie oddziela sig od pozostatej zdrowej warstwy rogowej, Ze
zatem sam kwas salicylowy sprzyja odpadnieciu starej tuski rogo-
wej. Ped tym wzgledem przewyzsza on wszystkie Srodki podo-
bnie dzialajace; dlatego tez bywa nawet niekiedy stosewany po
innych sSrodkach, aby szybko dokenczyé oddzielenia btony rogo-
wej. Rdwnie niezawodnie dziala rezorcyna, ale tylko na twarzy,
gdzie tez, jako Srodek tagodniejszy i mniej bolesny, zupelnie za-
stgpita kwas salicylowy. Na kisciach za$ ragk i na ramionach bto-
na po rezorcynie trzyma sie tak dlugo, Ze tu za pomocyg samej
rezorcyny nie mozna osiggnaé prawdziwego zluszczenia. Na czem
polega ta sita samodzielnego odwarstwiania, dostatecznie jeszcze
nie zbadano. Najprawdopodobniej oddzielenie btony obumartej
od zdrowej wastwy rogowej zalety od rozmaitej ciaggltodci obu
warstw. Czy jednak to odwarstwienie zalezy od zwigkszania obje-
tosci wskutek mitotycznego wytwarzania sig komorek. czy tez od
rozpulchnienia tkanki wskutek wigkszego dostarczania sokow, czy
od jakiej$ sprawy w nowowytworzonej warstwie rogowej, naleza-
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toby to raz nareszcie zbadaé doktadniej. Wiadomo tylko napewno,
ze przy dziataniu kwasu salicylowego, ktore jest dwa razy silniej-
sze od dzialania rezorcyny, nie bywa obrzgku zapalnego, jezeli
za$ obrzgk ten czasem wystepuje i przy rezorcynie, to zdarza sie
to w wypadkach wyjatkowej idiosynkrazji wzgledem rezorcyny,
a wtedy zarazem nie dochodzi do zupelnie dobrego ztuszczenia.

Dla nalezytego ztuszczenia nalezy, naturalnie, zachowac pew-
ne ostroznosci, ktérych bezkarnie zaniedba¢ nie mozna. Wiadomo
rowniez, ze zluszczanie twarzy rezorcyna z roku na rok staje sie
coraz wazniejszem i zyvskuje wprost nieoczekiwane rozpowszechnie-
nie. Jest ono wskazane przy wszystkich niezytach lojotokowych
(catharrhi seborrhoici) twarzy, poczawszy od najlzejszego tojotoku
do najcigzszych przypadkow rosacea i rhinophvma, nastgpnie przy
wszystkich plamach barwnikowych i bliznach twarzy. Oba powyi-
sze wzgledy zniewalajg mnie do wylozenia w kilku stowach tech-
niki tego luszczenia oraz jej mysli przewodniej.

Poniewaz, jak powyzej nadmieniliSmy, u niektérych osobni-
kow rezorcyna wywoluje podrainienie zapalne, przeto nie naleiy
nigdy uzywaé do luszczenia masci, ktore rozgrzewaja i powoduja
przekrwienie, lecz tylko past chlodzacych 1 mocno osuszajgcych;
w wyjatkowych tylko razach udaje sig¢ zluszczenie za pomocy gazy
plastrowej rezorcynowej (Resorcinptlastermull). Najlepsza zarobkg
do zwykle uzywanych 30% past rezorcynowych luszczacych, jest
pasta Zinci vulgaris, t. j. masé cynkowa z zawartodeig blizko 109
krzemionki (Kiselgur, terra silicea). Zawartos¢ w pasdcie dwoch Srod-
k6w mocno wysuszajacych, tlenku cynku i krzemionki, jest nie-
zbedna, jezeli luszczenie ma we wszystkich razach isé gladko; inna
jakabadz pasta cvnkowa, np. pasta Lasst7’a z wazeliny i kroch-
malu, nie nadaje sie do tego celu. Ze za$ dla osiggniecia delika-
tnej cery po zluszczeniu caly skutek zalezy od tego, aby blona
odpadla jednoczesnie z calej twarzy w postaci jednolitej maski,
wiec czesto z korzyScia dodaje sie do powyzszej pasty troche ich-
tiolu i wazeliny, co nadaje blonie wiecej elastycznosci. W wy-
padkach, przy ktérych szczegdlnie musimy unikaé bdlu, zwykle
do$é znacznego w pierwszym dniu dzialania rezorcyny, lub gdzie
mamy do czynienia z nadzwyczaj draZliwg skora, zaleca sie zaczy-
naé od 10 do 20% pasty rezorcynowej, a potem powigkszaé dawke
az do trzeciego dnia, w ktorym to dniu zwykle juz tworzy sie blo-
na, przy wcieraniu pasty dwa razy na dzien.

Wobec niezawodnego i zawsze pomyélnego pod wzglgdem
leczniczym 1 kosmetycznym wyniku przeprowadzonego w ten
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sposéb leczenia twarzy rezorcyng, kuracje luszczace za pomocy in-
nych fenoli, jako to kwasu karbolowego i naftolu &, nie zastuguja
istotnie na uwage. Luszczenie co do czasu i glgbokosci bywa
przy nich nieprawidlowe, nieréwne i zawodne. Dodawanie siarki
w celu wysuszania rédwniez nie daje tak dobrych rezultatow, jak
dodawanie tlenku cynku i krzemionki, a obecnosé srodkdw, Wywo-
tujacych pecznienie. np. mydta, jeszcze powigksza niepewnosé wy-
niku. Jezeli tuszczenie przebiega prawidlowo, to trzeciego, lub
najpozniej czwartego dnia blona tak $cidle przylega do twarzy,
ze nawet moze pekaé przy mowieniu i jedzeniu. To tez w ten
sposob przeprowadzone leczenie, obok dziatania tuszczacego, wy-
wiera na lezaca pod blong skore dodé znaczny ucisk, w pewnych
razach bardzo pozyteczny.

lLeczenie tuszczace rezorcyng nie wywoluje objawdw ogol-
nych, pierwszego tylko dnia bywa znaczne znuzenie i ospatos$é.
Blona po rezorcynie odpada calkowicie pod wplywem kleju cyn-
kowego (Zinkleim, gelatina zinci oxyd.), lub cynkowej gazy mascio-
wej (Salbenmull) —najlepiej naprzemian --i obmywania 3-go lub 4-go
dnia; zhluszczenie wigc twarzy zwykle konczy si¢ w ciggu tygodnia
i potem ewentualnie mozna je natychmiast zaczaé po raz drugi.
Czasem zachodzi potrzeba kilku takich kuracji, jednej po drugiej.

Luszczenie na innvch procz twarzy okolicach ciala wymaga,
stosownie do grubosci warstwy rogowej oraz obfitodci w krew
i przesuwalno$ci skory, innych prawidel technicznych, ktorymi tu
nie mozemy zajmowadé sie szczegolowo.

¢) Srodki powstrzymjace royowacenie (antikeratoplastica ).

#)

Przez <$rodki keratoplastyczne rozumiemy takie Srodki,
ktére sprzyjaja wytwarzaniu sie warstwy rogowej na powierzchni
rany lub nadzartej warstwy kolczastej, i ktore wogdle pobudzaja
nabtonek do mocniejszego rogowacenia. Pomigdzy tymi S$rodka-
mi najwigkszg role odgrywaja Srodki redukujace, t. j. odciggajace
tlen. Stad jest to tylko wnioskiem logicznym, ktéry jednak prak-
tyka w zupelno$ci potwierdzila, ze w celu powstrzymywania spra-
wy rogowacenia, uzywa si¢ S$rodkéw tlenowych i analogicznych
$rodkéw chlorowych. Srodki te, zapobiegajac niezbgdnym dla ro-

#) Unna. Ueberhaiitung und Ucberhornung. (Odradzanie si¢ skory i warstwy ro”
gowej). Berl. klin. Wochenschr. 1883, p. 333
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gowacenia sprawom redukcyjnym, sprzyjaja zarazem tworzeniu
sie ziarniny i rozradzaniu si¢ tkanki. Przy gojeniu ran istnieje te-
dy prawdziwy antagonizm pomiedzy Srodkami keratoplastycznymi
t. j. tlenowymi, ktore sprzyjaja tworzeniu sig ziarniny. Antago-
nizm ten ujawnia si¢ wcigz przez to, ze Srodki dezynfekcyjne, kto-
rym nasi chirurdzy oddaja pierwszenstwo, a ktore po wigkszej
cze$ci nalezag do $rodkéw tlenowych resp. chlorowych, np. woda
chlorowa, sublimat, nie sprzyjajg ostatecznemu wytwarzaniu sig
warstwy rogowej. Jednak te posredniki tlenu sg za slabe na to,
aby pokonaé dagznos¢ do zbytniego rogowacenia, jak sie to zdarza
przy nadmiernych zrogowaciatosciach, lecz odpowiednio uzyte mo-
ga przeciez wybornie wywiera¢ dziatanie antikeratoplastyczne.
Bywa to np. w przypadkach tworzenia si¢ owrzodzen o brzegach
mocno zrogowacialych i niedostatecznej sktonnodci do ziarninowa-
nia, lub przy ,acne punctata“ i przy wielu nadmiernych zrogowa-
cialodciach folikularnych (hyperkeratoses folliculares).. W tych
ostatnich przypadkach $rodki te, dzialajgc tagodnie droga chemi-
czng, nadajg sie jako adjuvantia dla drodkéw wygtadzajacych, kté-
re dzialaja mechanicznie. Mialyby one jeszcze obszerniejsze za-
stosowanis, gdyby w praktyce mozna bylo tatwiej regulowad ich
dzialanie, niz to bywa w samej rzeczy. Badania, na podstawie
ktorych udaloby sig nadaé licznym, znanym w chemji posrednikom
tlenu bardzo cenng w praktyce posta¢ Srodkow antikeratolitycznych,
mialyby ogromns wartodé, i dla tego moze nie begdzie bez korzy-
dci przytoczyé tu przynajmniej dtugi szereg Srodkoéw, zastugujacych
w tym razie na uwage. Przeszkodg do uzycia wiekszej ich cze-
$ci jest to, ze albo wydzielajg tlen za szybko i odrazu, albo trzy-
maja go za mocno; idealny $rodek tlenowy winien do tkanki od-
dawad tlen strumieniem powolnym i nieprzerwanym.

Najwazniejszym 1 najwiecej dotychczas uzywanym $rodkiem
jest znajdujacy sie w handlu rozczyn nadtlenku wodoru; nadaje sig
on do masci chlodzacych z tluszczu z welny (adeps lanae) i wa-
zeliny. Dwutlenek sodu i barytu, dzialajace daleko energiczniej, nie
otrzvmaly jeszcze formy odpowiedniej do uzytku praktycznego.
Na, O,, wydzielajac gwaltownie O itworzac zarazem sodeg gryzaca,
ujawnia dziatanie jeszcze zbyt energiczne. Dwutlenek barytu two-
rzy z kwasami rozcienczonymi H, O,, a przy dodaniu czerwonego
zelazo-cyanku potasu (ferro-kali cyanatum rubrum) wydziela calg
zawartosé tlenu.

Nadmanganjan potasu latwo oddaje tlen wszystkim substan-
cjom organicznym, lecz przez to natychmiast staje sig¢ nieczyn
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nym i dlatego nie nadaje sie do dzialania trwalego. Przy doda-
niu jednak H, O, przez rozktad podwodjny stwarza warunki do
bardzo energicznego wydzielania tlenu i alkaljow:

2 K MnO, + 5 H, 0. = O,, + 2 KOH + 4 H,O + 2{MnO.

Rowniez chloran potazu (kali chloricum), ktéry zwykle wy-
dziela zawarty w nim tlen tylko przy ogrzewaniu, zachowuje sig
jako prawdziwy $rodek utleniajgcy w zetknieciu z Zywa tkanka
i powinienby byé w tym celu uzywany daleko czesciej, niz dotad.

Nakoniec do posrednikow tlenu nalezg kwasy, o ktérych juz
mowiliSmy przy Srodkach tlenowych, a mianowicie kwas azotowy,
chromowy i arsenowy. W odpowiedniem rozcienczeniu okazuja one
rowniez dzialanie antikeratoplastyczne.

Nastepnie do $rodkéw utleniajacych naleZa posrednio $rodki
chlorowe, jak to wykazuje wzor:

Cl, + H,O0 = 2 HC1 =+ O.

Nadaja sie wigc one wszedzie tam, gdzie obok wydzielania tlenu
jest pozadane, lub przynajmniej nieszkodliwe, tworzenie sig kwasu
solnego, a wigc najlepiej dla tkanki ziarninowej zbyt rogowacie-
Jacej, i tam gdzie z innych wzgledow przyplyw krwi wskutek dzia-
lania kwasu jest pozgdany. Mozna zreszta przez dodawanie alkal-
jow zniesé dziatanie kwasu np. chlorkiem wapna. Wtasdciwe dzia-
tanie chlorem ujawnia woda chlorowa (aqua chlori). Przeciwnie
sole podchlorowe, chlorawe i chlorowe naleZy raczej uwazaé za
srodki utleniajace, jak to wskazujg wzory:

Na CIO = Na Cl + O
KCIQ; = K€l -+ O

Wreszcie bardzo waznym $rodkiem chlorowym jest jeszcze
sublimat; naturalnie dzialanie jego podczas rozkladania sie bial-
kanu sublimatowego jest zawsze dwojakie; nie nalezy jednak obok
dziatania rteci pomijaé lgcznego 2z niem dzialania chloru. MoZna,
jak wiadomo, osiggnaé rownieZz powolne i stale dzialanie sublimatu,
stosujagc jednoczesnie kalomel i kwas solny, i wtadnie wyborne
wyniki tego sposobu przemawiajg. jak mi sie zdaje, za bardzo
waznem znaczeniem spoludzialu chloru.

Jeszcze przed poznaniem teorji rozczynow wan ¢ /Hopa uwa-
zatem, ze sola kuchenna, chlorkiem potasu i chlorkiem wapna
mozna osiggngé pod wzgledem antikeratoplastycznym podobne
wyniki, jak wolnym chlorem; fakt ten nasuwal mi przypuszczenie,
2e w czgsteczkach wymienionych soli, atom chloru moze ujawniaé
swe dziatanie. Nie przeczeg, Ze rozczyn stgzony, w ktorym te sole



w masdciach i proszkach stykaja sie z tkanka 2yjaca, nie dopusz-
cza ttémaczenia skutku tych soli teorjg ionéw, ktére maja dziataé
tem silniej, im rozczyn jest bardziej rozcienczony. Jednak byé
moZe, iz w danej chwili dziala tylko tak nieznaczna ilo$é molekut
chlorkéw, ze wobec mnoéstwa wielkich molekut biatka, tworza sie
warunki, sprzyjajace rozktadowi soli chlorowej. Tylko poruszylem
to pytanie; sadze jednak, ze ze wzgledu na mate wiadomodci, kto-
re dotad posiadamy o mechanice dziatania farmakologicznego, za-
stuguje ono na doktadne zbadanie na odpowiednich okazach.

18. Srodki do tepienia pasorzytow warstwy rogowe;j.

Na pierwszy rzut oka zdaje sig, ze nie moze byé nic latwiej-
szego 1 pewniejszego, jak tepienie pasorzytéw, Zyjacych w war-
stwie rogowej. Im wigcej jednak poznajemy same pasorzyty, tem
doktladniej oceniamy wprost paradoksalne trudnosci takiego przed-
sigwzigcia. W istocie latwo ulegajg dziataniu naszych srodkow
pasorzyty zwierzece warstwy rogowej, np. Swierzbowce (acarus
scabiei), a z pomigdzy grzybkow tylko te, przy ktorych zajecia
skéry majg przebieg typowy, jak np. trichophytiae circinatae oko-
lic nieuwlosionych. Ale juz zwyczajne trichophytiae posrod wlo-
séw brody i glowy, wiele rodzajow figdwki (sycosis), a nawet
parch (favus) i microsporon Gruby-Sabouraud nastrgczaja przy le-
czeniu mnostwo trudnosci. Nawet przeciwko niewinnym saprofi-
tom warstwy rogowej— pityriasis versicolor, erythrasma i lepto-
thrix -— musimy ucieka¢ sie do najsilniejszych naszych $rodkow, je-
zeli chcemy je doszczetnie usunagé, musimy, ze tak powiem, strze-
la¢ z armat do wrobli, A pomimo to jeszcze spotykamy nieraz na-
wroty choroby. Istotnie zdaje si¢ poprostu, e wyleczenie wszel-
kich zajeé pasorzytniczych tem wigcej nastrgcza trudnosci, im stab-
sze podrainienie skory sprowadzajg same pasorzyty i im bardziej
saprofityczny wiodg zywot, lub, jak przy favus i microsporon, wy-
wolujg tylko nader nieznaczny odczyn. Owa wladnie reakcja po-
mocnicza skdry przeciw pasorzytom utatwia nam leczenie ostroza-
palnych cierpien pasorzytniczych i ten odczyn po czgsci sztucznie
wzmacniamy naszymi $rodkami, np. jodem, terpentyng i t. p. (me-
thodus revulsiva).

Wobec tego wydaje si¢ rzeczg najzupelniej stuszng zastgpic
i uzupetnié tepienie grzybkéw przez mechaniczne ich usuwanie,
a wiec grzybki przylegajace do wlosa usuwaé za pomoca epilacji,
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grzybki za$, rozrastajace sie w powierzchownej warstwie rogowej,
oddzielié¢ en bloc wraz z ta ostatnig za pomocag $rodkéw keratoli-
tycznych i tuszczacych, o ktérych mowilidémy w rozdziale poprzednim.
Pierwszym, ktory uznal, Ze dopiero ten sposob jest gtldwng nasza
metoda tepienia grzybkow, byl Besn/er. Posunal sig on jednak za
daleko, zupelnie nie uznajac moznosci prawdziwie zabdjczego wply-
wu naszych S$rodkow na pasorzyty i przypisujac wszystkie pomy-
$lne wyniki wplywowi mechanicznemu, usuwajacemu je bezpodre-
dnio lub posrednio. Dla czego z grzybkami skéry nie miatoby
sie nam z czasem udad to samo, co ze Swierzbowcem? a przeciez
uplyneto wiele czasu, zanim dla niego znaleziono érodek tak ta-
godny i jedynie przeciwpasorzytniczy, bez Zzadnego wplywu kera-
tolitycznego, jak balsam peruwianski i styraksowy. Niestety, nie-
wiele posiadamy takich dokladnych badan, ktéreby dowiodly, ze
pewne rodzaje grzybkdw ginag od zastosowania pewnych $rodkow
leczniczych, nie majacych wecale ubocznego dziatania keratolitycz-
nego. Pod tym wzgledem nalezy zaszczytnie wyréznié niewielky
prace ©. Sehler’a o wplywie leczniczym chryzarobiny na trichophy-
tia ¥), w ktdre] za pomocg hodowania grzybkow z wlosow epilo-
wanych dowiédl, Ze przy tem leczeniu trichophyton we wlosie sto-
pniowo obumiera z gory na doét. Nie jest to wcale chwalebnem
Swiadectwem dla naszej epoki, tak bardzo zajetej bakterjologja, ze
jeszcze nie ma tego rodzaju badan dla wszystkich mozliwych grzyb-
kow i lekow. Dopiero po przeprowadzeniu tych niezbyt trudnych
badan mozna bedzie wiedzieé, ile posiadamy $rodkéw wladciwie
przeciwpasorzytniczych.

Tymczasem za $rodki przeciwpasorzytnicze uwazalbym prze-
dewszystkiem przetwory rteciowe: sublimat, kalomel, bialy precy-
pitat i azotan tlenniku rteci; nastepnie —chryzarobing, jod, dziegieé
i kwas siarkawy. Fenole: kwas salicylowy i rezorcyna, kwas kar-
bolowy i naftol 5 sa zbyt dobrymi $rodkami tuszczgcymi, aby mo-
zna bylo juz dzi$ okreslié¢ ich ewentualng site przeciwpasorzytnicza,
niezaleznie od dzialania luszczacego. To samo mozna powiedzieé
o alkaljach i siarkach alkalicznych, dzialajacych bez watpienia
jako keratolytica, ale moze nietylko w ten sposodb.

Przeciwnie, z czystem sumieniem mozemy uwazaé za zabieg
tylko usuwajacy pasorzyty, jezeli mechanicznie $ciggamy pityriasis

*)  Sehlen, Krgebnisse der bacteriologischen Untersuchung bei Chrysarobinbehan-
dlung der Trichophytie, (Wyniki badan bakterjologicznych przy leczeniu trichc fitjij chry-
zarobing, Monatsh, . prakt. Derm. 1889, Bd. IX, p. 547.
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versicolor plastrem ze smoly szewckiej (Pechpflaster), lub wycis-
kamy wegry (comedones) tradzika, zawierajgce mikroby, jezeli wy-
rywamy wlosy przy sykosis, albo tez zeskrobujemy erythrasma
pumeksem, lab ostra lyzeczka.

Wobec uporczywej choroby pasorzytniczej postgpowac bedzie-
my dotychczas najpraktycznej, nie polegajac na zadnych znanych
$rodkach dezynfekcyjnych, wzorowo zabijajacych grzybki w pro-
héwce, lecz laczgc je odpowiednio ze $rodkami keratolitycznymi
lub mechanicznie usuwajacymi pasorzyty. Nawet pityriasis versi-
color bardzo powoli tylko ustepuje od madci sublimatowej, jezeli
do niej nie dodamy 2—5% kwasu salicylowego.

19. Srodki do odkazania warstwy rogowej.

Usuwanie drobnoustrojéw z warstwy rogowej za pomocy
dezynfekcji ma bezposéredni zwigzek z tepieniem pasorzytéw substan-
cji rogowej. W obu razach gldwny cel jest ten sam, z tg tylko
roznica, Ze dezynfekcja ma za zadanie uwolnié zdrowa skidingd
skére od zarodkow chorobowych, ktore tu przypadkowo sie dostaty,
podczas gdy tepienie pasorzytéow warstwy rogowej dotyczy zara-
zem 1 naskdrka dotknietego chorobg, zaleing od tych pasorzytéow.
Jezeli tedy w celu tepienia pasorzytow warstwy rogowej musimy
uzywaé przedewszystkiem $rodkéw, dziatajagcych na same chore
komorki rogowe, to takie postgpowanie zdaje sie byé calkowicie
uzasadnionem i zdawatoby sie, Ze usuwanie przez dezynfekcje za-
rodkow chorobowych ze zdrowej warstwy rogowej, jest zadaniem
daleko prostszem i mozna je osiggnaé samymi tylko srodkami od-
kazajagcymi. Rozwazajac jednak tepienie saprofitéw skoéry (pity-
riasis versicolor, erythrasma, leptothrix, piedra), ktére jest bardzo
zblizone do usuwania poszczegélnych zarodkéw przez odkazanie,
przekonaliSmy sie, jakie trudnosci napotyka sig przy takiej robo-
cie. To tez badania chirurgdéw, akuszeréow i terapeutdéw w spra-
wie odkazania ragk doprowadzily do wyniku, Ze przez jednorazowe
szybkie oczyszczanie dotagd w zaden sposéb nie moina bylo osig-
gnaé absolutnie pewnej dezynfekcji warstwy rogowei.

Doszli tez oni przy tych badaniach do zupelnie jednakowych
wnioskéw, Ze mozna obejéé sig bez uzycia mocnych Srodkéw za-
bijajgcych uzarodki, jeieli mozliwie energicznie, tylko w sposob
mechaniczny, oczy$ci¢ mydlem i szczotka wszystkie kryjowki zarod-
kéw t. j. fatdy skory, rowkipod paznogciamii wyloty torebek wtoso-
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wych. Wprawdzie nie osigga si¢ jeszcze przez tozupelnegousunigeia
zarodkéw, ale i przy spotudziale silnych srodkow odkazajacych nie
jest sig pod tym wzgledem zupelnie pewnym.

Za postep istotny trreba uwazaé zastgpienie silnych Srodkéw
niszczacych grzybki przez zwyczajny alkohol, ktérego wprowadze-
nie zawdzigczamy ZFurbringer’owi. Uiycie alkoholu nie ma na celu
usunigcia tluszczu z warstwy rogowej 1 uczynienia jej przyste-
png dla rozczynow wodnych, poniewaz w takim razie moZnaby
byto alkohol zastapi¢ mydlem, eterem, benzyna i t. p., czego sie
nie robi. Alkohol jest to raczej doskonatly $rodek, zabijajacy ko-
ki (cocci), i w sposobie Fiirbringer'a dziala swoidcie odkazajaco.
Dowodzg tego badania, prowadzone w mojej pracowni w ciagu
lat czterech stale z wynikiem dodatnim, w ktérych to badaniach
starano sie usuwac alkoholem grzybki rozszczepkowe (schizomyce-
tes), dodawane do grzybkow nitkowatych (hyphomycetes). Za po-
moca mojej metody alkoholowej *) mozna kazdy wtos i strup, do-
tkniety przez favus, trichophyton, piedra lub inne grzybki nitko-
wate, natychmiast zrobi¢ punktem wyjscia czystych hodowli. Jezeli
poprzednie wlozenie wlosa lub strupa do alkoholu nie zniszczylo
jeszcze zupelnie domieszki grzybkow rozszczepkowych, to moiZna
je bez zadnej szkody dla hodowli grzybkéw nitkowatych zniszczyé
jeszcze potem w hodowlach przez dolanie alkoholu. Przy wyjalo-
wieniu wiec podtug /fuwrbringer’a ging grzybki rozszczepkowe,
przylepione do naskorka, jezeli tylko naskdrek bedzie dostatecz-
nie dlugo przebywal w zetknigciu z alkoholem.

Jezeli tedy ze wzgledéw praktycznych bedzie rzeczywiscie
ralezalo na tem, aby przed operacjg zniszczyé wszystkie niewinne
koki saprofityczne, to w kazdym razie najodpowieniejszg bedzie
nastgpujaca modyfikacja sposobu Furbringer’a. Wieczorem przed
udaniem si¢ na spoczynek chirurg powinien obmy¢ rece w wodzie
goracej mydlem 1 szczotka; nastepnie owinagé je handazem muéli-
nowym, obficie zmoczonym w ‘alkoholu, i pokryé papierem guta-
perkowym lub batystem Billroth’ a, czyli na noc natozyé opatrunek roz-
grzewajacy z alkoholu. Osiaggnigte w ten zposob absolutne wyja-
lowienie rak zachowuje si¢ az do operacji w ten sposob, Ze zrana,
bezpodrednio po zdjeciu opatrunku, namydla si¢ rece mydlem
przettuszczonem i wyciera sig recznikiem wyjatowionym. Wtedy
kurz, zawierajgcy drobnoustroje, nie moze przeniknagé do szczelin

*)  Patrz: Monatsh, f. prakt. Derm 89y, Bd. XVIIL, p. 582. (Podat Hodara),
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miedzy komoérkami rogowemi, napetnionych mydlem, i bezposre-
dnio przed operacja moze by¢é usuniety przez zwykle obmycie.
7 piany, powstalej podczas mycia rgk w wodzie goracej, mozna
sadzié, ile na skdrze pozostaje mydla, jako suchego werniksu ochron-
nego. Dla zupelnego uspokojenia sumienia chirurga, zamiast zwy-
czajnego mydla przetluszczonego, mozna uZywad przettuszczonego
mydla sublimatowego, ktére napewno jest wolne od zarodkow;
w kazdym razie nalezy uzywaé tylko mydlta przetluszczonego, po-
niewaz nie dziata ono szkodliwie na warstwe rogowa rak, lecz prze-
ciwnie wygtadza j3.

W rzeczywistosci jednak nie zalezy z pewnodcig tak bardzo
na tem, aby usunaé wszystkie zarodki saprofityczne naskorka, po-
niewaz wogole nie moga one zy¢é w narzadach wewnetrznych
i ze stanowiska chirurgicznego postulat bezwzglednego usuwania
zarodkow dlatego tylko tak stanowczo jest podtrzymywany, Ze
jak sig¢ zdaje, ono tylko zapewnia usunigcie waZniejszych zarod-
kéw chorobowych. Przeciwnie, ze stanowiska dermatologicznego
zaznaczy¢ wypada, 7e jeden prawdziwy kok ropny ma dla rany
wieksze znaczenie, niz kilka tysiecy kokow saprofitycznych, a na-
wet tylez kokow pryszczycy lub impetigo, i ze istnieje kryterjum
pozytywne do sprawdzenia, czy takie koki znajdujg si¢ na rgkachs
ktore mamy odkazaé. Daleko mniej bowiem zalezy na tem, czy
chirurg bezpodrednio przed operacjg dotkngl zdrowemi r¢gkoma
rany zakazonej, niz na tem, czy sam przebyl na rgkach
jakgbagdi sprawe ropng. DBadania histologiczne skory
przylegtej do wrzodzianki i ropnia wykazuje, ze warstwa rogowa
do pewnej gle¢bokodci, szczegdlniej w okolicy torebek wlosowych,
jest przepelniona gronkowcami (staphylococcil. One to stanowig
niebezpieczenstwo istotne, z ktéorem chirurg liczy¢ sie winien;
w takich razach jeszcze dlugo po zagojeniu sprawy ropnej wska-
zanem jest najdokladniejsze odkazanie rak. Kazde pozostate za-
czerwienienie naokolo torebki wlosowej jest podejrzane i przy
operacji winno by¢ przykryte kawatkiem rteciowo-karbolowej ga-
zy plastrowej; taksamo ma by¢ przykryta kazda blizna po prze-
cietej flegmonie i ropniu. Podczas przerwy chirurg, zanim znow
powré6ci do operowania, powinien kilka razy z rzedu poddacd swe
rece nie zwyklej dezynfekcji, ale kuracji luszczacze] (np. gelantem
salicylowym) i leczeniu odkazajgcemu, z uwzglednieniem
wiladciwosci samej choroby i rak, za pomoca rtgciowej gazy pla-
strowej, oktaddw rozgrzewajacych z alkoholu, masci ichtiolowej
i ichtiolowych oktadow rozgrzewajgcych, pasty cynkowo-siarcza-
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nejit.p. Uzywanielub nieuzywaniesublimatu do
odkazania zdrowych ragk chirurga nie stanowi kwe-
stji powaznej, lecz stanowi jg leczenie rak chirurga po
przebytej kiedykolwiek ich chorobie.

Podobnie jak przy Srodkach zapobiegawczych, naleZzy i tu
réowniez zaznaczyé uzyteczno$é mydel przettuszezonych. przede-
wszystkiem mydla podstawowego, ktéremi skorg nalezy namydlad
a nastgpnie wytrzeé¢ na sucho. Sg one uzyteczne nie tylko dla-
tego, ze wytworzona tlusta powloka mydlana nadaje r¢kom chi-
rurga gltadko$é i zabezpiecza je od zakazenia, lecz i dlatego, ze
jest to najprostszy Srodek do czasowego unieruchomienia na reg-
kach nieusunigtych wypadkowo zarodkow i dzigki temu regce stajg
sig nieszkodliwemi podczas dotykania ran.

20. Srodki do usuwania barwnika warstwy rogowej.

Usuwanie barwnika warstwy rogowej ma przewaznie znacze-
nie kosmetyczne. Rozumie sig, Ze chodzi tu nie o bure barwniki
skory wlasciwej i warstwy kolczastej, powodujgce znane zbo-
czenia barwnikowe (vitiligo, chloasma, ephelides), ale o przybicra-
nie przez tuski rogowe ciemnego, a nawet czarnego koloru, ktory
zalezy od zabarwionego produktu redukcji keratyny ¥ -barw ni-
ka rogowego. Do wytwarzania si¢ tego barwnika niezbgdng
jest z jednej strony nadmierna suchos¢ warstwy rogowej, z drugiej
strony $cidlej nieokredlony wplyw zewnsetrzny Swiatta lub powie-
trza, dzigki czemu barwnik rogowy najpierw i najmocniej wytwa-
rza si¢ w poktadach powierzchownych warstwy rogowej. Okolicz-
nos¢ ta byia powodem blednego przypuszczenia, Ze barwnik ro-
gowy nie jest niczem innem, jak tylko brudem, przesad, ktoéry
czgsto zbijalem, i ktory obecnie nie znajduje juz Zadnego powaz-
nego stronnika. Histologja latwo obala ten przesad dowodem,
7ze barwnik znajduje sig w samej substacji rogowej i wytwarza
sie wewnatrz lusk rogowych, chemja—ze barwnik mozna rozltozyé
kwasami utleniajacymi, dermatolgja wreszcie —Ze nie mozZna go
myciem usungé, lecz przeciwnie pod wplywem alkaljéw wystegpuje
on zawsze mocniej. Barwnik rogowy mnajwigcej jest znany leka-

*) Unna. Woraus besteht der Schwarze Puukt der Comedonen' (Z czego sig
sktadajy czarne punkty wegrow). Virchow's Archiv. 1880. Bd. LXXXII, p. 1, 5.—Histo-
patholozie der Haut. p. 3350.
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rzowi z czarnegp punktu wegréw i z barwnych kropek, w wielu
przypadkach lojotoku (seborrhoea) umiejscowionych w otworach
gruczoltéw tojowych nosa. Nadto barwe te posiada caly szereg nad-
miernych zrogowacen, jako to: ichthyosis, akanthosis nigricans, mor-
bus Darieri (psorospermosis) i niektdére rogi skorne (cornua cutanea).

Usuniecie barwnika rogowego ma najwigksze znaczenie
w dwdch pierwszych zaburzeniach, poniewaZz przy zrogowaceniach
nadmiernych znika on wraz z wyleczeniem samej choroby. Pier-
wsza regula w tym razie jest: nie uzywacé przy leczeniu alkaljow,
a wigc réowniez i mydta. Jezeli zachodzi potrzeba uzycia mydia
przy myciu sie, to za kazdym razem naleZy je starannie oplukal
woda i natychmiast zobojetni¢ octem, lub innym kwasem. Jako
$rodki lecznicze nadaja sie tu kwasy, albo Srodki utleniajace, lub
majace taki sam wplyw $rodki chlorowe. Te ostatnie ze wzgledu
na to, Ze przy utlenianiu wydzielaja HCIl, znakomicie nadaja sie
do usuwania barwnika. Wszystkie te $rodki nietylko niszcza bar-
wnik rogowy, lecz takze zapobiegaja wytwarzaniu sig go nanowo.
Najpierw tedy zasluguja tu na uwage kwas octowy 1 azotny, roz-
czyny nadtlenku wodoru, kwas trojchloroctowy i woda chlorowa,
najlepiej w postaci past lub masdci chlodzacych. Nalezy przy tem
mie¢ na uwadze, ze wszystkie srodki redukujace. szczegolniej siar-
ka, ichtiol, rezorcyna, pirogalol i dziegieé, wywolujg znaczne po-
czernienie wegrow (comedones) i punktacje w wylotach gruczo-
tow tojowych, to tez koniecznie nalezy ich tu unikad.

21. Srodki do odttuszczenia warstwy rogowej.

Ze wskazaniem odtluszczenia warstwy rogowej spotykamy
sig rzadko, wogéle bowiem obfitosé naturalnego ttuszczu jest row-
nie potrzebng dla chorej skory, jak i dla zdrowej. Wyjatek sta-
nowi glowa w dwdch miejscach: na ciemieniu i na Srodku twarzy.
W tych miejscach, zwtaszcza u osobnikéw mlodych, anemicznych,
czesto mamy do czynienia z nadmiernem nattuszczeniem skory,
ktore wielu pacjentom bardzo daje sig we znaki, bo skéra wtedy
btyszczy, a przytem zatrzymuje kurz z powietrza i nagromadza go
na sobie. Zmiany chorobowe w gruczolach skory, ktére stano-
wig przyczyne tego ucigzliwego objawu, nalezg do najbardziej
uporczywych w leczeniu i spotkamy sie z niemi w innych rozdzia-
lach, tu za$ zajmiemy sie ty'ko samym objawem t. j. nadmiernem
nattuszczeniem warstwy rogowej. Posiadamy dwie kategorje Srod-
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kéw do usunigcia tego objawu: Srodki rozpuszczajace ttuszez i $rodki
wchtlaniajace takowy.

Jako $rodki rozpuszczajgce ttuszcz nadajg sie, naturalnie, my-
dta wszelkiego rodzaju, z wyjatkiem w tym razie jedynie nieodpo-
wiedniego mydta przettuszczonego. NajwaZniejszym z nich jest spi-
rytus mydlany Hebry (spiritus saponatokalinus); rozcieficzajgc wo-
da, mozna mu nadaé¢ dowolnie stabsze lub mocniejsze dzialanie.
Z pomiedzy mydetleczniczych zastugujg na uwage mydta z dodatkami
$rodkéw wysuszajacych, jak mydto z tlenkiem cynku, chlorotlenkiem
bizmutu i mydlo formalinowe. Dziatanie ich polega, jak sie zdaje,
na tem, Ze nadajag komérkom rogowym szorstkoéé i robig je zdol-
nemi do przyjmowania wigkszych ilosdci ttuszczu. WazZniejsze od
mydel sg nacierania alkoholowo-eterowe, przedewszystkiem zas
alkohol bezwodny, nastepnie eter, spiritus aethereus, benzyna i eter
naftowy. Zmoczony w tych ptynach tampon z waty lub kawatek
recznika stuzy do nacierania skéry. Mozna réwniez stosowaé okla-
dy rozgrzewajace z alkoholu i plynow alkoholowych. Jako doda-
tek osuszajgcy nadaje si¢ najlepiej rezorcyna. Na uwtlosionej ské-
rze glowy dobry skutek wywiera rozpylanie (spray) alkoholowo-
eterowe, do ktdrego réwniez najczesciej dodaje sig rezorcyny. Te
plyny, rozpuszczajgce tluszcz, mozna w najrozmajtszy sposob tgczyé
wzajemnie, jak rowniez ze spirytusem mydlanym iinnemi mydtami.
Jako $rodki wchianiajace tluszcz, zastugujg na uwage pudry i klej
cynkowy. Pudry w Niemczech najczedciej uzywane sa w postaci
suchego proszku, w Anglji zas i w Ameryce zwykle w postaci pty-
néw do nacierania (Wischwasser) z osadem, o ile puder nie roz-
puszcza sie w plynie.

Najwazniejsze sg proszki mineralne, poniewaZ nie ulegaja roz-
ktadowi i posiadajag w znacznym stopniu wtasno$é wchtaniania. Tu
naleza: talk, kaolina, glina biala i czerwona, krzemionka, weglan
magnezji, galman (zincum carbonicum), tlenek i olejan cynku.
Najdelikatniejszym i najlzejszym jest weglan magnezji; posiada
on, wedlug badan Grindler’a ¥), najwieksza zdolno$é pochtaniania
ptyndw. Najsuchsza staje sig warstwa rogowa przy zetknigciu
z tlenkiem cynku, galmanem i krzemionkg. Galman z powodu
rézowego odcienia, zblizonego do barwy ciala, ma poniekad pierw-
szefistwo przy uzyciu jako puder do twarzy, to samo moina

*) Griindler. Ueber Pasten. (O pastach). Monatsh. f. prakt. Derm. 1888, Bd. VII,
p 1029,

Unna.—Terapja ogélna choréb skory. 9
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powiedzieé¢ o glinie czerwonej (bolus rubra); pierwszego z tych
dwu Srodkéw w Niemczech uzywa sig¢ nadzwyczaj rzadko, gdy tym-
czasem w Anglji w postaci ,calamine lotion“ jest on bardzo rozpo-
wszechniony i uzywany przez ogo6lt lekarski i nielekarski przy
lekkich pryszczycach irumieniach (erythemata). Dermatolodzy czg-
$ciej powinniby go zalecaé. Z mieszaniny gliny czerwonej i bialej
z tlenkiem cynku i weglanem magnezji skltada sig ,pulvis cutico-
lor“—proszek, posiadajacy barwe skory i wielce uzywany w pry-
szczycy tojotokowej (eczema seborrhoicum) itojotoku (seborrhoea)
twarzy. Wszystkie te proszki mozna stosowaé w zawiesinie wodnej
z niewielka iloscig alkoholu i gliceryny, jako plyny do nacierania.

Proszki roélinne, jako wilgotne, nie tak dobrze nadajg sie do
pochtaniania ttuszczu, np. maka pszenna, ryzowa, kartoflana; naj-
suchszem z nich jest lycopodium. Wigksze natomiast maja one
znaczenie, gdzie idzie o wchlanianie wilgoci lub przyrzadzanie past,
ktorym zwykle nadajg dogodna postaé ciasta.

Wiele zpomiedzy wymienionych proszkéw dziata w istocie
tylko fizycznie, wchtaniajgc tluszcz pltynny dzigki swej porowatosci,
a najbardziej porowaty materjal o najwigkszej sile wloskowatej —
krzemionka, sktada si¢ z czystego kwasu krzemowego, ktory pod
wzglgdem chemicznym jest calkiem obojetny. Przeciwnie, przetwory
cynku i t. d., wszystkie rzeczywiscie wywieraja dziatanie zarazem
chemiczne i fizyczne (p. Rozdz. 23).

Bardzo czesto lekarz bywa zapytywany przez pacjentki, czy
pudrowanie szkodzi. Na takie pytanie, naturalnie, nie mozna nigdy
odpowiedzieé wogdle, lecz tylko odnosnie do danej skory. W przy-
padkach, gdzie skéra twarzy jest zbyt natluszczona, pudrowanie
substancjami nieszkodliwemi moze tylko przynie$é korzysé; dla
suchej skory twarzy moze byé szkodliwe. Ale juz z tego, Ze pyta-
nie to bywa zadawane codzieunie, wypada, Ze puder nie jest ,$rod-
kiem obojetnym¥, za jaki podaje go wiele podrecznikow dermato-
logji; nie pojmuje tez, na jakiej zasadzie nalezaloby kiedykolwiek
zalecaé ,Srodki obojetne“, gdyby takie wogdéle istniaty.

Wtasnosé wchtaniania ttuszczéw w wysokim stopniu posiada
klej cynkowy (Zinkleim, gelatina zinci oxydati), chociaz stosujemy
go w rozczynie wodnym. Skoro tylko od ciepla twarzy zupetnie
wyschnie, zaczyna strona wewnetrzng wchlaniaé tluszcz, i jezeli
po 12—24 godzinach zdejmiemy z twarzy skorupe kleju, to przeko-
namy sie, Ze wewnegtrzna jej strona jest przesigknieta tluszczem
skory. Ze wzgledu na to, Ze pendzlowanie klejem i zmywanie kleju
naprzemian usuwa zarazem jeszcze luski z powierzchni i wygta-
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dza skére, smarowanie klejem na mnoc jest ulubionym Srodkiem
domowym we wszystkich lojotokach twarzy, oraz $rodkiem uzywa-
nym przy leczeniu nastgpczem pryszczycy tojotokowej.

Do kleju cynkowego naleiy dolgczyé jeszcze pewne rozpusz-
czalne w wodzie werniksy, ktore bywajg uzywane w razach, gdy
tyczymy sobie tanim sposobem usungé tluszcz z wigkszych prze-
strzeni skoéry, np. przy eczemata seborrhoica i dermatitis exfoliativa
universalis, gdzie luski zawieraja wiele tluszczu. W tych razach
wskazanem bywa niekiedy ograniczenie przekrwienia i nadmier-
nego wydzielania tluszczu bez uzycia Srodkdéw dziatajacych chemi-
cznie; mozna to osiggnaé w sposob podobny jak z klejem cynko-
wym, rozsmarowujac substancje klajstrowate, przyrzadzane przez
rozgotowywanie rozmaitych gatunkéw maki, krochmalu i dekstry-
ny, ktére na skérze wysychajg w postaci cienkich powlok. Utra-
cily one wtadciwg proszkom macznym wilgoé, dla tego tez chci-
wie wchtlaniajg tluszcz. Rozumie sig. Ze uzywajac ich w tym cely,
nie nalezy do nich wcale dodawad ttuszczu, oleju lub gliceryny
(p- odpowiednie pasty, zawierajgce tluszcz, str. 135), lecz dodatek
tlenku cynku, galmanu i t. p.,, moZe byé bardzo na miejscu.

22. S$rodki do usuwania odczynu chemicznego warstwy rogowe;j.

Od czasu badan Heuss’a ¥) wiemy, ze na odczyn chemiczny
skory, oprécz wydzielin gruczoléw, w znacznym stopniu wplywa
mocno kwasny odczyn protoplazmy nablonkow. Poniewaz za$ dzia-
tanie niektorych wainych lekéw zalezy od odczynu tkanki, na ktorg
maja one dziataé, przeto zbadanie odczynu chemicznego powierz-
chni skory moze mieé znaczenie rozstrzygajace dla skutku terapeu-
tycznego.

Prawie od lat 20 codziennie patrzymy na zjawisko, jak wla-
$nie wskutek rozmaitego odczynu poszczegoélnych okolic skéry roz-
maicie oddzialywaja one na nadzwyczaj pod tym wzgledem czula
chryzarobine. Lecz dotgd jeszcze zaden z dermatologdéw nie zabrat
sie do $cistego zbadania regjonalnych rdznic odczynu skéry na
podstawie tej wiele obiecujgcej reakcji farmakologicznej. Grube
roznice, ktdre kazdy dermatolog poznal juz oddawna z dos$wiad-

*) Heuss. Die Reaction des Schweisses beim gesunden \Menschen. (Odczyn potu
u cztowieka zdrowego). Monatsh. f. prakt. Derm, 1892, Bd. XIV, p. 343.
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czenia klinicznego, sg mniej wiecej nastgpujace: okolicami o naj-
bardziej kwadnym odczynie skory sa golenie i przedramiona,
a wiec te okolice, na ktérych warstwa kolczasta i rogowa w Kkie-
runku oddérodkowym mocno grubieje, podczas gdy naczynia krwio-
nodne jeszcze pozostaja na znaczniejszej glebokosci i nie przybli-
zajg sie ku powierzchni w postaci wiekszych petlic wtoskowatych,
jak widzimy na kisciach rak i stopach. Podczas leczenia smarowa-
niami catej skéry masdcig z chryzarobing, zwtaszcza jezeli do masci
dla glebszego dzialania dodano kwasu salicylowego, wystepuje
owa osobliwo$¢ wymienionych okolic skory bardzo wyraZnie, gdyz
na nich wykwity pryszczycy i tuszczycy goja si¢ znacznie poZniej,
a w otoczeniu wykwitow utrzymuje sie z6lta barwa chryzarobiny
bez zmiany na czerwong chryzofanjanu alkaljow.

Wprost przeciwnie zachowujg sig okolice szyi, oczdw i na-
rzaddw piciowych. Tu cszerwonoséé 1 obrzmienie zdrowej skéry, jak
i wyleczenie wykwitéow nastepuje tak szybko, ze ewentualnie juz po
12 —24 godzinach trzeba wylgczyé te okolice z pod dziatania chry-
zarobiny, stosujac klej cynkowy lub pastg cynkowo-siarczana.

Chociaz stosunkowo latwo moZna ostabié do miary pozadanej
to zbyt silne dzialanie, np. za pomocg stabszego dozowania chry-
zarobiny, domieszania do niej pasty cynkowej i t. p,, to jednak
nie udaje sig tak tatwo osiggnaé catkowitego dzialania chryzarobiny
na okolicach o bardzo kwad$nym odczynie. Dodanie do masci
z chryzarobing alkaljéw, np. mydla, ktére najpierw w tym razie
przychodzi na my$l, moze doprowadzié do zbyt wczesnej zamiany
chryzarobiny na chryzofanjan alkaljéw, juz w sltoiku do masci.
Rowniez przylozenie na jedno i to samo miejsce z kwasnym od-
czynem naprzod s$rodkéw alkalicznych, a potem chryzarobiny nisz-
czy zwykle gtowne dziatanie madci chryzarobinowej juz na zewnatrz
warstwy rogowej, gdy tymczasem przedewszystkiem staramy sig
przenie$é pole tego dziatania wewnatrz tej warstwy. Najlepiej wigc
bedzie w takich razach traktowaé skorg na przemian alkaljami
i chryzarobing w 12 lub 24-ro godzinnych przerwach. Szczegolnie
uporczywe wykwity, pokryte grubg warstwga rogowa mozna réwnieZ
przypali¢ tugiem potasowym, lub laseczka potasu gryzgcego, przy-
kryé nastegpnie wilgotnym kawalkiem waty i cynkowga gazg plas-
trowa, a po odpadnigciu zmacerowanej warstwy rogowej poddac
dziataniu chryzarobiny.

Badania chemiczne, histologiczne i terapeutyczne nad tem
pytaniem moga byé w przysztosci dla terapji skéry bardzo cie-
kawe 1 pouczajgce. Naturalnie, chryzarobina nie stanowi dla nas



w tym razie jedynego odczynnika, lecz nadaje si¢ ona do tego szcze-
gdlnie, poniewaz makroskopowy odczyp barwny wystepuje tu je-
dnoczeénie z dzialaniem leczniczem.

23. Srodki do osuszania warstwy rogowej.

Przypadkowo zwigkszona zawartodé wody w warstwie rogo-
wej nie bywa oczywidcie wskazaniem terapeutycznem, poniewaz
do jej usuniecia wystarcza wzmozZone parowanie przez skdre. Prze-
ciwnie, powodem zabiegdw leczniczych bardzo czesto bywa stale
zwigkszona zawarto$é wody w warstwie rogowej, ktora wystepuje
wraz ze zbytnig wilgocig warstwy przechodniej a wyraza sie pa-
rakeratoza (nienormalnem rogowaceniem) i luszczeniem. W innem
miejscu juz mowiliSmy, ze ta zwigkszona wilgoé¢ zalezy od tego,
iz w tych razach nie dochodzi do rogowacenia wtasciwego, a wiec
wytwarzania sie keratohyaliny i tlustej eleidyny, lecz protopla-
zma i jadro komdrki poprostu tylko wysychaja. Nie odbywszy
tedy normalnej nekrobiozy ttuszczowej, komorki rogowe stracity
wprawdzie na drodze fizycznej sporo wody w porownaniu do swo-
ich komodrek macierzystych warstwy kolczaste]; poniewaZz jednak
pod wzgledem chemicznym sa do tych komdrek jeszcze bar-
dzo zblizone, przeto zawierajg daleko wigcej wody, chemicznie,
to jest $cidle zwigzanej, ktorej nie mozna ich pozbawié przez zwy-
czajne parowanie, lecz tylko za pomocg silniejszych Srodkow osu-
szajgcych.

Te $rodki osuszajace s$g pocze$ci natury fizycznej, pocze-
$ci za$ chemicznej, i napotykamy tu szereg tych samych $rod-
kéw, o ktorych mowiliSmy przy omawianiu odtluszczania skéry.
Jednakie pomimo podobiefistwa S$rodkow i zardbek (vehicula) za-
chodzg migdzy wskazaniem usuwania tluszczu i usuwania wody
liczne roznice charakterystyczne w sposobie stosowania lekdw,
i na te réznice musimy tu zwrécié szczegdlng uwage.

Najpierw, co sig tyczy S$rodkéw alkoholowo-eterowych, to,
oczywidcie, eter bardziej nadaje si¢ do usuwania ttuszczu, alkohol
za§—do usuwania wody. Jezeli wiec rozpylanie (spray) ¥) alkoho-
lowo-eterowe jest wiecej stosowane do leczenia parakeratozy, niz
do odtluszczania skéry, to nalezy to przypisaé przewaznie dzia-

¥) Unna. Der medicamentose Aeter—und Alkoholspray. (O rozpylaniu leczni-
czem eteru i alkoholu). Berl. klin. Woch. 1882,
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taniu alkoholu; eter w tym razie ma za zadanie z jednej
strony rozdrobnié pyl mieszaniny, z drugiej za$ przezwycigzyé
opdr, zalezny od zawartosci tluszczu w  luskach parakeratoty-
cznych. Za pomocg samego rozpylania alkoholowo-eterowego mo-
zna usunaé zastarzate pojedyncze wykwity pryszczycy, jeZeli w da-
nym wypadku uporczywie trzymajgca sig¢ wilgotno$¢ warstwy ro-
gowej zalezy od gabkowato (spongoid) zmienionej warstwy kol-
czastej. W tym razie do rozpylonego ptynu moZna dodawaé $rod-
kow redukujgcych, ktére zadosé czyniag temuz wskazaniu (patrz
rozdz. nast.), jeZeli te $rodki sa rozpuszczalne w mieszaninie alko-
holu z eterem, jak np. ichtiol i rezorcyna.

Zpomiedzy pudrow osuszajacych, czedciej, niz do usuwania
ttuszczu, znajdujg tu zastosowanie pudry roslinne— przedewszyst-
kiem wiec rozmaite gatunki maki,—poniewaz chciwie pochtaniajg
wilgoé. Nadajg si¢ one szczegolniej do leczenia zapalunych nie-
zytow skory, chociazby przytem skora nietylko tuszczyla sie, lecz
nawet mokla, to jest byla przykryta podziurawiona warstwga ro-
gowgq. DMaki maja przewage nad proszkami mineralnymi, ponie-
waz wchlaniajg w swe pory wode i limfe skory, jeszcze same pe-
czniejg i poc czedci zamieniajg sie na klajster, czasowo zaklejaja
otworki w warstwie rogowej, przez co zndw gojenie nie przery-
wa sie wcigz $wiezym strumieniem limfy. Przy eczema, impeti-
gines, pemphigus i t. d.,, przypada im tedy rola waznego $rodka
tymczasowego, ktéry sprzyja zagojeniu, nie szkodzac czulej i dra-
zliwej w tych razach skorze. Dlatego zawsze sa one odpowie-
dnie tam, gdzie w skutek leku, wzgledem ktorego w danym przy-
padku istniala idiosynkrazja, powstalo silne zapalenie skdéry z po-
dniesieniem warstwy rogowej w postaci pecherza i gdzie zacho-
dzi obawa jakiegos dalszego wplywu leku; w takich razach nale-
72y zawsze posypaé skorg grubg warstwg maki i owingé banda-
zem musdlinowym.

Rozumie sig, ze dzielnymi $rodkami dodatkowymi bedg tu
proszki mineralne, przyspieszajace rogowacenie, jak tlenek cynku,
galman i t p. Bardzo czgsto, np. przy luszczeniach na twarzy,
drodki te zaleca sie w postaci plynéw do nacierania (Wisch-
wasser).

Do pudréow osuszajacych naleza pewne preparaty ro$linne,
ktore dzigki budowie przeznaczonej przez nature do silnego dzia-
lania wloskowatego, jeszcze i po wysuszeniu sg znakomitymi $rod-
kami osuszajacymi, mianowicie torf i sfagnum, samo lub przesiane
jego listki—foliola sphagni. Nadaja si¢ do zasypywania miejsc za-
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przalych (intertrigo), w leczeniu pryszczycy na goleni jako opa-
trunek, ktéry nalezy przymocowaé bandazem gazowym.

Klej cynkowy i ichtiolowo-cynkowy bywa wskazany tylko
przy niezbyt moknacej skérze; uzyty bowiem w innych razach,
rozmigklby i nie przyniéstby pozytku. Zato na zwykle luszczenie
dziala znakomicie; tylko sposob jego stosowania jest tu trocheg
inny, niz przy uZyciu do odttuszczania. W ostatnim razie nalezy
go zawsze zmywaé, skoro tylko po stronie wewngtrznej nasigknie
ttuszczem, a wigc przynajmniej co 48 godzin; jezeli zas uzywa sig
go do odciggania wody, nalezy pozostawiaé¢ go na miejscu o ile
mozna najdluzej, bo wdéwczas nie pochlania on wecale tluszczu, lub
tylko powoli nim nasigka, i dopdty sprzyja parowaniu wody, do-
poki na wewnetrznej jego stronie nie zbierze sig¢ pewna ilo$é thusz-
czu. Dlatego w takich razach nie usuwa sig go, poki sam nie
zacznie odstawaé od skdry, co jest niezawodna oznaka nasigknie-
cia tluszczem. Rozumie sig, ze przy sprawach tuszczacych sprzyja
gojeniu spowodowane przezen jednoczesnie nagromadzenie sig
naturalnego ttuszczu skory.

Daleko czeéciej, niz kleju cynkowego, a nawet — niz pudru,
w celu wysuszania warstwy rogowej uzywamy pasty, t. j. mie-
szaniny pudrdédw pochlaniajgcych z rozmaitymi
ttuszczami. Chociaz takie mieszaniny s przesycone tluszczem,
pochtaniajag jednak duzo wody, a wiec pod tym wzgledem dzia-
taja jak sam puder; majg tylko te zaletg, Zze warstwy rogowej je-
dnoczes$nie nie pozbawiajg tluszczu, na czem bardzo zalezy w wie-
kszodci niezytéw skory, i Ze mozna je smarowaé dowolnie grubo
i na kazdem miejscu, bez opatrunkéw pomocniczych. Pod wszy-
stkimi tymi wzgledami posiadajg one przymioty madci, dzialajg
jednak —w przeciwiefistwie do tych ostatnich—osuszajgco. Natu-
ralnie, aby calkowicie wyzyskad zalety past, przyrzgdza sie je z ta-
kich pudréw, ktére nawet nawpol nasigkte tluszczem, nie tracg
nadzwyczajnej sily osuszajacej, a wiec najlepiej z krzemionki, na.
stepnie z gliny biatej (bolus alba), kaoliny i mgki. Przez dodanie
tylko 10% krzemioki mozna kazd3 ma$é zamienié na dobrze osusza-
jaca pastg; aby to samo osiggnaé za pomoca gliny, lub kaoliny,
potrzeba ich dodaé 20%, a maki jeszcze wiecej. Ta ostatnia zresz-
ta sama, bez dodatku proszku mineralnego, nie daje dobrej. pasty,
za to jednak jest bardzo uzyteczna, jako dodatek do proszkow
mineralnych, w razie gdy one dziataja mocno osuszajgco, jak np.
tlenek cynku. W ten sposéb np. dziala mgka w pascie Lassar’a:
vaselini pp. 2, amyli trit. et zinci oxydati aa p. 1. Zawsze jednak



s L8

ta bardzo rozpowszechniona pasta jest wielce zblizona do masci
z powodu swego niedostatecznego dzialania osuszajacego; jest ona
raczej ,mascia, ulepszong pod wzgledem powstrzymywania pary
wodnej“, niz prototypem past osuszajacych, i ztego powodu dziata
najlepiej tam, gdzie potrzeba tylko nieznacznego osuszania. Wybor
wazeliny nadaje réwniez pascie Lassar’a spoisto$é w wysokim sto-
pniu podobng. do magci. Tam, gdzie zalezy przedewszystkiem na sil-
nem osuszaniu, lepiej oddawadé pierwszenstwo smalcowi, zaprawio-
nemu benzoesem, oliwie lub olejowi lnianemu albo migdalowemu.
Ttuszcz bowiem im jest plynniejszy, tem predzej obejmuje jedno-
cze$nie wysuszane pudrem poklady rogowe i tem latwiej ulega
przez nie chlonieniu, pozostawiajac na powierzchni warstwe pudru
mocno wysuszajaca.

Waszystkim tym wymaganiom zado$é czyni w wysokim stopniu
pasta z krzemionka i tlenkiem cynku, ktéra przyrzadza sig ze zwy-
ktej Ung. Zinci benz. przez dodanie 6 — 10% krzemionki i cieszy
wielkiem powodzeniem, jako pasta zinci vulgaris. Jakkolwiek Srodki
chemicznie wysuszajace beda niebawem szczegdélowo rozbierane,
wypada nawiasowo tu zaznaczyé, Ze dzialanie osuszajace pasty
cynkowej moze byé jeszcze znacznie wzmocnione przez dodanie
10% siarki. Przyrzadzong w ten sposéb paste cynkowo-siarczang
mozna rzeczywiscie uwazaé za najlepszy prototyp wszelkich past
osuszajgcych; zawiera ona bowiem ilo$é tluszczu dostateczng do
dobrego rozsmarowania leku, ale nie tyle, aby grubg warstwg za-
legal na skoérze, a przy tem dziala nadzwyczaj osuszajaco za po-
mocg trzech najlepszych i zarazem najtagodniejszych Srodkow: krze-
mionki, tlenku cynku i siarki; to tez zakres jej stosowania jest nad-
zwyczaj wielki, a raczej,—wtasciwie mowiagc, nie ma granic.

Omawiajac ostatnig paste, weszliSmy w dziedzing Srodkéw
wysuszajgcych droga chemiczng; zanim jednak zajmiemy si¢ wogdle
ich dziataniem, musimy wspomnieé jeszcze jedna paste, ktéra zaj-
muje podrednie miejsce miedzy $rodkami osuszajgcymi drogg fizycz-
ng a chemiczng i odznacza si¢ wybitnem w tym kierunku dziata-
niem. Jest to pasta olowiano-octowa, ktéra przyrzadza sig¢ przez
gotowanie do konsystencji miazgi tlenku olowiu (lithargyrum)
z podwdjng, mniej wigcej (na wage), iloscia octu; jako ttuszcz doda-
je sig do niej olej lniany, ktéry poteguje wysuszajace jej dziatanie.
Ta pasta, posiadajgca niemale znaczenie w praktyce niezamozinej
przy pryszczycach rak, bylaby bardziej rozpowszechniona, gdyby jej
zastosowanie nie wykluczalo pasty cynkowo-siarczanej, w isto-
cie daleko uZyteczniejszej, bo w jednym i tym samym przy-



— 137 —

padku nie mozna stosowaé naprzemian siarki i octanu olowiu.
Podobne dziatanie wysuszajace, jak tej improwizowanej pasty oto-
wiano-octowej, mozna otrzymaé, dodajac liquor plumbi subacetici,
lub weglanu olowiu (cerrusa) do pasty z gliny i oleju Inianego,
lub poprostu pasty cynkowe;j.

Co sie tyczy $rodkéw, wpiywajgcych drogg chemiczng na
wysychanie warstwy rogowej, to o trzech najwaZniejszych juz
wspomnieli§my, t. j. o siarce, tlenku cynku i octanie olowiu. Sg
to lagodne $rodki osuszajgce, ktérych przewaznie tylko w potacze-
niu z innymi $rodkami o podobnem dzialaniu uzywamy do pudréw
i past lub, jako dodatkéw osuszajacych, do masci i gaz masdcio-
wych. Zajmiemy sie¢ tu tylko niemi, odkladajac do rozdzialu na-
stepnego omoéwienie wiekszej grupy $rodkoéw, dziatajacych mocniej
i wybitniej, a mianowicie S$rodkéw redukujgcych, ktére pod pew-
nym wzgledem dziatajg rownieZz osuszajgco.

Najlatwiej wyrobié sobie pojecie o dziataniu chemicznem
siarki, wywieranem na zbyt wilgotng warstwe rogowa. Wiemy
bowiem, ze komorka rogowa od komorki kolczastej—keratyna od
biatka, — gléwnie i jedynie rdézni sie wigksza zawartoscig siarki.
Jest wiec rzeczg zupelnie mozliwg i prawdopodobng, Ze rogowacenie
normalne, ktére nie odbylo sig w komdrce rogowej tuski para-
keratotycznej, moZe jeszcze zaj$¢ poiniej wobec nadmiaru dostar-
czonej siarki ¥). Gdyby komu to zwigzanie siarki in substantia
wydawalo si¢ nieprawdopodobnem, to niech sobie wystawi, ze
dziatanie siarki odbywa sie¢ za posrednictwem siarkowodoru. wy-
wiazujacego sie przy zetknigciu siarki z wilgotnemi komoérkami
rogowemi. Zasluguje tu na uwage pewne spostrzelenie, ktdre
kazdy ma sposobno$é zrobié, kto czedciej ma do czynienia z za-
robkami obfitujgcemi w biatko. Jezeli np. zmieszaé kazeine z tlusz-
czem i siarka, to bardzo predko wywigzuje sig wielka ilo$é H,S
i odbywa sig to w ciggu do$é dlugiego czasu, podczas gdy w zwy-
czajnej madci siarczanej powstawanie H,S mozna dostrzedz dopiero
po przeciggu bardzo dlugiego czasu. Tak siarka jak i siarkowodér
mogg wywieraé skuteczne dziatanie jako produkty przylaczania
sie lub tez jako $rodki redukujgce. Z siarkg jako Srodkiem redu-
kujagcym spotkamy si¢ znowu w rozdziale o $rodkach wytwarzaja-

*) Co sig tyczy roli siarki w sprawie rogowacenia naturalnego patrz: Unna. Ueber

die Natur der normalen und pathologischen Verhornung (o istocie rogowacenia normalnego
i patologicznego) Monatsh. f. prak. Derm. 1897.



— 138 —

cych warstwe rogows, ale cale jej znaczenie nie ogranicza sig na
dziataniu redukujgcem; jako najwazniejsza cecha fizjologiczna sub-
stancji rogowej, siarka zajmuje miejsce calkiem odrebne.

Daleko trudniej obecnie wytworzyé sobie pojgcie o niewat-
pliwie wybitnem dziataniu osuszajgcem tlenku cynku i tlenku oto-
wiu. Nie naleza one z pewnodcig do $rodkéw redukujacych. Naj-
wazniejszy wplyw, ktory w ogodle wywieraja na substancje orga-
niczne, polega na znanem ich dzialaniu na olej lniany (i inne oleje
tatwo utleniane), ktéry przy ogrzewaniu ulega szybkiej przemianie
na pokost oleju lnianego. Wprawdzie w tem dziataniu nie mozna
odnalezé analogji bezposdredniej ze sprawg rogowacenia, poniewaz
przy niem protoplazma przeciwnie wtadnie ulega redukcji. Posred-
nio jednak mogtaby przeciez zachodzié pewna analogja, gdyby te
tlenki pobudzaly pewne substancje komoérek do pochtaniania tlenu,
a te substancje odciggaly potrzebny do tego tlen od protoplazmy *).
Gdyby podobna sprawa istniala, to tlenki metaléw dzialalyby tyl-
ko przez zetkniecie, jak ferment. Byé moze jednak, ze zachodzi tu
inna sprawa, a mianowicie, ze te tlenki wytwarzaja w polgczeniu
z keratyna bialkan tlenkéw metali, ktory, bardzo byé moze, szyb-
ciej poddaje sig normalnej sprawie rogowacenia, niz niezmienione
wilgotne komorki rogowe.

24. Srodki wytwarzajace warstwe rogowa (keratopastica).

7 tego, co$my juz powiedzieli w rozdziale poprzednim, wypa-
da, ze wlasciwe $rodki keratoplastyczne majg wiele wspdlnego ze
$rodkami osuszajacymi. Zalezy to od istoty rogowacenia, poniewaz
w tej sprawie nastepuje wigzanie wody tkankowej, jakkolwiek
rogowacenie nie jest samg tylko sprawg wysychania. Zwykte od-
jecie wody nie wywoluje jeszcze trwatego zrogowacenia wtadci-
wego, ale nadmierna jej zawarto$é zawsze bywa przeszkoda do
rogowacenia i dla tego wysychanie stale sprzyja tej zmianie. Pod-
czas gdy érodkow osuszajacych uZywamy przy rogowaceniu pato-
logicznem, zadaniem $rodkow keratoplastycznych jest pobudzaé
zdrowe komorki kolczaste, sgsiadujace z chorymi miejscami skory
i wrzodami, do szybkiego rogowacenia i tym sposobem zakoficzaé
sprawe chorobowa. Oprocz usuwania i odciggania wody tkanko-

*) O sprawach redukcyjnych podcras rogowacenia p. rozdz. nast.
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wej, trzeba tu przedewszystkiem wytworzy¢ warunki sprzyjajace
redukcji. Jest to fakt, klinicznie niezbicie dowiedziony; wszystkie
substancje redukujace i odciagajace tlen przyczyniajg sie do rogo-
wacenia, jezeli z naskoérkiem niezrogowacialym stykaja sie w pe-
wnem umiarkowanem steZeniu, zaleZznem od rozmaitej wtasnosci
chemicznej danego $rodka: $rodki redukujace w dawkach
mniejszych dziatajg keratoplastycznie *).

Grupa $rodkéw redukujgcych powstata przed 14 laty na pod-
stawie spostrzezenia klinicznego, przytem najwpierw miano na
wzgledzie tylko warunki gojenia sie ran **). Wkrétce jednak oka-
zalo sig, ze te same $rodki lecznicze odgrywaja wielka role w le-
czeniu niezytdw zapalnych skory, np. pryszczycy, tuszezycy i t. p.,
a nawet, ze 2z powodzeniem moga byé uzyte w wiekszosci
zapalen skoéry. Z powodu tego obszernego zakresu ich stosowa-
nia, ktéry codz'ennie jeszcze bardziej wzrasta, wyswietla sig wciaz
z nowych stron praktycznych i teoretycznych jedyna istotna wta-
sno$é chemiczna, ktora wzajemnie taczy wszystkie $rodki tej grupy.
Dopdki Srodki te byly razem zgrupowane tylko ze wzgledu na
dzialanie keratoplastyczne przy leczeniu ran i przez to przeciwsta-
wiane odpowiedniej grupie Srodkéw dermatoplastycznych, kontrast
wskazan obu tych grup zupelnie odpowiadal przeciwienstwu che-
micznej ich natury; $rodki bowiem dermatoplastyczne zawsze sa
posrednikami tlenu i zarazem Srodkami antikeratoplastycznymi
(p. Rozd. 17—3rodki niszczagce warstwe rogowg). Od czasu jednak
gdy $rodki redukujgce zajmujg pierwszorzedne stanowisko pomie-
dzy naszymi $rodkami przeciwniezytowymi i przeciwzapalnymi, przy-
pisywanie wszystkich tych wplywdéw gojacych jedynie dziataniu che-
micznemu redukcji elementow skory jest juz niewlasciwe i sprze-
czne z faktami. Zapewne i w tych razach $rodki redukujace i $rodki
tlenowe lub chlorowe bardzo czesto zachowujg sig wrogo wzgle-
dem siebie i wykluczaja sie wzajemnie, ale nie zawsze; czasami
dziataja one zgodnie w polgczeniu, np. sublimat z rezorcyna,
i wtedy wtlasnie wystepuja na jaw inne wlasnosci tych $rodkdéw.

Tylko wtenczas moZemy wyczerpujaco opracowad srodki re-
dukujgce w tym nieco zaszczuplym dla nich rozdziale o $rodkach
keratoplastycznych, gdzie po raz pierwszy z nimi sig spotykamy,
jezeli sprawe redukcji bedziemy zarazem rozwazali ze stanowiska

*) Unna. Ichthyol u. Resorciu 1886,
**)  Unna. — Ueberhiutung u. Ueberhornung, Dermatoplasie uud Keratoplasie,

(Odnawianie sig¢ skory i warstwy rogowej). Berliner klin. Wochenschr, 1883.
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daleko szerszego, t. j. ze stanowiska d$rodkéow przeciwzapalnych
i przeciwniezytowych, ktérymi wtasciwie winni$my sig¢ zajgé dopiero
w rozdziatach nastepnych. lecz tym sposobem przynajmniej za-
pewniamy sobie jednolito$é¢ wykladu bez jednostronnego podno-
szenia wtasnodci keratoplastycznych Srodkéw redukujacych.

Najbardziej uzywane w dermatoterapji $rodki redukujgce moz-
na podzielié na sze$é grup:

a) Fenole: pirogalol, rezorcyna, kwas karbolowy, -naftol
i dziegieé.

b) Derywaty antracenu: chryzarobina i antrarobina.

¢c) Weglowodory zawierajgce siark e: ichtiol, tiol,
tumenol.

d) Oleje ziywiczale i balsamy: balsam peruwianski,
balsam styraksowy, zywica gwajaku, olej lniany, makowy i t. d.

e) Wodany wegla: cukier, miod.

f) Siarka.

Wplyw tych Srodkéow -ktére wogdle dzialaja keratoplastycz-
nie — doktadnie zbadano tylko na dwéch najwazniejszych, miano-
wicie: na pirogalolu i chryzarobinie. Juz zgdéry mozna przypusz-
czaé, ze zjawisko, ktore w calodci przedstawia sie nam, jako spra-
wa redukcyjna, mozZe powstaé albo wskutek tego, Ze elementy
skory —w danym razie najwpierw naskoérek -ulegajg redukcji przez
utleniajacy sig¢ $rodek leczniczy, albo tez wskutek tego, ze $rodek
naprzod musi uledz utlenieniu przy zetknigciu sie z tkanka, aby
dopiero w stanie utlenionym ujawnié¢ wplyw leczniczy. Watpli-
wo$é ta daje sig rozstrzygnaé przez porownanie dzialania srodka
nieutlenionego z dzialaniem tegoz $rodka, poprzednio juz utlenio-
nego poza ustrojem,

Okazato sig¢ tedy z tego rodzaju badan nad pirogalolem *), Ze pi-
rogalol nieutlenjony i utleniony wywieraja zupelnie réine dziata-
nie, ktéreSmy dotad niedostatecznie rozrézniali. Podczas gdy pi-
rogalol nieutleniony nadzera zdrows skore, mocno barwi warstwe
rogowa na czarno, wywoluje po wiekszej czesdci zapalenie foliku-
larne, tatwo przenika przez naskorek, barwi mocz na czarno, a roz-
puszczajac czerwone ciatka krwi, moze wywolaé cigzkie objawy
ogdlne,— pirogalol utleniony, zwany krétko piraloksyng **), wcale

*) Unna. Neue Thatsachen iiber reducirende Heilmittel, (Nowe fakta o srod-
kach redukujacych). Arbeiten aus der Klinik von 1896, Berlin. 1897. Eugen Grosser.

*#) Pyraloxinum (piraloksyna) nazwa skrécona z ,pyrdgallolum per alkalia oxy-
datum*,
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nie okazuje tych energicznych wplywdéw miejscowych i ogdlnych.
Przeciwnie, dziata on na chore miejsce skory w pryszczycy, lusz-
czycy, wilku, tradzie i t. p. $cidle znany 2z dziatania pirogalolu
i pozadany sposob, usuwajac zapalenie i parakeratozeg, a zmniej-
szajac nacieczenie tak doktadnie, jak to zwykle widzimy przy ta-
godnem dzialaniu redukujacem. Piraloksyna wigc jest Srodkiem
w wysokim stopniu elektywnym, ktéry zastosowany na calg skore
dziata tylko na miejsca chore, prowadzac do gojenia bez razacego
dziatania ubocznego. ILecz i skoéra ze swej strony dziata elektyw-
nie na pirogalol nieutleniony, poniewaz tylko zdrowy naskdrek
i czerwone cialka krwi posiadaja w dostatecznej ilosci to cialo—
oczywiscie tlen—za pomocy ktérego energicznie dziatajg i utlenia-
ja pirogalol, podczas gdy chora skéra tak powoli go utlenia, ze
na niej nie wystepuje wcale objawéw podraznienia.

Zupelnie inaczej ukladajg sie¢ stosunki przy chryzarobinie.
Jezeli chryzarobina utlenia si¢ na kwas chryzofanowy resp. na
chryzofanjan alkaljow, to traci przytem wplyw leczniczy na wy-
kwity pryszczycy i tuszczycy. Nie moZna powiedzie¢, zeby kwas
chryzofanowy nie posiadal wogdle wtasnosci redukujgcych; owszem
dziata pomy$lnie na lekkie zajgcia grzybkowe i na pryszczyce twa-
rzy (gdzie, jak wiadomo, nie moZna stosowacé chryzarobiny z po-
wodu zbyt silnego jej dzialania); ale ginie przytem zupelnie zadzi-
wiajaca energja i szybko$¢ dziatania chryzarobiny na twarde wy-
kwity pryszczycy i tuszczycy. Dzialanie wigc przeciwniezytowe
i przeciwzapalne chryzarobiny jest identyczne z dziataniem redu-
kujacem; typowy jej wplyw leczniczy zalezy rzeczywiscie od re-
dukcji elementow skdry.

Skoro zatem oba najmocniejsze $rodki tej grupy dzialaja
w tak odmienny sposdb, to nasuwa sig¢ przypuszczenie, Ze grupa
$rodkéw redukujacych przy blizszem zbadaniu moZe rozpadnie sig
na dwa dzialy zaleinie od tego, czy s$rodki beda zachowywaé sie
jak pirogalol, czy tez jak chryzarobina. Poniewaz jednak nie prze-
prowadzono jeszcze odno$nych badan, musze poprzestaé na krot-
kiem omoéwieniu poszczegdlnych $rodkéw, nie poruszajgc tego
ciekawego pytania.

Fenol, g-naftol i rezorcyna posiadajg wlasno$é redukujaca,
lecz zarazem, jak wiadomo (p. Rozd 17), w znacznej mierze i lusz-
czacy, skutkiem czego wtasnoéé ich redukujgca wystepuje wybitnie
tylko przy bardzo stabem dozowaniu. Bardzo by¢ moze, Ze fenol



— 142 —

ma podobnie jak siarka ¥ bardzo bliski zwigzek ze sprawg rogo-
wacenia. W kazdym razie na powierzchnie ziarninowe, pokrywa-
jace sie warstwa rogowa, fenol wplywa catkiem inaczej od subli-
matu. W dziegciu obok fenolu majg znaczenie inne substancje
redukujace, ktorych wplyw w szczegdtach jeszcze malo zbadano,
w dziegciu z wegla kamiennego —krezole, w dziegciu drzewnym —
kreozot i wiele weglowodoréw; niektére z tych zwiazkow prawdo-
podobnie posiadajg tez wtasnodci redukujace. Kwas octowy dzieg-
ciu drzewnego w celu dzialania keratoplastycznego nalezy zobo-
jetni¢ alkaljami.

Antrarobina w rozczynie alkalicznym szybko pochlania tlen
i zamienia sie na dioxyanthrachinon (alizaryne). Na skére dziala
redukujaco daleko stabiej, niz Scisle z nig spokrewniona chryzaro-
bina, ktora przy utlenianiu ulega zamianie na metyldioxyanthrachi-
non (kwas chryzofanowy).

Ichtiol, otrzymywany z weglowodoréw zawierajacych siarke
przez sulfonacje (dziatanie kwasem siarczanym) i zobojetnianie,
nieslusznie bywa zwykle uwazany za Srodek dzialajacy siarka.
Wtasnie dlatego pod wzgledem terapeutycznym jest on tak cen-
nym i réZznorodne ma zastosowanie, iz zawarta w nim siarka, jak-
kolwiek moze i od niej zalezy wtasnos$é redukujaca ichtiolu, nigdy
sig nie uwalnia, skutkiem czego ichtiol mozemy przepisywaé w naj-
rozmaitszej mieszaninie z ciatami bardzo czulemi na siarke, np.
z olowiem lub rtecig. Jest to wigc najcenniejszy Srodek, zastgpu-
jacy siarke w tych razach, gdzie jest pozadane polgczenie rozmai-
tych wptywow leczniczych, nie moZna go jednak nazwaé $rodkiem,
dziatajagcym siarkg. Nowe poszukiwania wykazaly, ze ichtiol jest
wtasciwie mieszaning trzech cial, z pomigdzy ktdrych najwazniej-
sze pod wzgledem terapeutycznym rozpuszcza sie w wodzie i al-
koholu, drugie za$ (ichthyolsulfon) rozpuszczalne tylko w alkoho-
lu i eterze, rozpuszcza si¢ jednak w rozczynie wodnym pierwszego;
trzecie wreszcie, wogole trudno rozpuszczalne, nie daje osadu
w mieszaninie z dwoma pierwszymi sktadnikami. Tiol, otrzyma-
ny z odpadkéw nafty przez ogrzewanie z siarka i sulfonacje, po-
siada sklad podobny, ale nie identyczny. Nie stosujemy go tak
wszechstronnie, jak ichtiolu, nie mozna mu jednak odmoéwié wplywu
keratoplasycznego; dotyczy to réwniez tumenolu, ktéry précz te-

*)  Unna. Ueber die Natur der normalen und pathologischen Verhornung. (O isto-
cie rogowacenia normalnego i patologiczego). Monatsh. f. prakt. Derm.1897.
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go zawiera jeszcze substancjg zmniejszajacg swedzenie. Oba te érod-
ki nie moga zastapié ichtiolu.

Dziatanie keratoplastyczne balsamu peruwianskiego i styrak-
sowego wyraza sie pomyslnym wplywem na towarzyszaca Swierz-
bie pryszczyce i zadrapania. Nalewke gwajakowg uzywamy gtd-
wnie jako zarobke odtleniajaca dla rozpuszczalnych w alkoholu
substancji redukujacych, a wigc w tych razach, gdy Ssrodki te
majg byé zastosowane w postaci wernikséw spirytusowych. Oleju
Inianego i innych olejéw, ulegajacych zzywiczeniu, mozna uzywad
jako najprostszych $rodkow redukujacych do otluszczania skéry
w przypadkach pityriasis rubra i dermatitis exfoliativa, jeZeli sa
przeciwwskazane mocniejsze $rodki, jak to czesto bywa w tych
razach.

Cukier i mi¢d, jako substancje redukujace i dzialajgce
keratoplastycznie, znajdujg obszerne zastosowanie glownie przy
nadzerkach (erosio), pegknieciach (rhagades) i owrzodzeniach blony
§luzowej jamy ustnej, moga by¢ jednak z korzysciag uzyte przy
peknieciach skory. W starozytnodci miod, ktéry wedlug Andeer’a
ma rowniez zawieraé $lady rezorcyny, stanowil glowng cze$é skta-
dowa wszystkich zewnetrznych érodkéw leczniczych.

Siarka, jako $rodek keratoplastyczny, dziala przez wytwa-
rzanie malych ilosci siarkowodoru; przeciwnie mocne wydzielanie
sie siarkowodoru wywiera na mtode komdrki rogowe wplyw kera-
tolityczny Ze siarkg stoimy tedy wobec faktu, ktéry moze by¢é
rowniez klinicznie dowiedziony, ze mate dawki tego samego S$rod-
ka moga wywiera¢ na substancje biatkowe wplyw odwrotny do
wielkich. Jednakze przy stosowaniu siarki na warstweg rogowg
zwykle zachodzi keratoplastyczny wplyw redukcyjny; keratolityczny
za$ wystgpuje tylko przy bardzo cienkiej warstwie rogowej i szcze-
go6lnej idiosynkrazji do siarki.

II. Warstwa kolezasta.

25. Srodki do wywotywania mitoz, t. j. rozradzania sie komérek
nabtonkowych (Akanthoplastica).

Im glebiej lezg elementy anatomiczne skory, na ktére mamy
dziataé wobec wyrainego wskazania leczniczego, tem wigcej napo-
tykamy w wiedzy naszej brakéw i watpliwo$ci; tem usilniej jednak
powinniSmy sie staraé o rozwigzanie tych zagadnien codziennej
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praktyki za pomocag wszelkich $rodkéw, uzywanych w histologji,
chemji i bakterjologji.

Powszechnie wiadomo, ze odnawianie uszkodzonego naskorka
dokonywa sie tylko przez najglebsze poktady warstwy kolczastej,
lezace tuz nad skorg wlasciwa. Jedynie przy nowotworach, o ap-
tecznem leczeniu ktérych zwykle nie ma mowy, komorki kolcza-
ste, oddalone o kilka pokladéw od tkanki tgcznej, otrzymujg réw-
niez zdolno$é samoistnego dzielenia sig mitotycznego i rozradza-
nia sie.

Nie ulega tez watpliwosci mniej znany fakt, 2e oprécz pod-
stawowej warstwy nablonka pokrywowego (tak zwanej zarodko-
wej) posiada w wysokim nawet stopniu zdolno$é dzielenia sig mi-
totycznego warstwa kolczasta nablonka torebek wlosowych i prze-
woddéw gruczotéw kiecbkowych. Miejsce, gdzie zdolnosé¢ rozrodcza
dosiega najwigkszego nateZenia, w torebkach wlosowych znajduje
sig do$é gteboko, mianowicie w Srodkowej czesci warstwy kolcza-
stej pochewki wlosa; w przewodach za$ kiebkowych troche po-
wierzchowniej, tuz pod ich wylotem do nablonka pokrywowego.
W obu jednak razach ten rozrost nabtonka wcale nie wplywa na
tworzenie sig swoistych produktéw nablonkowych tych przydat-
kéw, t. j. wltosa brodawkowego #) i nabtonka gruczotow klebko-
wych, lecz odbywa sig tylko na korzy$é nablonka powierzchow-
nego w ten sposob, Ze od tego kulminacyjnego punktu rozrostu
warstwa nablonka' powoli, lecz stale posuwa si¢ ku powierzchni.
To tez mowigc o warunkach, sprzyjajacych odnowie utraconej war-
stwy kolczastej na powierzchni, nigdy nie nalezy spuszczaé z oka tych
wierzchnich czgsci wytworédw przydatkowych. Sg to jakby prze-
niesione czgSci powierzchownej warstwy kolczastej, ktére, jako
glegbiej pograzone, znajduja sig¢ w lepszych warunkach odzywiania,
t. ). podlegajg silniejszemu przyplywowi krwi i wyZszej cieptocie.

Dlatego tez dana okolica skdry tem lepiej jest przygoto-
wana do odnowy nablonka pokrywowego, im bardziej obfituje
w pograzone gleboko przydatki nabtonkowe, t. j. torebki wtosowe
i gruczoly kigbkowe. W takich okolicach skdéry mozna bez obawy
wywolania szpecacej blizny $cinaé brzytwa wszystkie wykwity,
wystajgce ponad poziom skéry; z wewnatrz bowiem nastgpuje
szybka odnowa powloki nablonkowej. Tak sig¢ dzieje na twarzy

*) Wyjatek stanowi wlos grzedowy (Beethaar), ktérego komorki moga istotnie po-
chodzi¢ z warstwy kolczastej torebki wlosowej (Osobisty poglad Unn'y, na ktéry nie zga-
dza si¢ wielu autoréw. Prayp. t2m.)
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i glowie uwlosionej, a przedewszystkiem na nosie, gdzie ptlaskie
odciecie rhinophymatis daje wyborne wyniki pod wzgledem odrasta-
nia skéry (chirurgowie powinniby dobrze pamigtaé o tym fakcie).
W tem bowiem miejscu rozszerzone przeroste torebki wloséw
z olbrzymio powiekszonymi a gleboko siggajacymi gruczotami tojo-
wymi dostarczaja materjatu dla nowej powloki nabtonkowej.

W tych razach moZemy nie zwraca¢ uwagi na sztuczne po-
budzenie mitoz; inaczej rzecz sie¢ ma w tych okolicach, gdzie na-
blonka osadzonego w glebi jest malo, a pokrywanie brakéw na-
btonkiem musi odbywaé sie gtdwnie z bokéw, a nie z glgbi. Tu
pozadane jest uzycie S$rodkéow akantoplastycznych, poniewaz im
szybciej wytwarza sig powtoka nablonkowa, tem korzystniej wypa-
da ona pod wzgledem kosmetycznym.

Z nowszych badah dos$wiadczalno-terapeutycznych i histolo-
gicznych poznaliSmy takie $rodki, ktore po zastosowaniu na warst-
we rogowg istotnie wywoluja energiczne tworzenie si¢ mitoz
w warstwie kolczastej i stosunkowo szybko zacieraja nawet uszko-
dzenia, powstate wskutek wtasnego ich wptywu. Obecnie nalezg
tu: kwas karbolowy ¥), rezorcyna **), kwas salicylowy *#¥) i kanta-
rydyna #*#¥%¥)  Bynajmniej nie dzieje si¢ to wypadkowo, ze wszy-
stkie te $rodki wywolujg szybkie obumarcie lub podniesienie
warstwy rogowej. Pierwsze trzy, ktére naleza do grupy fenolow,
sa to nasze najlepsze S$rodki tuszczace; szybkie obumieranie pod
ich wplywem najbardziej powierzchownego poktadu nabtonka,
zapewniajace przytem szybka jego odnowe, wyrobilo im owo wy-
bitne stanowisko pomigdzy Srodkami tuszczacymi. Kantarydyna
za$ oczywiscie dla tego zdawiendawna zyskata sobie wzigto$é ja-
ko vesicans, poniewaz obok szybkiego i niezawodnego podnosze-
nia wysigkiem wodnistym warstwy rogowej, pobudza do tworze-

*)  Frickenhaus Hist. Untersuch. iiber d. Einwirkung d. Acid. carbolic. liquid. auf
die gesunde Haut. (Badania nad wptywem acid. carb. liqu. na zdrowa skérg) Monatsh. f.
prakt. Derm. 1896, Bd XXII, pag. 277.

**) Kellogg Ueber das Resorciu in der Dermatotherapie (o rezorcynie w dermato-
terapji) Monatsh. f. prakt. Derm. 1897, Bd. XXIV, pag. 233.

#%%)  Hodara. Histologische Untersuchungen iiber den Einfluss der Salicylsaiire auf
die gesunde Haut. (Badania histologiczne nad wplywem kwasu salicylowego na zdrowg
skorg). Monatsh. f. prakt. Derm. 1896, Bd. XXIII, pag. 17.

*¥k%)  Kulisch. Sind die durch Cantharidin und Crotondl hervorgerufenen Entziin-'
dungen der Haut Ekzeme? (Czy zapalenie, wywolane na skérze kantarydyna i olejkiem
krotonowym ma cechy pryszczycy?). Monatsh. f. prakt. Der. 1893, Bd. X VI, pag. 62.

Unna.—Terapja ogodlna chorob skory. 10



= (4 o

nia sie mitoz, skutkiem czego stosunkowo szybko wyréwnywa sig
wywolana przez nig utrata nablonka.

Wszystkie te cztery §rodki maja jedna ceche wspolng, a wige
prawdopodobnie niezbedna, 2e wpierw niszczag sam nablonek,
zanim pobudza warstwe kolczastg do rozradzania sig. Stosujac
je w celu przyspieszenia zbyt powolnej akantozy (rozradzania sig
warstwy kolczastej), wytwarzamy najpierw sztucznie obszerniejsza
utrate nablonka, co powoduje szybsze jego rozradzanie sig. Tem
bardziej wydaje sig to stusznem, Ze jak wiadomo, w takich cier-
pieniach skdry, ktére, jak np. pryszczyca, same wywoluja silng
akantoze, luszczenie wymienionymi $rodkami, choéby najczesciej
powtarzane, nie sprowadza zcienczeénia warstwy kolczastej, ponie-
waz samo zluszczanie potgguje czynno$é rozrodcza. Tem wlasnie
nalezy obja$nié, dlaczego np. przy eczema keratodes, w ktérem
po wiekszej czeéci wskazany jest kwas salicylowy, nadaje sig on
tylko do poczgtkowego zcieniczenia warstwy rogowej, gdy tymcza-
sem przy dalszem jego uzyciu gojenie zatrzymuje si¢ i musimy
niebawem uciekaé sie do innych srodkow.

Z drugiej jednak strony trzeba sobie zadaé pytanie, czy przez
zmiang sposobu stosowania tych $rodkéw nie udatoby sig utrzy-
maé w nich wybornej wtasnosci tworzenia mitoz bez poprzedzaja-
cego luszceenia, ktére w pewnych razach bywa nie na reke. Pyta-
nie wigc, czy wzmozone tworzenie mitoz jest nastgpstwem obu-
marcia nablonka i odbywa si¢ z niem ilo$ciowo réwnolegle, czy
tez jest od niego niezaleine, czy wiec mozna osiggnaé silne two-
rzenie sig¢ mitoz, wywotujac tylko nieznaczne obumarcie nabtonka.
Pytanie to nalezaloby rozstrzygnaé za pomocg odpowiednich badan
na zwierzetach. Wedlug spostrzezen z praktyki, zdaje sie, ze przy
stabem dozowaniu, szczegdlniej fenolu, rezorcyny i kantarydyny,
mozna osiggnaé energiczniejsze rozradzanie sie nabltonka bez jego
obumieraniu i tuszczenia sie. Jednakze tego rodzaju spostrzeze-
nia na gojacych sie wrzodach moga wprowadzié¢ w blad, jezeli nie
bedzie zachowana kontrola do$wiadczalna, polegajacana odmiennem
traktowaniu pojedyficzych odcinkéw tego samego wielkiego wrzodu.
Im cienszg jest warstwa rogowa mna istniejacych juz wysepkach
nablonkowych, tem wigcej nalezy uwzgledniaé wyzej wzmianko-
wany sposob stosowania tych lekdw, odnosi sie to np. do wyse-
pek po transplantacji. Tam zas gdzie przewaza hyperkeratoza,—
jak np. tuz obok Zle gojacych sig peknieé, lub przy modzelowatych
niebolesnych brzegach wrzodéw, luszczenie obok akantoplazji na-
wet jest potrzebne i wlasnie nadajg sie tu nasze najsilniejsze $rod-
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ki tuszczace, jak mocna gaza plastrowa salicylowa lub kolodjon
salicylowy.

Za bardzo lagodny sposéb wplywania na rozradzanie si¢ na-
nabtonka mozemy uwazaé codzienne stosowanie Srodkéw w po-
staci mydel. Przetluszczone mydta salicylowe, rezorcynowe i kar-
bolowe wigecej nadajg si¢ w tych razach, gdzie skéra okazuje
sktonnoéé¢ do choréb pasorzytniczych, kantarydynowe za$ prze-
ttuszczone tam, gdzie powyiszy wzglad nie ma znaczenia. Wszyst-
kie one przy codziennem uZyciu utrzymuja skére w stanie bardzo
lekkiego tuszczenia, t. j. w stanie odmladzania si¢ powyZej normy,
co moZe mieé rozmaite znaczenie, jako $rodek zapobiegawczy, lub
pod wzgledem kosmetycznym.

Przez badania na zwierzetach powigkszyé nieliczny ten sze-
reg znanych $rodkéw wywotlujgcych rozradzanie sig nablonka —
jestto wdzieczne zadanie przysztosci. Szczegélniej nalezy przejrzed
w tym kierunku $rodki utleniajace. O ile bowiem mozna sadzié
z praktyki, to prawdopodobnie $rodki redukujace, nie wy wotu-
jace tuszczenia, jak np. chryzarobina i ichthyolsulfon, przy zwy-
ktem ich uzyciu w dawkach wielkich nie przyspieszajg, lecz
raczej powstrzymuja tworzenie mitoz.

26. Srodki niszczace warstwe kolczasta. (Akantholytica).

Ten nagléwek jest raczej apostrofg do przyszlych badan, niz
okreéleniem uporzadkowanych juz wiadomosci; wigcej on zdaje
sie obiecywaé, niz w rzeczywistosci zawiera. Faktycznej bowiem
podstawy, do$wiadczalnie udowodnionej, brak nam tu zupelnie.
Rozdzial jednak ,akantholytica” nie znalazt si¢ tu bynajmniej tyl-
ko dla symetrji, jako dekoracyjne pendant do rozdzialu ,kerato-
lytica.” Przeciwnie, chodzi tu o bardzo powazne zadania, z kto.
remi spotykamy sie codziennie, nie mogac 2z zadowoleniem spo-
gladaé na nasza dziatalno$é¢ dotychczasowa; brak nam bowiem
dotad teorji podstawowej o akantolizie, jaka przynajmniej w za-
rodku posiadamy dla keratolizy. Wszystko w tym rozdziale opie-
ra si¢ jeszcze na empirji.

Oczywiscie dla akantolizy w najszerszem slowa tego znacze-
niu, moZzemy mysleé tylko o takich Srodkach, ktdre wcale nie ni-
szczg warstwy rogowej; zawsze wigc ma nam chodzié o dzialanie
na odlegtosé, ograniczone do warstwy kolczastej. Zastugujg tu
bowiem na uwage takie wypadki, gdzie nadmierne rozradzanie sig
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warstwy kolczastej trwa uporczywie wbrew naszej walce przeciwko
niemu, jak np. w pewnych postaciach $ci§le ograniczonych wy-
kwitow tuszczycy i pryszczycy, lub przy stale powracajgcych le-
piezach ostrych i brodawkach. Z pomigdzy wiec $rodkdw przyze-
gajgcych, ktére niszczg warstwe kolczasta, moglby tu nalezeé tylko
arszenik (p. Rozdz. 8), poniewaz zaznaczone przy jego opisie ,przy-
zeganie elementarne“ moze znakomicie uwydatnié sie tylko na Zy-
wych komérkach kolczastych. W celu zniszczenia warstwy kolcza-
stej, nie mozna réwniez stosowaé luszczacych keratolytica, wiemy
bowiem, ze wywolujg one wtasnie rozrost tej warstwy wskutek
rozradzania si¢ nablonka.

Jezeli tedy prawdziwe akantholytica nie majg niszczyé war-
stwy rogowej, to trudno wyrobié sobie dokladne pojecie o sposo-
bie ich dziatania. A jednak posiadamy bezwatpienia nie tylko wska-
zania do akantolizy, lecz i $rodki, ktére im zado$é czynig i ktore
empirycznie byly wyprébowane.

Pomigdzy nalezagcymi tu Srodkami a priori trzeba wyrdzniaé
trzy takie same kategorje, jak w rozdziale o ,keratolytica“: war-
stwe kolczastg moZzemy bowiem réwnie dobrze zmniejszyé $rodka-
mi rozpuszczajgcymi komorki, jak i takimi, ktére wstrzymujg po-
wstawanie mlodego nablonka, trzecia za$ kategorja— grupa $rod-
kéw chlongcych (resorbentia) odpowiada $rodkom luszczgcym.
Usunigcia bowiem komoérek kolczastych bez ich rozpuszczenia, bez
rozplynigcia sig (colliquatio) komérek, nie mozna tu oczywiscie o-
siaggnaé za pomocy tuszczenia en bloc, tylko przez rozpad czaste-
czkowy i nastepcze wchlanianie.

a) Akantholytica w znaczeniu $cistem.

Jako akantholytica w znaczeniu $cistem, posiadajg moze pe-
wng warto$é alkalja w dawkach tak malych, Ze przytem nie mo-
ze byé mowy o przyZeganiu i rozpuszczaniu warstwy rogowej.
Zasluguje tu wigc na uwage alkaliczne szare mydio, stosowane
w sposob lagodny, i opatrunki rozgrzewajace ze stabego o0,1—0,5%—
1,0% rozczynu potasu gryzacego. Za pomocg tych Srodkéw mozna,
jak wiadomo, zmniejszyé warstwe kolczastg, unikajgc zluszczenia
warstwy rogowej. Czy jednak to zmniejszanie zalezy od pegcznie-
nia i rozpuszczania sig komorek kolczastych, czy tez odbywa sig
tu czastkowe ich rozmiekanie i chlonienie, tego jeszcze nie wie-
my; w ostatnim razie alkalja nalezalyby do $§rodkéw wchlaniajgcych
(resorbentia) warstwe kolczastg.
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Przeciwnie, niewatpliwe rozplywanie sie (colliquatio) warstw
kolczastej bez rozpuszczania warstwy rogowej, osiggamy za pomo -
ca najsilniejszych naszych $rodkow redukujacych, szczegélniej pi-
rogalolu i siarkowodoru w dawkach wielkich. Dochod:i tu do roz-
plyniecia sie komdrek kolczastych, podczas gdy warstwa rogowa
in toto bywa zachowana i tworzy obwistg, lecz mocng $ciane pe-
cherza. W tem znanem dziataniu pirogalolu, bezwatpienia bierze
udzial redukcja nabtonka skdry, poniewaz pirogalol utleniony (pi-
raloksyna) nie posiada juz takiego dzialania.

b) Resorbentia.

Brak odpowiednich badan histopatologicznych nie pozwala
nam jeszcze odpowiedzieé na pytanie, co stanowi istote dziatania
nalezacych tu $rodkéw.

Na zasadzie spostrzezen klinicznych najpierw musimy tu za.
liczyé - arszenik, szczegdlniej w lagodnie dzialajagcem potlgczeniu
z rtecig, ktére w postaci madci i plastru uizywa sig przeciw lepie-
zom ostrym, brodawkom i grudkom liszaju (lichen). Im mniej na-
daje sig arszenik do rozdzialu o przyzeganin, tem bardziej moie
byé zaliczony do $rodkéw niniejszej grupy. W pendzlowaniach
ptynem Fowlera (solut. Fowleri), niedawno bardzo slusznie poleca-
nych przez Schutz’a przeciw ulerythema centrifugum, procz arsze-
niku wazne znaczenie majg alkalja, zawarte w tym ptynie. Do
grupy niniejszej moznaby dolgczyé jeszcze jod, ktdry w postaci
tinctura jodi okazat sie skutecznym w erythema bullosum vegetans.

Dalej naleza tu gatazki sawiny (summitates sabinae) uzywane
do usuwania w sposob zupetnie niezrozumialy lepiezy ostrych
i brodawek, jak réowniez uzywana w tym samym celu nalewka tui
(tinct. Thuyae), nastepnie zywica ostromleczu (euphorbium) i kora
wilczego tyka (cort. Mezerei), ktére dawniej powszechnie uzywano
w celu podtrzymania owrzodzen po wezykatorjach. Wszystkie te
dzi$ juz przestarzate Srodki koniecznie wymagajg naukowego opra-
cowania dodwiadczalnego i wtedy mozeby odzyly, jako Srodki akan-
tolityczne.

Do grupy niniejszej nalezy, byé moze, rowniez piraloksyna,
ktéra wybitnie chlonie warstwe ciernistg.

c) Anti - Akanthoplastica.

Powstawaniu mitoz wtasciwie powinnyby zapobiegaé $rodki
niszczace nukleine. Czy alkalja stosowane zewngtrznie i w tym
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kierunku wywieraja wplyw, jest rzecza przysztych badan histopato-
logicznych. Dzialanie takie majg prawdopodobnie Srodki reduku-
jace, o ile nie niszczg zupelnie warstwy kolczastej. Zdaje mi sig,
e na tej drodze moznaby wytlomaczyé jeszcze nie wyjasnione
dzialanie chryzarobiny, ktére przeciez przewaznie polega na uszczu-
planiu skdérze nabtonka i wywiera tak zadziwiajacy wplyw na grube
tuszczycowe ztogi nablonka.

27. Srodki do usuwania wysigkow w warstwie kolczastej.

O ile przy wyréwnywaniu brakéw nablonka czestokroé¢ ma
wielkg doniosto$é pobudzanie juz czynnej mitozy, o tyle w wielu
razach bardzo zalezy na usunieciu przeszkéd mechanicznych, utru-
dniajagcych wytwarzanie nowej normalnej warstwy kolczastej. Po-
niewaz nablonek nie posiada wcale substancji migdzykomdérkowej,
w przeciwienstwie wiec do skory tylko usuwanie obcych wysigkdw,
ktore tu sig zdarzaja, wymaga sztucznej pomocy. Moznaby sadzié, ze
rzadko potrzeba takiej pomocy, poniewaz nabltonek powierzcho-
wny przez samodzielne odnawianie sig moze z czasem wydalié
wszystkie ciala obce i jako masa zupelnie jednolita, zlozona tylko
z komorek, po kaidem zaburzeniu musi powracaé do dawnej
rownowagi.

Wzglgdem samego tylko nabtonka poglad taki jest stuszny;
bledem by jednak byto, gdybySmy to, co ma znaczenie dla we-
wngtrznej budowy warstwy kolczastej, chcieli rozszerzyé na ze-
wnetrzne jej ksztalty i na ogélng postaé naskorka., Tu bowiem
wielkie znaczenie ma powierzchnia skéry wlasciwej, wedlug kto-
rej urabia sig, jak wiadomo, postaé zewnetrzna nabtlonka.

Zastanéwny si¢ nad prostym pecherzykiem surowiczym w war-
stwie kolczastej, ktory wytworzyl si¢ gdziekolwiek pomigdzy war-
stwg rogowg a podstawowa warstwg kolczastag. Dopdki jest on
stosunkowo maty, nie prowadzi do zmiany ksztaltu warstwy bro-
dawkowej, nastepuje to jednak niechybnie, gdy jego rozmiary do-
siggaja lub przewyzszaja grubo$é warstwy kolczastej. Wtedy bo-
wiem, jak wiadomo, podstawowa warstwa kolczasta wraz z war-
stwg brodawkowg, rowniez tatwo dajaca sie rozciggad, tworzy dno
pecherzyka; w miare zaS sptaszczania sie i zaniku brodawek zmie-
nia si¢ na rowng plaszczyzng, a nawet w razie postepowania spra-
wy staje sig wklestq w kierunku skéry wlasciwej. Czy po zagoje-
niu pecherzyka wyréwna sig bez dalszych nastgpstw to znaczne
znieksztalcenie warstwy brodawkowej, zalezy to catkowicie od
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ucisku, jaki wywiera zewne¢trzna warstwa rogowa. Jest to zreszta
najzupelniej mozliwe, dzigki sprezystosci warstwy brodawkowe;j,
ktéra zawiera podnablonkows sieé elastyczng i wskutek wzajem-
nego laczenia sig zewszad wlokien elastycznych, uczestniczy w ogol-
nej sprezystosci skory. Skoro tedy pecherzyk uwolni sig od swej
zawartosci, to warstwa kolczasta wraz z brodawkowg powraca nie-
bawem do stanu pierwotnego. Tak sig rzecz ma np. w pryszczycy,
poniewaz tu warstwa rogowa, zmieniona wskutek parakeratozy,
sama sprzyja oproznieniu pecherzyka, ktory zreszta jako swedzacy,
zwykle wczednie peka od drapania; z drugiej za$ strony kazdy brak
nablonka zostaje szybko wyrownany wskutek towarzyszacego pry-
szczycy nadmiernego rozradzania sig warstwy kolczastej (akan-
thosis).

Nieco inaczej rzecz si¢ ma w tym razie, gdy, jak np. na dto-
ni, pecherzyki tworza sig¢ pod bardzo oporng warstwg rogowa,
szczegolniej gdy — jak np. w ostrej pryszczycy, a jeszcze wigcej
przy cheiropompholyx—nie cata warstwa rogowa przyjmuje udzial
w sprawie pecherzykowej. Wtedy pecherzyki jak gdyby wzeraja
sig¢ gleboko w skére, zamieniajac warstwe brodawkowg na po-
wierzchnig wklesta, a przylegajaca warstwe kolczastg na dno pe-
cherzyka. W tych razach po podinem peknigciu pegcherzyka pozo-
staje w naskérku zaglebienie, ktére powoli sie wyrownywa.

Zupelnie jednak inny bedzie wynik, gdy zawarto$¢ pecherzyka
krzepnie i z lezacyg powyzej warstwa rogowg laczy sie w twardy
strup i taki czopek, przytrzymywany otaczajaca warstwa rogowa,
siedzi w naskérku przez czas dluzszy. Wtedy po zupelnem zago-
jeniu obraz si¢ zmienia. Przylegajacy naskdrek stara sig¢ jak zwy-
kle wydalié¢ ciato obce, obrasta wigc czopek wglab i dokota, wresz-
cie przez rogowacenie powierzchni tego obros$nigcia nastepuje od-
dzielenie obcego ciata od zdrowego otoczenia. Gdy sig wreszcie
obluzuje ten czopek, zlozony z obumartego nabtonka i produktow
skrzepu, pozostaje wtedy w tkance znaczne zaglebienie, ktére juz
pokryto sie zrogowacialym nablonkiem i pozostaje na cale zycie,.
jako stata blizna. Taki przebieg bywa przy ospie. Tu wskutek
niepomy$lnego powiklania si¢ warunkéw, krzepnigcie wysigku w na-
skérku podtrzymuje przez pewien czas znieksztalcenie warstwy
brodawkowej, az wreszcie rogowacenie utrwala je nazawsze.

Obie powyisze sprawy majag jednakowg doniostosc w po-
wstawaniu statych bliznowatych zaglebien. Do pokonania sprezy-
stosci warstwy brodawkowej niezbedne jest krzepnigcie wysigku,
o czem moZemy sig przekonaé z gleboko umiejscowionych pegche-
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rzykéw surowiczych na dloniach, gdzie — o ile nie dochodzi do
krzepniecia— znakomicie odnawia sie zawsze warstwa brodawkowa
i lezacy migdzy brodawkami naskorek (das Leistennetz). Do tego
jednak musi sie dotgczyé drugi czynnik, mianowicie obwddka zrogo-
wacenia dookota skrzepu, dowodza bowiem tego przypadki krwa-
wienia w naskorku. Zdarza sie niekiedy przy stluczeniach, Ze
wylew krwawy usadawia si¢ miedzy naskdérkiem i warstwa bro-
dawkowg, lub nawet w warstwie kolczastej wskutek jej pekniecia.
Takie wylewy krwawe réwniez wtedy krzepng i przedstawiaja sig
jako matle czerwono-brunatne twory w ksztalcie ziarnka soczewicy,
ktore wskutek rozrostu pod spodem nabtonka, powoli dosiegaja po-
wierzchni i tu wreszcie zupelnie odpadajg. Czesto badatem takie
wybroczyny, nigdy jednak nie widziatem, aby ulegl zrogowaceniu
stykajacy si¢ z niemi naskodrek; czerwone ciatka krwi nie sprzyjaja,
jak sie zdaje, sprawie rogowacenia w swojem najblizszem otocze-
niu. Dla tego teZ nie pozostaje zaglebien po odpadnieciu skrzepdw,
choléby one nawet do$é diugo zalegaly w naskdrku lub pod nim.

Na wytworzenie tedy stalego oszpecenia powierzchni skéry
bliznowatem zaglebieniem, powstalem wskutek pokrycia sie war-
stwa rogowg glebokiej utraty naskdrka, muszg sktadaé sig¢ dwa
szkodliwe wplywy, ktére obezwladniajg wrodzone skorze czynniki
gojace (odnowe nabtonka i spreiystos$¢ warstwy brodawkowej):
krzepniecie wysieku w naskorku (ewentualnie glebiej)
i zrogowacenie mtodej warstwy kolczastej, ktdra
te skrzepy otacza.

Z powyzszego wynika, Ze pozostawienie naturze gojenia sig
skrzeptych wysiekow w naskdrku, jak np. przy ospie, jest wprost
wykroczeniem przeciw zasadom sztuki lekarskiej. Nalezy je wtadnie
jak najwczesniej usuwaé mechanicznie lub za pomoca $rodkéw roz-
migkczajacych, aby mogly wplyw swoj okazad naturalne czynniki
gojace. Wbrew rozpowszechnionemu pogladowi profandw, jakoby
bliznowate zaglebienia na twarzy po ospie byly rzecza niezbednga
i nieunikniong, najpierwszym obowigzkiem naszym jest usuwaéd
ten fatalny tancuch szkodliwych wplywow, przerywajac tworzenie
si¢ strupdw, aby w ten sposob zapobiedz powstawaniu blizny.
W tym razie dobre sg wszystkie drogi, prowadzace do celu. Cie-
plymi oktadami lub rteciowa gaza plastrowa mozna wzmocnié ro-
pienie krost, a przez to rozmigkczyé twardy skrzep i przyspieszyé
oddzielenie sig¢ strupow. Mozna rdwniez probowaé dopiaé tego
samego przez stosowanie statej wilgoci za pomoca antyseptycznych
oktadow rozgrzewajacych (leczenie rozmigkczajace). Przez wczesne



— 153 —

przyzeganie alkaljami lub oktady rozgrzewajace z ichtiolu (ammo-
nium sulfoichthyolicum) tez moZna zapobiedz krzepniegciu (leczenie
zapobiegajace krzepnieciu). Mozna wreszcie przez usunigcie me-
chaniczne strupéw juz wytworzonych i zastosowanie salicylowej
gazy plastrowej, lub innych Srodkéw przeciw rogowaceniu (anti-
keratoplastica) i wptywajacych na tworzenie sig¢ skéry (dermato-
plastica) staraé¢ si¢ o mozliwe wyrownanie powstalych juz zniszczen
(leczenie antikeratoplastyczne), Woczesne uzycie Srodkéw reduku-
jacych, np. pasty cynkowo-siarczanej, lub cynkowo-rezorcynowe;j,
czasami przyttumia zapalenie w zarodku i zupelnie przeszkadza
tworzeniu sie wysigku wiéknikowego (leczenie poronne).

To samo wazne wskazanie, co przy ospie, napotykamy w cigi-
kich postaciach pdlpasca i ospy wietrznej; krosty za$ po zaszczepie-
niu krowianki zwykle bywaja umyS$lnie zaniedbywane, aby w po-
zostalych bliznach zachowaé na przyszto$é oznake udatnego szcze-
pienia.

Podobnie jak przy ospie, rzecz ma sig¢ przy tradziku ospowa-
tym (acne varioliformis), tylko tu wysiek witoknikowy zbiera sig
w lejku torebki wlosowej zamiast w warstwie kolczastej nablonka
pokrywowego. Lecz i w tym razie réwniez mamy do czynienia
ze zgubnem polgczeniem wczésnego krzepnigeia wysigku z po-
wolnem utrwalaniem wytworzonego tym sposobem znieksztalcenia
przez rogowacenie komorek warstwy kolczastej, obrastajgcej skrzep.
Z tego wzgledu wydaje sie rzeczg zupelnie stuszng, Ze wskazanie
wczesnego usuwania strupow w torebkach wlosowych przy te]
chorobie nalezy umiesci¢ nie przy opisie leczenia torebek wlosdw,
lecz w rozdziale niniejszym.

Zapalenia surowicze naskorka oczywiscie nie wymagaja tak
energicznych zabiegdw, jak wldéknikowe. Nawet przy najwiekszych
pecherzach cheiropompholyx przektucie pecherza wystarcza do
natychmiastowego wyrownania braku bez blizny. Zawsze jednak
nawet przy surowiczych pecherzach naskérka, np. eczema, herpes,
pemphigus i pecherzach po oparzeniu, jedno lub kilka przektdé
pecherza znacznie utatwia powrdt powierzchni skory do stosunkéw
prawidtowych.

28. Srodki odbarwiajace warstwe kolczasta.

U rasy bialej barwnik, znajdujgcy sie w komdrkach warstwy
kolczastej, rzadko zachowuje si¢ w nich po ich zrogowaceniu
i wtedy laczy sig z barwnikiem rogowym (Rozdz. 20). Jest to
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zawsze prawdziwy barwnik melanotyczny, ktéry albo powsta-
je z barwnika krwi, przeniesionego ze skéry wladciwej do
warstwy kolczastej i tu jeszcze bardziej zmienionego, albo tez
moze wytwarza sie metabolicznie w podstawowych komodrkach
kolczastych z ich protoplazmy. W przeciwienistwie do gleboko
umiejscowionego barwnika skoéry wtasciwej, usuwanie barwnika
komorek kolczastych daje zawsze dobre rokowanie. Leczenie tusz-
czace pastag z tlenku cynku i rezorcyny usuwa go najszybciej
i catkowicie. Jest to fakt uderzajgcy, a za malo jeszcze uwzgled-
niany. Z histologicznych bowiem badafi ¥*) wiemy niewatpliwie,
2e jednorazowa kuracja tuszczgca usuwa tylko najbardziej powierz-
chowne poktady warstwy kolczastej, z drugiej zas strony réwniez
jest rzecza pewna, Ze barwnik piegdw ma swe siedlisko jedynie
w podstawowych komdrkach kolczastych. A jednak po kazdej
prawidlowo przeprowadzonej kuracji tuszczacej zawsze widzimy,
2e wszystkie plamy barwnikowe piegow, ktore w danym razie przy-
padkowo sie nadarzytly, znajdujg sie w oddzielonej lusce rogowej.
Juz na drugi lub trzeci dzien stosowania pasty rezorcynowej widaé,
jak plamy barwnikowe, ktére pierwszego dnia ledwie byly widocz-
ne z pod przesyconej rezorcyng warstwy rogowej, wystepuja coraz
mocniej i stajg si¢ coraz ciemniejsze, po skoficzeniu za$ tuszczenia
tworzg wprost czarne plamy w skorupie rezorcynowej. Sprawa ta
nie moze wiec byé niczem innem, jak wedrowaniem barwnika ito
wedrowka ku rezorcynie, poniewaZ jak wiadomo, pasta cynkowa
sama nie ma zadnego wplywu na barwnik. Barwnik przy tuszcze-
niu podlega widocznie wplywowi chemotaktycznemu rozorcyny.
Z tym wplywem chemotaktycznym rezorcyny ma, byé moze, pe-
wien zwigzek to, Ze przy stalem jej uzyciu (np. jako spirytus do
twarzy) skora przybiera czgsto ogdélny odcien zdttawy i procztego
jest usiang oddzielnemi plamami zabarwionemi. Z tego powodu
rezorcyng mozna uzywac jako srodka odbarwiajgcego, tylko stosu-
jac jg dorainie.

Przeciwnie chryzarobina jest, jak sig zdaje, $rodkiem bezpo-
$rednio i zawsze odbarwiajagcym. Prawdopodobnie nie tyle niszczy
ona barwnik, ile wywiera nan wplyw chemotaktycznie ujemny.
Niestety, i tu brak nam rowniez hadan histologicznych.

Ze s$rodkéw dziatajacych powoli nalezy najpierw wymienié
$rodki tlenowe i chlorowe. O ile si¢ zdaje, rozkladaja one barw-

*) Patrz Kellog, Ueber das Resorcin in derDermatotherapie. (O rezorcynie w der-
matoterapji). Monatsh. f. prak. Derm. 1897, Bd. XXIV, pag. 233.
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nik w sposéb podobny, chociaz stabiej, jak na preparatach mikro-
skopowych. Najczgéciej bywajg w uzyciu masci z nadtlenkiem
wodoru, sublimatem i z chlorotlenkiem bizmutu (bizmuthum oxy-
chloratum). Nalezg tu rownieZz inne sole rteci (kalomel, azotan
tlenniku rteci) i bizmutu (azotan, salicylan), ktére empirycznie oka-
zaty sie¢ skutecznemi, jakkolwiek dotad jeszcze nie mozna naukowo
wytlémaczyé takiego ich dzialania. Szczegdlniej znany jest pod
tym wzgledem wplyw masci z azotanu bizmutu i biatego precypi-
tatu (Hydrarg. amidato-bichloratum), zalecany przez F. Hebr’e¢ na
piegi.

III. Przydatki naskodrka.

Im glebiej w skorze lezy podlegajacy leczeniu uczastek na-
blonkowy, tem mniejszy mamy wybdr posréd odpowiednich spo-
sobdw leczniczych i czgstokroé jeden i ten sam srodek musi czy-
nié¢ zado$é rozlicznym wskazaniom. -Stad tez pochodzi pewnego
rodzaju jednostajno$é w leczeniu. Postaé srodka tylko wtedy ulega
zmianie, kiedy zabiegi chirurgiczne okazujg si¢ lepszymi od prze-
tworéw leczniczych. W kazdym razie nie wyklucza to mozliwosci,
aby$my dla leczenia torebek wlosowych i gruczoltéw klegbkowych
nie posiadali bardzo dobrych i uzytecznych $rodkow i zarébek do
lekéw; chociaz dotychczas co prawda bardzo mato zrobiono w tym
kierunku. Droga klinicznego i histologicznego badania nikt nie
stwierdzit ostatecznie, jakie z zardbek tluszczowych lub innych
najpredzej i najglebiej przenikajg do torebek wlosowych. Luka
ta tem bardziej daje sig odczuwaé, ze dawno juz ustalono fakt, iz
wladnie w otwory lejkowate torebek najpredzej moga przenikngé
szkodliwe pasorzyty natury grzybkowej, jak rowniezi nasze masci.
Mamy wigc pod tym wzgledem obszerne pole do pracy, ktorej
owoce moga by¢ bezposdrednio zastosowane w praktyce.

29. Srodki niszczace torebki wiosowe.

Zupelne usuniecie folikutow i zamiana torebki wlosowej na
pasemko tkanki lagcznej bywa naszem zadaniem jedynie w celach
kosmetycznych. Odnosnego materjalu dostarcza zarost u kobiet
i uwlosione znamiona rodzime na twarzy; wskazania wigc sg te
same, co do tak zwanego radykalnego usuwania wloséw. Dare-
mne usilowania dawnych czaséw wykazaly, ze nie wystarczajg tu
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$rodki mechaniczne i chemiczne; zarzucono réwniez wypalanie na-
btonka torebek stezonym kwasem karbolowym. Rzeczywiscie do
tego celu prowadzi tylko uzycie Srodkéw fizycznych: elektrolizy
i mikrobrenera, jakkolwiek i te Srodki doszczetnie usuwajg tylko
$rednio grube i silne wlosy, a delikatny puszek dla naszych przy-
rzadéw pozostaje noli me tangere.

Nie ulega watpliwodci, 2e w zrgcznych rekach elektroliza to-
rebek wlosowych data nieraz wyniki bardzo zadawalniajace. W kaz-
dym jednak razie nie zdarza sig to tak stale, aby mozna bylo uspra-
wiedliwié niezbednag przy elektrolizie strate czasu i nadzwyczajny
wysitek zar6wno ze strony lekarza jak i pacjenta, ktéremu jeszcze
przytem nie mozemy zapewnié¢ bezwarunkowego tg droga wyle-
czenia. Chociaz bowiem przy diuzszem dziataniu pradu dobrze tra-
fione torebki zupelnie zanikajg, to jednak po pewnym czasie ros-
nacy pomigdzy nimi puszek, majac wigcej miejsca do rozrostu, po
usunieciu tak znacznej ilosci duzych wloséw, znajduje sig o tyle
w lepszych warunkach odzywiania, ze prawie zawsze po uplywie
kilku lat wypada powtarzaé elektrolize i nawet pomimo to rzadko
nastepuje zupelne wyleczenie.

Dlatego tez przy obecnym stanie naszej umiejetnosci lepiej
mieé za zasade glownie tym sposobem usuwadé grubsze i znacz-
niejsze wtlosy, pozostale za$ cienkie niszczyé $rodkami czasowo
dziatajgcymi, lub tez tylko bielié. To samo mozna osiggnaé przy-
rzadem prostszym --mikrobrenerem *). Ja osobiscie we wszystkich
wypadkach oddaje pierwszenstwo temu ostatniemu. Nadto przy
stosowaniu tego przyrzadu jest si¢ zabezpieczonym od niepozada-
nego wtornego zabarwienia, ktore wystepuje po elektrolizie, gdy
tymczasem mikrobrenerem mozna usungé nie tylko wlosy na za-
barwionych znamionach rodzimych, lecz i sam ich barwnik.

30. Srodki do zwezania torebek wtosowych.

Jest to tez tylko kosmetyczne wskazanie. Rozwarte wyloty
torebek na nosie i policzkach, i wskutek tego dziurkowaty wyglad
skory, doprowadza wiele kobiet, a nawet mezczyzn do powaznego
rozstroju i hypochondrji, wszelkiemi wiec sposobami pragng oni
uwolnié si¢ od tego stanu.

¥) Do tego potrzeba mikrobreneru w rnowej postaci z bardzo cienkiem zakoncze-
niem z platyny i irydu.
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Czesto do tego dotacza sig w wylotach przewodéw ciemne
zabarwienie komdérek rogowych, zmieszanych z tluszczem — krop-
kowato$é skéry (punctatio), ktéra nie ustgpuje ani od Srodkow
rozpuszczajacych tluszcz, ani nawet od spirytusu mydlanego. Lecze-
nie luszczace tez malo pomaga, gdyZ przez zmniejszenie wszystkich
nablonkéw na nosie priewody skracajg sie, lecz pozostajg rozsze-
rzonymi.

Radykalne leczenie tego stanu wymaga wprowadzenia mikro-
brenera oddzielnie do kazdej torebki, mniej wigcej tak daleko, jak
gleboko siega lejek zmienionej torebki. Wiadomo, 2e przytem
obrzmiewajg znajdujace sie¢ dookota wtdkna kolagenowe ito gléwnie
prowadzi do trwalego zwezenia wylotow torebek. Sama kropko-
wato$é skéry nie wymaga uzycia mikrobrenera; w tym razie wy-
starcza uzycie Srodkow utleniajagcych i kwaséw (p. Rozdz. 20 —
odbarwianie warstwy rogowej). Mozna jednak przytem zauwazy¢,
ze $rodki te (nadtlenek wodoru, kwas octowy, kwas trgjchlorocto-
wy) takze zwezaja wyloty torebek wlosowych. Przynajmniej przy
uzyciu kwasow wystepuje tu pecznienie substancji kolagenowe;j
w wierzchnich warstwach skdéry. Nadtlenek wodoru i ocet uzywa
sie w postaci masci chlodzacych (Kiihlsalbe), ten ostatni réwniez
jako pasta z gling (bolus), lub krzemionka i gliceryna; albo tez poje-
dyncze wyloty przypala sie malefkim tamponem, zmoczonym
w kwasie tréjchloroctowym.

31. Srodki, usuwajace gruczoty ttuszczowe.

Nieledwie prawem stat sie fakt, Ze przerost gruczoléw tlusz-
czowych idzie reka w reke¢ z zanikiem odpowiednich wlosdw. Nos
ze swymi bardzo duzymi gruczolami ttuszczowymi i ledwie dostrze-
galnym puszkiem przedstawia nam fizjologiczny obraz tego stanu.
Roéwniez na skorze glowy podczas przebiegu pryszezyey tojoto-
kowej torebki wlosowe kurcza sig¢ i zwezaja, a zamiast grubych
wloséw wystepuje puszek; wtedy na tem miejscu powiekszajg sie
gruczoty tluszczowe, a na glowie zupelnie tysej dochodzq do znacz-
nych rozmiardw.

Czy zachodzi tu stosunek odwrotny, czy przez zmniejszenie
gruczolow tluszczowych mozemy wywolaé rozrost i zgrubienie
wloséw? Wychodzac z mechanicznego punktu widzenia, trzeba
przyznaé stuszno$é temu twierdzeniu; oczywiscie bowiem przy
stalym zwiekszaniu sie objeto$ci gruczotéw ttuszczowych roz-
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wija sig circulus viciosus, gdyz w tym uczgstku nie tylko coraz
bardziej wzmaga si¢ bujanie nablonka w celu wytwarzania ttuszczu,
lecz i przestrzef, przeznaczona na powiekszenie torebki wlosa,
jest zajeta przez gruczoly tluszczowe, co w kazdym razie wyklucza
mozno$é normalnego zachowania sie torebek wlosowych.

Pierwszym przeto warunkiem dla rozrostu torebek wiosowych
jest zmniejszenie sig lub usunigcie w tem miejscu gruczotéw ttusz-
czowych. Pytanie jednak, czy bujanie nabtonka w przestrzeni
wolnej pojdzie zndw w kierunku wzmozonego tworzenia sig wloséw?
O ile sie zdaje, zdarza sig to rozmaicie, zaleznie od érodkdéw, kto-
rych uzywamy do usunigcia przerostu gruczoléw ttuszczowych.

W tym kierunku posiadamy wogdle dwa rodzaje Srodkéw:
bezposrednie i posrednie. Ludzie nie zajmujgcy sie dermatologja
mogg doznad zdziwienia, styszac, ze usuwanie przerostu gruczoléw
tluszczowych nie stanowi nawet wielkiej rzeczy w naszej specjal-
nosci. Nie dziwi sig jednak temu ten, kto na preparatach histolo-
gicznych spostrzegal, ze znaczne zmniejszenie sig, a nawet zanik
gruczoldw lojowych jest pierwszym objawem wszelkich bardziej
powierzchownych spraw zapalnych i rozrostowych w skérze. Gru-
czol bowiem lojowy przestaje istnieé jako taki, o ile ustaje prawi-
dlowe stluszczanie tworzacych go nablonkow. Wtedy zajety ucza-
stek nablonka bardzo predko i bez widocznej trudnosSci zostaje
znéw zamieniony na warstwe kolczasta, z ktdrej sam powstat pier-
wotnie. GGruczoly lojowe pod wzgledem patologicznym sg wytwo-
rem daleko wiecej zmiennym, niz to moze sie wydawaé z ich bar-
dzo charakterystycznej budowy anatomicznej.

Dlatego tez nic w tem dziwnego, gdy spostrzegamy, ze pod
wplywem przemijajacego zapalenia skory znika przerost gruczoléw
tojowych; znika np. przerost ich normalny na nosie i policzkach
pod wplywem wilka, ulerythema centrifugum i syfilisu, jak réwniez
na tysinie pod wplywem zapalenia skdry, wywotanego lekami.

Bezpodrednio tedy zmniejszenie sig gruczotéw tojowych mozna
osiggnaé wyiej wspomnianym sposobem przez wywolanie sztuczne-
go zapalenia, t. j. przez dostarczenie znacznej ilosci tlenu drogg krwio-
biegu i przez wzmozenie przemiany materji w nabtonku; tym bo-
wiem sposobem mozna usungé jego sklonnos$é do otluszczenia.
Droga ta jednak pochtania duzo czasu i jest mniej pewna, niz
chirurgiczna. Sg dwa sposoby postepowania chirurgicznego: wedlug
pierwszego wypala sig osobno gruczol lojowy mikrobrenerem,
wykonywajgc w otworach torebek wilosowych ruch podobny do
ruchu diwigni, przyczem koniec mikrobrenera opisuje kdétko od-
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powiadajgce wielkosci gruczotu lojowego. Zabieg ten pociaga za
sobg rozpuszczanie sie komérek ttuszczowych, czedciowy rozpad
komoérek zarodkowych (Keimzellen) gruczotu lojowego i przekrwie-
nie dookota gruczolu wraz z obrzmieniem tkanki tgcznej, wresz-
cie zmniejszenie $wiatta gruczolu. Drugi sposob postepowania chi-
rurgicznego polega na przecinaniu gruczotdw, lub lepiej na syste-
matycznej skaryfikacji zajetej skéry nacieciami krzyzowemi we-
dtug Vidal'a. Do tego rodzaju skaryfikacji linijnej zalecitem mo-
cne widetki o dziesigciu odnogach, ktdre utatwiaja szybkie i bez-
krwawe nacinanie. Pomiedzy odnogami widelek, mocno p stawio-
nych na skérze, robi sig szereg nacieé¢ delikatnym nozykiem, na-
stgpnie obraca sig widetki pod katem prostym ¥) do poprzednie.
go kierunku i znéw wykonywa si¢ nacigcia. Przecigty gruczot
lojowy, otoczony skrzepem krwi i limfy scigga si¢ podczas go-
jenia do wielkosci nieznacznego konglomeratu komodrek nablon-
kowych. Pierwszy sposob nadaje -si¢ lepiej do okolicy nosa i po-
liczkéw, drugi za$ do tysiny, gdzie wtlasnie niedawno i z powo-
dzeniem stosowany byl przez Morel-Lavallier’a w celu wytworzenia
" zarostu.

Te zabiegi chirurgiczne do pewnego stopnia moZe zastagpié
systematyczny masaz, ktéry najlepiej dziala na glowie, gdyz tu
przychodzi mu w pomoc twardy podktad ze strony czaszki. W tym
celu uklada sie na czaszce obie dlonie naptask i réwnolegle w od-
legtodci 2 —3 ctm. jedna od drugiej i uciskajac zbliza sig je z prze-
stankami wzajemnie i oddala, co pocigga silne przesuwanie skéry
ponad czaszka. Po wykonaniu 10—20 podobnych ruchéw na jed-
nem miejscu skory, kladzie sig rece na inne miejsce i masuje sig
dalej w ten sam sposéb calg lysing z mocno rozwinigtymigruczo-
tami tojowymi. Wskutek tego wystepuje przekrwienie i wzmozenie
przemiany materji, opréznienie zalegajacej zawartosci gruczoldw
i przestankowe mechaniczne ich zmniejszenie. Tego samego spo-
sobu uzywa sig do usuwania nadmiaru podskdrnej tkanki ttuszczo-
wej na czaszce, z czem spotkamy sie pdiniej.

Podrednio mozna wplywaé ujemnie na rozrost gruczolow
lojowych przez rozmnazanie powierzchownego nablonka — przez
sztucznie wywolang akantoplazjg. Stosunek bowiem odwrotny
zachodzi nie tylko pomiedzy rozwojem gruczoldw lojowych i roz-
wojem wloséw, lecz réwniez pomigdzy przyrostem nablonkow na

¥) W oryginale ,na 1.800", ale to widocznie blgd (przyp. ttém).
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powierzchni, a rozrostem gruczotéw lojowych. Im bardziej pobu-
dzamy rozwoj mitozy na powierzchni, tem mniejszy bedzie rozrost
gruczotéw  lojowych w glebi skdéry. Najpewniejszym $rodkiem,
wywolujgcym tworzenie sig mitozy, jest jak to widzieliSmy w rozdz.
25, tuszczenie za pomocy rezorcyny i kwasu salicylowego. Kazde
wigc leczenie zluszczajace wplywa posrednio na zmniejszenie zale-
gajacych w giebi zastgpéw gruczotéw tojowych. Wszystkie Srodki
akantoplastyczne mozna uwazaé za leki, w pewnym stopniu wstrzy-
mujace nadmierny rozrost gruczotéw tojowych.

32. Srodki do usuwania wiosow.

Radykalne usuwanie wiosow przez chirurgiczne niszczenie to-
rebek bylo omawiane w rozdz. 29. Jest to zabieg czysto kosme-
tyczny. Czasowe usuwanie wloséw moze réownieZ stuzyé do celow
kosmetycznych, ma ono jednak oprdécz tego znaczenie istotnie lecz-
nicze.

Srodki stuzgce do czasowego usuniecia pni wloséow w celach
kosmetycznych: szczypczyki epilacyjne, preciki ze smoty (ktore po
rozgrzaniu przylozone do skory usuwajg nawet zupetnie puszek) brzy.
twa i pasta depilatoria z siarku barytu, tlenku cynku i maki ¥) —
wszystkie osiggajg cel znakomicie. Nie przypominam sobic wypad-
ku, aby u kobiety coraz gestszy porastal zarost na brodzie
wskutek perjodycznego usuwania z niej wiloséw. Zgodnie z wy-
jadnieniem w ostatnim rozdziale o odwrotnym stosunku, jaki za-
chodzi pomigdzy rozmnaZzaniem sig¢ nablonka powierzchownego
i gtebokiego, zupelnie slusznie oprécz perjodycznego usuwania
wloséw wywolujemy zgrubienie powierzchownego nablonka, sto-
sujac przez czas dluzszy tagodne Srodki akantoplastyczne, jak my-
dlo rezorcynowe lub gelant salicylowy, aby tym sposobem osta-
bi¢ tworzenie sig¢ mitozy w glebi torebek wlosowych. Do tych
$§rodkow perjodycznie usuwajzcych wlosy zaliczyé jeszcze trzeba
w ostatnich czasach promienie Roentgen’a. I tutaj jednocze$nie
obok wypadania wloséw nastepuje zgrubienie nablonka pokrywo-
wego, zwlaszcza na grzbiecie reki i na przedramieniu u technikéw,
ktérzy zajmujg si¢ ich. stosowaniem. Oba te objawy znikajg po
zaprzestaniu dzialania $wiatta, wlosy wyrastajg na nowo i nabto-
nek cienieje.

*) Patrz Monatsh, f. prakt. Derm. 1889, LX pag. 541 (podana przez Clasen'u)
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Daleko wigksze znaczenie ma czasowe usuwanie wioséw przy
leczeniu choréb pasorzytniczych, przy rozmaitych postaciach figdw-
ki (sycosis), trichophyton, parchach (favus) i wogdle w tych razachs
kiedy pasorzyty znalazly wygodng kryjéwke w wylotach torebek
wlosowych lub wgtlebi samego woreczka i wskutek tego leczenie
statlo si¢ nadzwyczaj utrudnione. PoniewaZ epilacja nie szkodzi
porostowi wlosdw, a usuwa odrazu znaczne ilosci pasorzytéw, daje
moznosé rozpoznania choroby i jednocze$nie ulatwia leczenie, nie
nalezy przeto jej pomijaé we wszystkich wypadkach, gdzie tylko
mozna ja wykonaé. Trzeba jednak przytem pamigtaé, 2e przez
wyciggnigcie wtosa, oblepionego pasorzytami, torebka wlosowa
bynajmniej nie zostala jeszcze dostatecznie odkazong. W kaiz-
dym razie pozostate zarodniki sa wodwczas bardziej odkryte
i przestrzen, poprzednio przez wlos zajeta, teraz moze byé wypel-
niona Srodkami dezynfekcyjnymi. Epilacja ma dobra strong nawet
w tych wypadkach, w ktérych, jak w pryszczycy brody, pasorzyty
siedza nie glebiej, niz w lejkach torebek wtosowych, i nie wywotu-
ja specjalnej choroby wloséw, gdyz zabieg ten usuwa réwniez
pewng ilo$é kryjowek pasorzytow.

Epilacja chorych wloséw jest réwniez racjonalna przy zagniez-
dzeniu sie trudnych do usunigcia saprofitéw we wtosach, jak w pie-
dra, leptothrix, trichorexis nodosa, lub np. gnid.

Wystepujace po diugiem stosowaniu promieni Roentgena cza-
sowe wypadanie wtoséw 2z jednoczesna akantoplazjg nablonka
pokrywowego, okaze sig¢ prawdopodobnie réwniez skutecznem
w uporczywych wypadkach choréb torebek wlosowych.

33. Srodki, zabijajace pasorzyty torebek wtosowych.

Oprécz wymienionej epilacji, ktora zawsze mozna uwazaé za
istotng cze$é¢ odkazania torebek, posiadamy caly szereg wiecej
Iub mniej cennych, bezposdrednio dziatajagcych antyseptykéw fizycz-
nej lub chemicznej natury, ktérych zupelnie stusznie uzywa sig do
leczenia torebek witosowych.

Zpomiedzy nich najpewniej dziala mikrobrener, ktéry nale-
2y wprowadzaé prawie do szyjki kazdej zakazonej torebki po epi-
lacji zajgtego wtosa. Wskutek tego nastgpuje tylko zweZenie,
a nie zniszczenie torebki, i porost wlosa nie zostaje powstrzymany.
Takie powierzchowne wypalanie wystarcza w wiekszo$ci przypad-
kow impetigo torebek wlosowych lub sycosis, albo przy tradziku
(acne) po usunigciu wegréw. Dla uniknigcia bliznowatego skur-

Unna.—Terapja ogolna choréb skory. 11



— 162 —

czenia si¢ wylotu torebki potrzeba naturalnie uzywaé mikrobre-
nera z bardzo cienkiem platyno-irydowem zakonczeniem.

Jezeli pasorzyty zagnieidzity sie wgtlebi torebek wlosowych,
w przypadkach grudkowej trychofitji brody lub wszelkich czyra-
k6w tych torebek, to mikrobrener nalezy zaktadaé tak gteboko,
jak sigga stan zapalny i ropienie. Szczegdlniej w przypadkach ro-
pnych zapalen gruczoléw tojowych na twarzy, przy acne, rosacea
seborrhoica i folliculitis staphylogenes wszystkie objawy zapalne
znikajg z zadziwiajaca szybkoscig —zwlaszcza bol, napiecie i obrzek
zapalny, — po takiem centralnem przekidciu, jezeli mikrobrener
dotrze do samego Zrodla sprawy zapalne;j.

Mniej szybkie i mniej pewne dzialanie na drobnoustroje oka-
zujg nasze $rodki chemiczne. Zwtlaszcza stosowane w postaci
masci, chociaz do$é tatwo dajg sie wcieraé w otwory torebek wlo-
sowych, posiadaja bardzo niepewne wtasnosci odkazajgce. Jak juz
wyzej zaznaczylem, brak nam dotychczas wszelkich dokladnych
poszukiwan co do glgbokoSci i szybko$ci przenikania w folikuty
réznych zarobek do masci. W praktyce do tej pory okazaty sig
najodpowiedniejszymi trzy sposoby stosowania: gaza plastrowa,
pokost spirytusowo-eterowy i masé mydlana. Normalny strumief
odsrodkowy ttustej wydzieliny u wylotéw gruczotéw lojowych mu-
si byé oczywiScie jako$ pokonany przez nasze masci. On tez pra-
wie uniemozliwia przenikanie naszych lekéw w pory gruczoléw
potowych.

Niezaprzeczone , pierwszenstwo majg srodki ulatniajace sig
w cieplocie skory, glownie zas jod, rteé, kwas karbolowy, dzie-
gieé i ichtiol. Jod, kwas karbolowy i dziegieé najwlasciwiej sto-
sowaé w postaci masci mydlanej, lub rozczynu spirytusowo-etero-
wego, rtgé w postaci masci mydlanej i gazy plastrowej, ichtiol za$
we wszystkich trzech formach. Najlepiej mieszaé kilka z nich ra-
zem. Niedawno pani d-r Zrachsler w mojej klinice i poliklinice
przeprowadzita szereg poszukiwan terapeutycznych, $cisle kontro-
lowanych za pomoca hodowli grzybkdéw, branych z wtosow leczo-
nych; doswiadczenia te wykazaly, ze ichtiol ma wigksza, niz przy-
puszczano wlasno$é odkazajaca w znacznej czedci zakazen torebek
wlosowych w figédwce (sycosis), trichofitjach, a nawet w parchu
(favus).

Obok tych $rodkdéw, bezposrednio dziatajacych na pasorzyty,
musimy jeszcze wymienié dziatajgce posrednio; o sposobie ich dzia-
tania wnioskujemy z tego, Ze znacznie zmieniaja tkanke skdérna.
Nie mozemy jeszcze ostatecznie rozstrzygnaé, czy ta ostatnia oko-
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liczno$é w poszczegolnych wypadkach sama przez sig prowadzi
do usuniecia pasorzytow, czy tez zachodzi tu jeszcze oprécz tego
bezpos$redni wplyw zabdjczy na grzybki. Im mniejsze zmiany
spostrzegamy tu na otaczajacej skdrze, tem prawdopodobniejszem
staje sig¢ ostatnie przypuszczenie.

Posrod lekéw tej kategorji wyrézniamy Srodki zabijajace
w Scistem tego stowa znaczeniu i $rodki usuwajace pasorzyty, za-
leznie od tego czy wywolujg one tylko wigksze lub mniejsze za-
palenie, czy teZz luszczenie nablonka torebek wlosowych. Do
pierwszej kategorji naleza Srodki odciggajace (revulsiva), stosowane
w ciegzkich przypadkach trychofitji, zwlaszcza w Anglji przy micro-
sporon Gruby-Sabouraud, mianowicie: kantarydyna, kwas octowy,
olej krotonowy, terpentyna, dwujodek rteci i t. d. Do nich tez
nalezy chryzarobina, jedyny dotychczas $érodek, ktorego zabdjczosé
dla pasorzytow stwierdzil niedawno v. Seklen *) w Scistych poszu-
kiwaniach bakterjologicznych nad dzialaniem masci chryzarobino-
wej w trychofitji.

Dzialanie przewaznie usuwajace pasorzyty, okazuje ztuszcza-
nie za pomocs rezorcyny w rozmaitych cierpieniach tojotokowych:
eczema seborrhoicum, hyperidosis oleosa faciei, acne. Niedawno
Beck w mojej pracowni, badajgc systematycznie zluszczany nablo-
nek rogowy, wykazal, Ze wszedzie znajduje si¢ maly lasecznik
(vulgo acnebacillus, lepiej zas wedlug Sabouraud bacillus sebor-
rhoeae), ktérego nie ubywa pomimo zluszczania nablonka, chociaz
kliniczne objawy choroby znikaja zupelnie, a wiec rezorcyna nie
okazuje dziatania zabdjczego na tego lasecznika.

34. Srodki odbarwiajace wiosy.

Odbarwianie wloséw nalezy do tego dzialu kosmetyki, ktéry
zwykle lekarz pozostawia fryzjerowi; zajmuje jednak ono i derma-
tologa, jako $rodek, czesto zastgpujacy trudne do wykonania do-
szczetne usuniecie wlosow.

Gdy chodzi o usuniecie czarnych wloséw waséw i brody
u kobiet, u ktéfych pojedyncze wtosy sa bardzo delikatne i stabe,
a wskutek tego niedostepne dla elektro lizy i mikrobrenera, tam

*) V. Sehlen, Ergebnisse der bakteriologischen Untersuchungen bei der Chrysa-
robinbehandlung der Trichophytie. (Wyniki badan bakterjologicznych przy leczeniu
trychofitji chryzarobing) Monatsh. f. Dermat. 1889, 1X, pag. 547.
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osigga sig¢ czasami dos$é zadawalniajacy rezultat przez proste bie-
lenie wloséw. Moge w tym celu zalecié zwyczajng madé chtodza-
cg z nadtlenku wodoru (Solut. H,0, 40,0, vaselini 10,0, adip. lan. 20,0)
do wcierania na noc po odtluszczeniu wloséw. Trzeba zwrdcié
uwage pacjentek, Ze czarne wlosy z poczatku rudzieja, zanim
przyjmg barwe jasno-blond. Rozumie sie, Ze tg procedurg bielenia
nalezy powtarzaé codziennie az do skutku.

Zauwazono niedawno, ze wlosy tracg barwnik po dlugiem
stosowaniu promieni Roentgena. Zdaje si¢ jednak, Ze jest to
dziatanie tylko czasowe, przemijajace; pytanie wiec, czy sig da spo-
zytkowaé w celach kosmetycznych.

35. Srodki do pobudzania porostu wiosow.

Otrzymaé porost wlosdw na lysych, poprzednio uwlosionych
miejscach glowy, nie jest rzeczg tak tatwa, jakto moZnaby wnosié
z powodzi wigcej lub mniej ztoZonych, szablonowych i reklamo-
wanych S$rodkéw; nie jest to tez znéw tak niemozebne, jak to
zwykle utrzymuje wigkszo$é profandw i znaczna liczba lekarzy.
Jest to jedno z zadan najbardziej dla nas waznych i zajmujgcych-
Z punktu widzenia fizjologicznego niema zasady watpi¢ o mozli-
wosci takiego wznowienia wloséw. Wtos, jak wiadomo, powstaje
ze zwyczajnego wyrostka nablonkowego i nie tylko w czasie ro-
zwoju plodu, lecz przez cale zycie. Oprécz tego z codzienne-
praktyki wiadomo, Ze wysypki ostre, tyfus i inne choroby goracz-
kowe czesto wywotluja zupelng utrate wlosow, ktére w warunkach
normalnych w zupelnodci odrastaja. Gdy jednak w przebiegu tych
choréb lub po nich powstajg tojotokowe cierpienia glowy, wtedy
odnowa wloséw wstrzymuje sig, odwleka i opéznia. A wiec niej
ma warunkow wywotlujacych brak wzrostu wlosow, lecz tylko
powstajg przeszkody, wstrzymujace porost i usunigcie ich zwykle
sie udaje, o ile zostana dobrze rozpoznane.

Z tego wyplywa, Ze na pobudzaniu porostu wtoséw powinni-
$my sie¢ znaé tem lepiej, im dokladniej poznamy okolicznosci, ktd-
re temu przeszkadzaja. Z dwdch gléwnych choréb prowadzacych
do wytysienia, lepiej jest opracowana odnowa wloséw przy alo-
pecia seborrhoica, dla tego tez w tej chorobie, chociaz nie zawsze
latwo, to jednak predzej otrzymuje sig pozadany skutek, anizeli
przy alopecia areata. Wskazania w leczeniu alopecia seborrhoica
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dzielg sie¢ na pieé kategorji, ktére prawie zawsze lacza sig wza-
jemnie w mniejszym lub wigkszym stopniu, chociaz nie wszystkie
nadaja si¢ do kazdego pojedynczego wypadku,

a) Usuwanie pasorzytéw prysazczycy i lojotoku.

To wskazanie nadaje sie do kazdego pojedynczego przypadku,
jak w $wiezych przypadkach tupiezu (pityriasis capitis) z poczyna-
jacem sie¢ wypadaniem wloséw, tak i przy zupelnie wytworzonej
tysinie. Tu trzeba mieé na wzgledzie trzy rodzaje prawie zawsze
towarzyszacych sobie wzajemnie drobnoustrojow: morokoki prysz-
czycy, lasecznik gruszkowaty (Flaschenbacilus) i mate laseczniki
tojotoku. O roli tych drobnoustrojéw moze sobie kazdy sadzié,
jak mu si¢ podoba, ale faktem jest, ze ich rozmnazanie wzmaga sig
wraz z rozwojem alopeciae seborrhoicae i nawroty za kazdym ra-
zem zaczynaja sig od wysepek, w ktérych grzybki mozna wykazaé
w daleko wiekszej ilodci, anizeli w zdrowej skérze gtowy. Wyte-
pienie tych organizmow wymaga przedewszystkiem usuniecia tusk
i strupéw za pomocy ttuszczu i mydta, nastepnie mozliwie prostych
$rodkow z grupy redukujacych lub odkazajgcych w postaci masci
lub rozczynu spirytusowego. Pierwsze z nich jak tlenek cynku,
siarka, rezorcyna, ichtiol, piraloksyna i chryzarobina w matych
dawkach poprawiajg rozpulchniony spod warstwy rogowej, t. j.
parakeratoze. Trzeba sie jednak wystrzegaé, aby te $rodki przez
wywolanie mitozy nie doprowadzilty do zgrubienia nablonka po-
krywowego, gdyz wlos od podstawy powinien by
pokryty cienkim nabtonkiem. Tu zachodz taki sam od-
wrotny stosunek migdzy grubodciag wlosow i gruboscig nabltonka
pokrywowego, jak to obja$niliémy w rozdz. 31, mowigc o stosun-
kach gruczotéw lojowych do zwierzchniej skoéry. To tez tlenek
cynku i chryzarobina mialyby przewage nad innymi Srodkami,
gdyby stosowanie ich na glowie nie bylo tak niewygodne *).
Miejsce ich zajmuje siarka i piraloksyna, gdyz rezorcyna wywoluje
znaczne zgrubienie nablonka i moze szkodliwie oddziatywaé na
pOZniejszy porost wlosow. Gdy parakeratoza skéry gtowy zostata
usunigta, wtedy lepiej przejs$¢ do wuzycia $rodkéw zwyktych

*) Najlepiej stosowaé wedtug Leistikow'a tlenek cynku w postaci pasty, jak pasta
zinci mollis, lub pasta zinci sulfurata.
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odkazajacych: sublimatu, kwasu bornego, cynku siarczano-karbolo-
wego, alkoholu. Moina wreszcie stosowaé rozpylanie (spray) al-
koholu, lub mieszaniny wyskoku z eterem.

b) Usuwanie zgrubienia nablonka pokrywowego.

We wszelkiego rodzaju wylysieniach, szczegdlnie u mtodych,
w rozwinietej wrodzonej lysinie, wreszcie na bliznach, pozbawio-
nych wloséw, pokrywajacy nablonek jest zgrubialy. Glgbsze po-
ktady warstwy kolczastej, wskutek retrakcji skurczonych torebek
wlosowych, znowu tacza si¢ z nablonkiem pokrywowym i dzieje
sieto w tem wiekszym stopniu, im wigcej tych torebek znmiejszy-
to sie lub zanikto. GdybysSmy mogli wptynaé na zcieficzenie na-
blonka pokrywowego, zmuszajagc go do porastania wglab i two-
rzenia nowych woreczkow wlosowych, toby napewno moZna bylo
zaradzi¢ wypadaniu wloséw.

Nie trudno coprawda osiaggngé zcienczenie naskoérka, jak
to widzieliSmy w rozdz. 17. Ale co nam przyjdzie ze zwyklego
zcieficzenia, ktore ogranicza sig tylko na usunigciu wierzchniej
warstwy nablonka? Najpierw niema zadnego zwigzku migdzy
zcienczeniem tem, do ktorego dazymy, a tem, ktére latwo
otrzymadé. A przeciez istotnie przez leczenie zluszczajace, ten naj-
lepszy sposob zciefczenia nablonka, otrzymujemy niewatpliwy po-
rost wloséw. Objasnia sie ten fakt okoliczno$cig, wspomniang
w rozdz. 23, ktérg i tu zaznaczamy, Ze niema sposobu, ktoryby
tak dobrze, jak zluszczanie dziatal wglab i wszerz na tworze-
nie sig mitozy i akantoplastycznie. Zatem zluszczanie wywoluje
jednoczesnie zcienczenie nabtonka i wzmozenie tworzenia sig¢ mi-
tozy w $ciagnietych torebkach wtosowych, t. j. przywraca bardziej
prawidlowe warunki na lysej skérze. Wytwarzanie wloséw, jako
dzialanie poboczne ztuszczania, rzadziej wystepuje na twarzy, ani-
zeli na glowie; to pomys$lne zjawisko zalezy od tego, ze u wigk-
szo$ci osobnikéw torebki wlosowe w tych miejscach juz w dzie-
cinstwie zanikajg i przyrost wglab idzie raczej na tworzenie sig
gruczolow lojowych i przewodéw gruczotéw klebkowych.

Zupelnie nowy sposéb wywolywania zarostu na starych bli-
znach parcha podany byl niedawno przez Hodar'¢ ¥), ktéry zaleca

*)  Hodara. Haarerzeugung auf Favusnarben. (1lworzenie wioséw na bliznach po
parchu). Monatsh. f. prakt. Dermat. 1898. Bd. XXVII, pag. 353.
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wszczepianie pocietych wloséw w nacigcia skéry. Wedlug klinicz-
nych i histologicznych badan tego autora zdaje sig, e pocigte
wlosy dziatajg jako odSrodkowe podraZnienie, ktérego nastep-
stwem jest rozrost nablonka wglgb skdry i tworzenie sig nowych
torebek wlosowych. Te bardzo zajmujace spostrzezenia zastugu-
ja na jaknajscidlejsze zbadanie.

¢c) Usuwanie zgrubienia podskérnej thanki ttuszczowe.

W wigkszosci przypadkéow postepowego lysienia, jak to wy-
kazat Pinkwus, zdarza sig znaczne zgrubienie podskdrnej warstwy
ttuszczowej. Moge to sam potwierdzié i te zalezno$é obu zjawisk
przy alopecia seborrhoica ttomaczg¢ wzmozona czynno$cig gruczo-
tow wydzielajacych ttuszcz, gitéwnie za$ gruczotéw kiebkowych,
gdyz podskdrna tkanka tluszczowa zawsze poczatkowo przedstawia
sig w postaci pasemek tluszczu, otaczajacych gruczoty kigbkowe.
To wtadnie zgrubienie warstwy tluszczowej coraz silniej napinana
czaszce lysiejacg skore gltowy, coraz bardziej ogranicza przestrzen,
przeznaczong dla przydatkow skory, i wreszcie doprowadza skore
do zupelnego zrostu z galea aponeurotica. Jezeli mtode torebki
wlosowe majg sobie znale$é¢ miejsce na rozrost wglab i wszerz
w celu wytworzenia mocnych wlosdw, to musi sig¢ dla nich
znales$¢ miejsce w tkance podskdrnej. Zmniejszenie warstwy
tluszczowej mozna osiggnagé w ten sam sposéb, jak-usuniecie prze-
rostu gruczolow ttuszczowych (p. Rozdz. 31), przez masaz i rozcig-
cie. W wigkszoéci przypadkéw wystarcza masaz, wykonywany sy-
stematycznie rano i wieczor po kilka minut w sposéb wyzej opi-
sany. Réwniez sztucznie wywotlane zapalenie, np. za pomocg chry-
zarobiny, wplywa na zmniejszenie sie¢ warstwy tluszczowe;j.

d) Usuwanie powiekszonych gruczoléw {lojowych.

Zaznaczam, e wskazaniu temu byl poswigcony osobny roz-
dziat (31). Przerost gruczoléw lojowych, ktory wystepuje jezeli nie
we wszystkich, to w wigkszosci przypadkéw wytysienia tojotoko-
wego, prowadzi do ograniczenia przestrzeni i bardzo silnego na-
pigcia skory na glowie, niezaleinie od utraty nabtonka, ktorej pod-:
legajg torebki wlosowe wskutek nadmiernego zapotrzebowania na-
blonka przez przerastajace gruczoty tojowe. Skaryfikacja skory jest:
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w tym razie najbardziej pewnym Srodkiem, podobnie jak masaz
dla przerostu warstwy tluszczowe;j.

Na drugim planie stoi tu masaz, nastgpnie za$ stosowanie
$rodkow wywotlujgcych zapalenie, wreszcie mikrobrener wobec
otwartych wylotéw gruczoléw lojowych.

e) Pobudzanie mitozy w nablonku torebek wlosowsych.

Po tem, co bylo powiedziane, nie powinno nikogo dziwié, ze
to wskazanie zajmuje ostatnie miejsce, chociaz ono powinno by¢ naj-
pierwszym celem naszych usilowan przy wywolywaniu porostu
wloséw. Nie posiadamy do tej pory ani jednego Srodka, dajacego
sig stosowaé do wnetrza torebek, ktéryby pobudzal tworzenie sie
mitozy w ich nablonku. Za to wszystkie poprzednio omawiane
$rodki, — a przedewszystkiem ztuszczenie i skaryfikacja, — dzia-
taja posrednio akantoplastycznie na zanikajace cebulki wto-
sowe. Moze elektrycznodé pod postacig pedzelka faradycznego,
za pomocyg ktdérego czasami mozna osiggngé znakomity skutek,
dziata bezposrednio akantoplastycznie w glebi torebek wlosowych.

W wylysieniach drugiego rodzaju, zwykle podlegajacych na-
szemu leczeniu,—alopecia areata,—slabe mamy pojecie o etjologji
i histologji samego cierpienia, malto tez mozemy wiedzieé, jakim
Sci$lejszym wskazaniom odpowiadaja empiryczne nasze $rodki.
W kazdym razie mamy inne powody wypadania wloséw, i inne
przyczyny, utrudniajgce ich odnowe. To tez dotychczas nie moze-
my sobie nalezycie objasnié roli dobrze dzialajagcych w tym razie
$rodkow, jak: chryzarobiny, kantarydyny, zwyktych $rodkoéw dra-
Znigcych (veratrinum, capsicum), pendzelka elektrycznego i pasty
zluszczajacej; jeszcze bardziej utrudnia wszelkie objasnienia ta
okoliczno$é, ze alopecia areata niekiedy znika samodzielnie, gdy
tymczasem alopecia seborrhoica nigdy nie zdradza daZno$ci w ty m
kierunku.

36. Srodki przeciw nadmiernemu wydzielaniu sie ttuszczu statego (toju).

Jeszcze przed 50 z goéra laty wiadomo bylo anatomom, ze
w skorze nalezy rozrézniaé dwa rodzaje gruczoléw ttuszczowych
i, stosownie do tego, dwa rdézne gatunki ttuszczu. O tem jednak,
o czem wiedzial juz wtedy starszy Krawse, Meissner i Kolliker,
zapomniato mtlodsze pokolenie anatoméw i fizjologéw, a rozwija-
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jaca sig w tym czasie dermatologja nie zwrdcita na to uwagi. Do-
piero ja w nowszych czasach musialem ten fakt na nowo wykryé
i obronié (Beatty) ¥), positkujac si¢ elementarnymi sposobami naj-
zwyczajniejszego badania histologicznego. Taki dziwny krok wste-
czny w tiémaczeniu zjawisk codziennie spotykanych i dostgpnych
dla gotego oka, mozna wytlémaczyé pewnem szczegdlnem lekce-
wazeniem praw fizycznych, co zdarza sig nieraz w dzisiejszej me-
dycynie. Przyjmujac za Zrédto lojotoku ptynnego (seborrhoea ole-
osa) gruczoly lojowe, nie zwracano uwagi na to, iz przypuszczenie
jakoby ttuszcz, staty przy cieplocie ciata, stawal sig¢ ptynnym na
powierzchni skdry w temperaturze o 10-— 20" C. niZszej, uragalo
wszelkim prawom fizycznym. Rowniez dziwaczna teorja o twar-
dnieniu zwykle plynnego tluszczu wskutek wysychania na powierz-
chni, nie byla w zgodzie z fizyka. Mieszanina bowiem oleiny z pal-
mityng i stearyna zmienia swg spoistosé jedynie pod wplywem
temperatury, gdyby wiec rzeczywiscie istniata taka réznica w kon-
systencji, to owa mieszanina musiatlaby zawsze by¢ plynng we-
wnatrz skory, stata zas na jej powierzchni, a nie odwrotnie. Z dru-
giej za$ strony badania histologiczne na skrawkach skory najwy-
razniej wykazuja, e ttuszcz gruczolow tojowych, w chwili gdy wy-
stgpuje z gruczolu i rozchodzi sig po wtlosie, jest twardy i plasty-
czny, w zadnym za$ razie nie jest pltynny, kroplisty, nie moze wigec
nigdy tworzyé na skorze warstwy plynnej.

Tylko wigc wskutek niezwracania uwagi na prawa fizyczne
i fakty anatomiczne, powstawanie tojotoku ptynnego az do naj-
nowszych czaséw kladziono na karb zwyczajnego nadmiernego wy-
dzielania (hypersecretio) gruczoléw tojowych. Jak wyglada takie
nadmierne wydzielanie, widzimy to do$é czesto na nosie i policz-
kach, albo tez na glowie u chorych na tojotok. W pier-
wszym razie, lekko uciskajac z bokdw, mozina wycisnaé z rozsze-
rzonego otworu przewodu twardy czop tluszczu w ksztalcie roba-
czka, w drugiej za$§ — daja sie widzie¢ w luskach lub strupach
skory chorej na lojotok twarde masy lojowe, zmieszane z resztka-
mi bton komdrkowych. Byly one zawsze twarde, lub nawpél
twarde, a na powierzchni skéry stwardnialy jeszcze bardziej przez
oddanie swej plynnej czeéci sktadowej — oleiny, przylegajacym
wlosom lub masom rogowym.

Gdybysmy jednak, nie zwazajgc na state prawa fizyczne i fakty

*) Unna Die Function der Knaiieldriisen des Menschen (Czynnos¢ gruczotéw kigb-
kowych u czlowicka) Arbeiten der Klinik von 1895. [Eugen Grosser 1896.
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anatomiczne, zupelnie na serjo chcieli za Zrédlo tojotoku ptynnego
uwazaé¢ gruczoly lojowe, to musieliby$my jednoczednie przypusdcié,
ze w tym razie w wydzielinie gruczotéw ltojowych po-
wstajg zmiany patologiczne. Wypadloby mianowicie przy-
jaé, iz przy tlojotoku plynnym gruczoly tojowe wydzielaja wraz
z palmityng i stearyng daleko wigcej oleiny, niz w stanie
normalnym, w takim wiec razie mialoby sie wtedy do czynienia nie
z prostem nadmiernem wydzielaniem,leczz parasteatozga (zmia-
ng wydzielin tluszczowych) gruczoléw lojowych. Tego rodzaju ,pa-
rasteatosis oleosa“ moznaby bylo w takim razie wykry¢ histologicz-
nie, wykazujgc zmiany w zawarto$ci lejkowatego wylotu gruczotu.
Dopdki jednak tych zmian nie wykryto, wolg tojotok plynny twa-
rzy wraz z potem tlustym na dloniach odnie$¢ do nadmiernego
wydzielania tlustego potu (hyperidrosis oleosa), o ktérym bedzie-
my mowili pdZniej.

Tu za$§ mamy do czynienia tylko z nadmiernem wydzielaniem
twardego tluszczu, ktéry nagromadza sie¢ w rozszerzonych wylo-
tach gruczoldw; nie bedziemy wigc nad tem dluzej sig¢ zatrzymy-
wadé, poniewaz leczenie tego zboczenia jest zupelnie takie same,
jak w zajeciach chorobowych, poruszonych w rozdz. 30 i 31 pod
tytutem ,zwezanie torebek wlosowych i usuwanie gruczoléw tojo-
wych“. Nadmierne bowiem wydzielanie gruczoléw tojowych zawsze
jest wynikiem przerostu (hypertrophia) samego gruczotu i jego
przewodu, poniewaZ wydzielanie gruczoléw lojowych nie jest wta-
$ciwem wydzielaniem, zaleznem od wplywu nerwdw (secretio neu-
rogenea), lecz tylko takiem, przy ktérem ginie sama warstwa za-
rodkowa gruczotu, wskutek wytwarzania sie z niej ttuszczu. Wszyst-
kie tedy srodki, ktére zmniejszaja gruczoly iich przewody, sg zara-
zem najodpowiedniejsze do usuwania nadmiernego wydzielania
i nalezy je obecnie uwazaé za jedyne w tym kierunku.

37. Srodki przeciw nadmiernemu wydzielanlu sie ttustego potu
(hyperidrosis oleosa).

Daleko trudniej dotad pokonaé wytwarzanie sig tltustego potu,
t. j. nadmiernego wydzielania gruczoléw klebkowych, ktére, jak
wiadomo, jest wydzielaniem wtadciwem, zaleznem od wptywu ner-
wow. Takie nadmierne wydzielanie wystepuje na dloniach i sto-
pach, bywa jednak réwniez natwarzy, samo, lub towarzyszac in-
nym sprawom chorobowym wlasciwym lojotokowi (seborrhoea)s
zdarza sie wreszcie na uwlosionej czesci glowy. Biorac wprawdzie
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pod uwage niezliczong ilo$é $rodkdéw, niekiedy nawet dos¢ ener-
gicznych, ktdére byly zalecane w celu usuwania pocenia sig nog,
ragk i pod pachami, nalezatoby sadzié, Ze tego rodzaju zajgcia cho-
robowe mozemy usungé w kazdym poszczegdlnym wypadku. Wszys-
tkie te jednak $rodki nie majg wplywu na samo cierpienie zasa-
dnicze, lecz tylko na wtdérne jego nastepstwa, jako to: macerowa.
nie warstwy rogowej, zagniezdzanie sie saprofitéw, wytwarzanie
sie produktéw rozkladu i przykrej woni; nastgpstwa te sa istotnie
bardzo przykre dla pacjentéw, usunigcie ich jednak, zreszta nie-
zbyt trudne, bynajmniej nie wplywa na cierpienie zasadnicze.
Gruczoty klgbkowe lezg tak gleboko w skorze, wyloty ich sa
tak wazkje, a do tego jeszcze przewody spiralnie skrecone, Ze nie
mozemy dosta¢ sig do nich droga naturalng przez przewdd, jak
do gruczoléw lojowych. Nastgpnie przyczyna nadmiernego pocenia
sig miejscowego (hyperhidrosis localis) po wigkszej czesci tkwi nie
w skérze, lecz po za nig—w uktadzie nerwowym. Zwykle przytacza
sie ono do niedokrwistosci (anaemia) skory; oba te bowiem zaburze.
nia bynajmniej nie wykluczajg si¢ wzajemnie, chociaz sztucznie
wywotanym potom zwykle towarzyszy przekrwienie skéry. Czyn-
nikiem, ktdéry tgczy nadmierne wydzielanie si¢ ttustego potu z nie-
dokrwistoscia miejscowa, np. na nogach lub twarzy, jest wspdlne
dla obu powiegkszenie napigcia (tonus) migd$ni gtadkich,
ktére niewatpliwie nalezy przypisa¢ podraZnieniu nerwu wspolczul-
nego (sympaticus). Z tego powodu male tetnice skory znajduja
sie w stanie takiego samego zwigkszonego napigcia, jak gruczoty
ktebkowe, zaopatrzone, jak wiadomo, w miesnie gladkie, i niedo-
krwisto$é taczy sie z nadmiernem wydzielaniem tlustego potu.
Wydzielina przy hyperhidrosis oleosa tylko iloSciowo rézni
si¢ od normalnej wydzieliny gruczoldw kilebkowych; jest ona je-
dnoczeé$nie wodnista i tlusta. Poty, wystepujace nagle pod wptly-
wem powigkszonej cieploty ciala, lub spowodowane wypiciem
znacznej ilosci goragcego naparu z kwiatu bzowego lub lipowego,
albo wywotlane pilokarping lub salicylanem sodu, nie maja prawie
nic wspolnego z owem nadmiernem poceniem sig. Ten sztuczny
pot wydziela sie wobec skory przekrwionej, jest wodnisty, alka-
liczny, ubozszy w tluszcz i kwasy ttuszczowe, mniej wigcej odpo-
powiada wydzielinie normalnej, chociaz dotychczas przewaznie tyl-
ko takiego potu uzywano do rozbioré6w chemicznych. Z pomigdzy
réznych rodzajéw pocenia sig ogdlnego wigcej odpowiadajg wy-
dzielinie normalnej nocne poty hektyczne (suchotnicze), przy kto-
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rych skdéra réwniez jest bezkrwista, a migénie gladkie w wysokim
stopniu napiete.

Przeciw tego rodzaju potom u suchotnikow stosujemy z nie-
ztym skutkiem atropine i agarycyne; oba te $rodki porazaja wio-
kna nerwu wspdtczulnego, a wigc i mig$nie gtadkie gruczoléw
kiebkowych. Poniewaz jednak przy nadmiernem poceniu sig¢ ragk
rzadko tylko mozemy stosowaé wewnatrz w ciggu dilugiego czasu
atropine lub agarycyne, w celu wigc zmniejszenia, lub usunigcia
stanu podraznienia wlokien sympatycznych, musimy poprzestaé
na $rodkach dzialajgcych obwodowo. ILecz do zado$éuczynienia
i temu wskazaniu zbyt malo posiadamy $rodkédw. Najprzéd dro-
ga do tego celu jest sztuczne perjodyczne wywolywanie przekrwie-
nia skory, co zastuguje gléwnie na uwage przy cigglem poceniu
sie i w skutek tego zwyklem zigbnieciu nog. Zaleca sig w tym
razie nacierania woda z lodem dwa razy na dzien, chodzenie bo-
so po rosie, nacierania spirytusem mréwczanym i sokiem cytry-
nowym, lub przesypywanie maka gorczyczna, albo kwasem win-
nym. Mozna tu takie stosowaé elektryczno$é, jako prad staty lub
kapiele elektryczne, albo wreszcie pendzelek faradyczny. W ten
sam sposob dziata niekiedy bardzo skutecznie pendzlowanie jodem
i stosowanie innych $rodkdéw lotnych, ktére bezpoérednio poraza-
ja nerwy obwodowe lub migdnie gladkie; tu nalezy kwas kamfo-
rowy i chlorek eteru etylowego, gléwna cze$é sktadowa Srodka
Brandai’a.

Ilo$¢é tych $rodkoéw jest szczupla, a dziatanie ich ograniczone
w poréwnaniu do wielkiej liczby $rodkéw przeciwko poceniu nég,—
$rodkéw ktére wplywaja wylgcznie na jego nastgpstwa. Ze wzgle-
déw praktycznych $rodki te przytocze tu, jakkolwiek $cidle rzecz
biorac, nalezaloby je podzielié pomigdzy S$rodki wysuszajgce
(rozdz. 23), wytwarzajace blonke (rozdz. g), tuszczace (rozdz. 17),
odkazajace warstwe rogowa (rozdz. 19) i inne.

W celu zapobiegania nastgpstwom nadmiernego pocenia ndg,
nalezy najpierw postaraé si¢ o pochtanianie potu odpowiedniem
obuwiem. Trzeba przytem $ciéle rozrézniaé pochlanianie potu od
odpowiedniego odziewania ndg, na co w przepisach przeciw po-
ceniu nie zwracano dostatecznej uwagi. Ze wzgledu bowiem na
to, ze skora w skutek nadmiaru wydzielania si¢ wody juz i tak
zanadto sig ozigbia, bardzo wazng jest rzecza nie otaczaé jej bez-
posrednio tkaning wchtaniajaca wilgoé, np. lnianemi lub bawet-
nianemi ponczochami, ktére w tym razie dzialajg mocno ozigbia-
jaco, podobnie do stalego oktadu wilgotnego. Sztuczne bowiem



— 173 —

ozigbianie nie tylko sprawia bardzo nieprzyjemne uczucie i odru-
chowo powoduje przyplyw krwi do glowy, lecz zarazem powiek-
sza stan podraznienia nerwu sympatycznego, a wiec wywoluje
wigkszg niedokrwistosé skory i wigksze napiecie gruczoléw kieb-
kowych, t. j. poteguje ich wydzielanje; juz tedy przez to jedno
tworzy sig circulus viciosus. Lepiej juz utrzymujg cieplo skéry
poficzochy welniane, zwlaszcza czgsto zmieniane, poniewaZ wchta-
niajg ze skory wode tylko powoli. Lecz jeszcze lepiej zalecié, aby
pacjent nosit dwie pary ponczoch jedna na drugiej, mianowicie
bezposrednio na nogi ktadt welniane, ktére trudno przemakaja, na
nie za$d Iniane, chciwie wchlaniajgce wilgoé z welny. Kto cierpi
na zigbnigcie nog, tatwo moze sig¢ przekonaéd, Ze spodnia welniana
ponczocha pozostaje prawie suchg, gdy wierzchnia, Ilniana, jest
calkiem wilgotna; przepis wigc ten nie tylko teoretycznie jest cal-
kiem uzasadniony, lecz i praktycznie ma wielkie znaczenie. Na tym
sposobie pochlaniania potu opierajg sig rowniez praktycznie wy-
probowane rady, aby miedzy ponczoche i obuwie wktadaé papier
lub bibute, albo tez nosi¢ asbestowe podeszwy Beiersdorf’a prze-
ciw poceniu (Beiersdorf’sche Schweisssohlen).

Powtére, w celu zapobiegania nastepstwom pocenia, nalezy sto-
sowaé $rodki osuszajgce, a wigc proszki mineralne: talk, krze-
mionke, weglan magnezji, tlenek cynku, galman, azotan bismutuy,
z dodatkiem lub bez Srodkéw odkazajacych, np. kwasu bornego,
salicylowego i t. p., wreszcie mydlo, alkalja i alkohol.

Po trzecie, jezeli maceracja warstwy rogowej przybrata juz
znaczne rozmiary, okazuja si¢ odpowiedniemi $rodki $cig gajgce:
kapiele z dodatkiem atunu, garbnika, kory debowej, kwasu pikry-
nowego, nadmanganianu potasu, ichtiolu i formaliny; dobre sa
réwniez pudrowania paraformem i tanoformem.

Wreszcie, gdy cierpienie jest zaniedbane i pod wplywem
specjalnych grzybkow, gniezdzacych sie w warstwie rogowej, na-
stapil jej rozklad polaczony z przykra wonia, najlepiej, zagoiwszy
poprzednio powstale nadiarcia gaza plastrowa cynkowo-ichtiolo-
wg, ztuszczy ¢ naskérek na calej nodze. Do tego nadaja sie
(czwarty rodzaj uzywanych przy tem cierpieniu §rodk6éw) pendzlo-
wania tréjchlorkiem Zelaza, kwasem solnym, azotnym, azotanem
srebra, kwasem chromnym, formaling lub jodem, jak réwniez ka-
piele z kwasu solnego lub plynu Brandawu’a, albo pasty luszczace
i gazy plastrowe z kwasu salicylowego i rezorcyny.

Po usunigciu za pomoca wymienionych S$rodkdéw przykrego
odoru i po wzmocnieniu lub odnowieniu warstwy rogowej, nad-
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mierne pocenie zwykle pozostaje nadal, chyba, ze — jak to
w samej rzeczy zdarza sie przy stosowaniu niektérych srod-
kéw lotnych - choroba zasadnicza jednocze$nie sig zmniejszyta. O ile
jednak trudno i rzadko daje sie osiagnaé takie polepszenie, prze-
konywajg nas lczne rozpaczliwe przypadki tego cierpienia u skrzyp-
kéw, ktorzy podlegaja nadmiernemu poceniu si¢ rak bez jedno-
czesnej hiperidrozy ndg, co mogtoby maskowaé chorobg. W tych
razach pomimo stosowania wszystkich powyZszych $rodkéow wada
ta, szkodzaca ich powotlaniu, zwykle pozostaje na cale Zycie.

Dermatoneurologja moglaby na tem polu przysporzyé sobie
wawrzynow.

Daleko pomyS$lniejsze rokowanie daje nadmierne wydzielanie
tlustego potu na twarzy. W tym razie nawet jest wszystko jedno,
czy ttusty pot pochodzi gtéwnie z gruczoléw klebkowych, jak to
np. bywa w rozlegtym trgdziku kropkowatym (acne punctata), przy
ktérym wszystkie torebki wlosowe sg zatkane, czy teZz po czesci
z niezatkanych gruczotéw tojowych, jezeli sluszng jest hipoteza
o ,parasteatosis oleosa“ (p. Rozdz. poprz.). Lepsze rokowanie zale-
zy tu poprostu od tego, Ze stan podrainienia nerwu spdlczulnego
na twarzy nigdy nie trwa dlugo, skéra bowiem twarzy juz w stanie
fizjologicznym ma sktonno$é do lekkiej parezy (niedowladu) nerwu
spotczulnego. Jezeli tedy za pomoca Srodkéw keratolitycznych, le-
czenia luszczacego i t p., odnowimy warstwe rogowg i usuniemy
inne objawy tojotoku, to zwykle znika réwniez nadmierne wydzie-
lanie sig tlustego potu wraz z towarzyszacg mu niedokrwistoscia.
Zanim to nastgpi, stosujemy zwykle mydta, alkalja, alkohol i puder.

38. Srodki do wywotania nadmiernego wydzielania si¢ ttustege potu
(Hyperhidrosis oleosa).

Jezeli otluszczanie skory nie odbywa sig prawidlowo przez
wydzieling gruczotéw klebkowych, to czestokroé zjawia sig potrze-
ba wywotaé nadmierne wydzielanie sig¢ tlustego potu w celu tera-
peutycznym. Bywa to przy rybiej tusce (ichthyosis), ogdlnej
pryszczycy suchej i Swierzbigczkowej (eczema pruriginosum),
w $wierzbigczce wlasciwej (prurigo), jak rowniez przy nadmier-
nych zrogowaceniach miejscowych, z otluszczeniem skéry niedo-
statecznem dla twardych ztogdw substancji rogowej, np. w eczema
keratodes.

w pierwszym razie (przy cierpieniach ogdlnych) rozporzadza-
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my $rodkami, wywolujagcymi poty ogélne (hidrotica), zktérych tylko
przy pilokarpinie i salicylanie sodu (natr. salicyl.) moina si¢ oby¢
bez sztucznego ogrzewania skdéry i wywolywania naplywu do niej
krwi, podczas gdy kwiat bzowy i lipowy, alkohol, octan amonu
(liquor ammonii acetici) wymagaja picia duzej ilosci ptynu i gora-
cych zawijan. Do tego celu moga takze sluzyé gorace kapiele, ka-
piele parowe, powietrzne, piaskowe, jak réowniez cieple suche lub
wilgotne zawijania w 1dzku. Przy wszystkich tych zabiegach wy-
wotujgcych pocenie sig, jezeli ciagnag sie one przez czas dluzszy,
zawarto$é tluszczu w wydzielinie zmniejsza si¢ na korzydé wody
i poczatkowy kwasny odczyn potu zamienia sig¢ na alkaliczny.
W celu wigc utrzymania dobrego wplywu potéw na skore, nalezy
po wypoceniu sig¢ i osuszeniu skory, natychmiast sie cttudcié.

Daleko ubozsi jestesmy w $rodki, wywolujace nadmierne wy-
dzielanie sig tlustego potu. Stosowanie elektrycznosdci w tym razie
zupelnie zawodzi. Kobert sadzi, ze masé z pilokarpiny bylaby wcale
racjonalnem ,hidroticum¥. Wybitne tego rodzaju dzialanie maja
tylko, o ile dotagd wiemy, sole, mianowicie salmiak (ammon. mu-
riat.), chlorek wapna i s6l kuchenna; stosuje sie¢ je gldwnie jako
nacierania skdéry stezonym roztworem soli (lugiem solankowym),
lub w postaci goraco zalecanych przez Piffard’a kapieli ze stgio-
nego rozczynu soli kamiennej. S6l okazuje tu podobny wplyw
podniecajacy na gruczoty, jak na blonach $luzowych. O bezpo-
$redniem wplywie rozmigkczajacym tej soli na warstwe rogows,
mowiliSmy juz w rozdz. 1s.

C. Skora wiasciwa i tkanka podskérna.

39. Usuwanie niedokrwistosci skory.

O ile niedokrwisto$¢é skory jest wyrazem ogélnej niedokrwi-
stosci, nalezy staraé sig o usuniecie jej $rodkami wewnetrznymi,
wplywajacymi na krazenie ogélne. Niedokrewnosé bowiem szkodzi
chorej skorze raz dlatego, Ze sprzyja bardzo rogowaceniu, a po-
wtore, ze utrudnia wyrdwnanie zaburzen w krwiobiegu. Pierwszy
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wzglad szczegdlnie nieprzyjemnie daje sie¢ uczuwaé przy pryszczycy
ogdlnej, ktéra wskutek niedokrwistodci bardzo tatwo przybiera
cechy uporczywej pryszczycy $wierzbigczkowej (eczema prurigino-
sum), nastgpnie przy Swiezbigczce wtadciwej (prurigo) i tradziku
(acne). Drugie szkodliwe nastgpstwo niedokrwistosci spostrzegamy
czgsto w przebiegu pokrzywki przewleklej i strophulus, t. j. przy
takich chorobach skdry, w ktérych objawem gldéwnym jest obrzek
skurczowy (oedema spasticum). Tego rodzaju obrzeki nie wiele
rézniag sie od niedokrwistosci, a nawet mozna je uwazaé za
poniekagd z nig spokrewnione przez wzmozone napigcie naczyn,
ktére w pierwszym razie wystepuje gléwnie w zytach, a w dru-
gim — w tetnicach. ZLatwo tedy zrozumieé, ze obrzeki skurczowe
czeSciej sig zdarzaja 1 trudniej dajg sie leczy¢ u takich osobnikdw,
u ktérych napiecie naczyn samo przez sig jest powigkszone, t. j.
u niedokrwistych.

Kazdy lekarz, ktéry o niedokrwisto$ci wytworzyl sobie po-
jecie wedlug typowych objawow blednicy, dozna zupelnego za-
wodu, jeZeli wystepujgca tu niedokrwisto$é zechce leczyé sposo-
bem, wyprobowanym dla blednicy. Pomingwszy nieliczne przy-
padki istotnej blednicy, powiklanej niekiedy cierpieniami skory,
rzadko zdarzy mu sig spostrzegaé poprawe od przetworow Zelaza
w niedokrwistos$ci przy powyzszych zmianach w skorze. Dzialanie
pomy$lne moZe wystapi¢ tylko w tych razach, kiedy wytwarzanie
czerwonych cialek nie odbywa si¢ prawidlowo, a wigc oprocz ble-
dnicy w przypadkach utraty krwi, wyczerpania ogolnego, zreszta
wyjatkowo.

W wiekszosci przypadkow niedokrwistodci, wiktajgcej choroby
skory, nie napotykamy wcale zmniejszenia ilosci hemoglobiny, lecz
tylko zwigkszone napigcie w tetnicach skéry, iw
tych razach odpowiednim $rodkiem nie beda przetwory Zelaza, ale
przedewszystkiem ichtiol. Ichtiol, uzywany wewnatrz od 0,5 — 2,0
dziennie, jest znakomitym $rodkiem wzmacniajgcym na-
czynia skéry (jako wogdle tonicum dla naczyn krwionosnych,
np, kiszek) w tem zvaczeniu tego pojecia, ze usuwa przeszkody w kra-
zeniu i reguluje oérodki hamujace naczyn krwionos$nych. Dla tego
tez w innem miejscu spotykamy sig z przeciwnem napozér jego dzia-
taniem, mianowicie przy przekrwieniach zastojowych, gdzie sprowa-
dza ,odcigganie“ (depletio). Dzieki tej wlasnosci ichtiolu (amonu ich-
tiolowego), tatwo zrozumieé, ze $rodek ten dziata rownie dobrze w tak
zasadniczo réznych cierpieniach, jak pokrzywka i pryszczyca $wiez-
bigczkowa. Wplyw ten jednak nie dotyczy moze jedynie i bezpo-
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$rednio tylko mieéni w naczyniach skéry; przewaznie bowiem tacy
pacjenci cierpig jeszcze na niedokrwisto$é przewodu pokarmowego,
opieszato$é mieéni kiszek, zaparcie stolcai brak apetytu, a stosowa-
nie ichtiolu wplywa ré wniez pomyslnie na wszystkie te objawy; to
tez w tym razie lepsze odzywianie i, co za tem idzie, wzmozona prze-
robka materji sprzyja poprawie cierpienia skéry. Nalezy tu raz
jeszcze nadmienié, ze ichtiol nie dziata w tym razie dzigki zawar-
tosci siarki, lecz posiada tu sobie wtasciwe wskazania.

Powtdore, w chorobach skéry z nadmiernem rogowaceniem,
w celu usunigcia niepozgdanego powiktania ze strony niedokrwi-
stosci, zastugujg na uwage cieple kagpiele, wycierania, natryski,
zabiegi wodolecznicze z wody letniej i zimnej z nastepnem roz-
cieraniem skory, kapiele slone i solankowe, wreszcie wszystkie
$rodki rozgrzewajace (p. rozdz. 5); dolgczyé tu nalely i masaz, wy-
konywany ostroznie tlustemi magciami, odpowiedniemi dla danego
cierpienia skéry, aby zamiast zmniejszyé niedokrwisto$é, nie wy-
wotaé czego$ gorszego. Tylko tradzik (acne) znosi masaz znakomi-
cie. W chorobach, przebiegajacych ze skurczem naczyn, jak po-
krzywka, z pomigdzy tych $rodkdw, dziatajgcych na drodze fizy-
cznej, wskazane sg tylko najlagodniejsze zabiegi wodolecznicze,
owijania i kapiele.

Majac na wzgledzie unikanie zbyt silnego dziatania, na tej
samej zasadzie z pomigdzy Srodkéw, chemicznie usuwajgcych nie-
dokrwisto$¢ w przebiegu powyzszych cierpien skdry, zawsze nalezy
wybieraé tylko te, ktére zarazem z innych wzgledéw okazujg wpltyw
pomySslny na samga chorobg skdéry. W pryszezycy wige nalezy da-
wacé pierwszenstwo chryzarobinie, w przypadkach tradzika kwaso-
wi octowemu, w pokrzywce—kamforze. Trzeba zawsze pamigtaé
o tem, Ze pewien stopien niedokrwistos$ci $wiadczy o wlasciwym
stanie napigcia skory zdrowej (nie obnazonej) i ze przekrwie-
nie, wywotane nieodpowiedniemi $rodkami odciaggajacemi (epispa-
stica), ktéore usuwajg tylko niedokrwisto$é, moze choremu zaszko-
dzié¢ i rozszerzyé chorobe, a w kazdym razie pomaga mniej, niz
$rodek obojetny dla anemji, a ktdéry za to leczy samo cierpienie
skory, np. tlenek cynku. Z tem wszystkiem przyspieszymy wyle-
czenie danej choroby, jezeli przy wyborze Srodka uwzgledniad
bedziemy i niedokrwisto$é skory.

Daleko mniejszej przezornos$ci wymaga wybor Srodkow, gdy
idzie o leczenie niedokrwisto$ci miejscowej. Takie bowiem zabu-
rzenia wyrdzZniaja sig mozliwie najwigkszem napieciem tetnic; wy-

Unna.—Terapja ogélna choréb skory. 12
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magajg tez najenergiczniejszych zabiegdw i dobrze je znosza,
poniewaz nic tu nie zawazy ewentualny szkodliwy wplyw
$rodkow odciggajacych, w pordwnaniu z niszczagcem dziala-
niem zupeilnego braku krwi. Idzie tu wlasciwie tylko o grupe ner-
wic naczyniowych skurczowych (vasoneuroses angiospasticae)na
czubkach konczyn, o chorobe Raynaud’a, o ile przebiega z ce-
chami bezkrwisto$ci (np. tak zwane ,martwe palce“) i w ciezkich
wypadkach doprowadzi¢ moze do obumarcia.

Skurcz tetnic bardzo trudno usungé. Zwykle jesteSmy zmu-
szeni stosowaé caly szereg $rodkdw ,drazniacych“, sprowadzaja-
cych przekrwienie naplywowe, a wigc rozgrzewanie, prad staly,
pendzel faradyczny, masaz i rozmaite $rodki chemiczne, wywotu-
jace przekrwienie skéry; kagpiele z kwasem mréwczanym, octowym
lub azotowym, spirytus gorczyczny ikamforowy, opodeldok, kam-
forowe masci i gazy masciowe, przetwory wilczego lyka (cort.
mezerei), pieprzu tureckiego, thapsia i arnika, terpentyna i plastry
terpentynowe. NaleZg tu jeszcze zapomniane dzi$ mascie z kwasem
azotowym, np- unguentum oxygenatum, i modna chryzarobina.
Wiszystkie te chemicznie dzialajgce $rodki, zastosowane na skorg ze
skurczowo-zwezonemi naczyniami, zwykle zawodzg, o ile jedno-
cze$nie nie beda dostatecznie ogrzane choéby nawet kataplazmami
lub czestemi kapielami miejscowemi, tak, Ze ostatecznie przeciwko
tego rodzaju zaburzeniom najlepszym $rodkiem naszym jest cieplo.
Na stan palcow urakinég ciepto wplywa korzystnie nawet w po-

staci .pulsowek.*
Dzielnym $rodkiem pomocniczym jest state uzywanie we-

wnatrz ichtiolu; jest on jednak bez znaczenia, o ile nie stosuje sig
zabiegéw miejscowych. Gorgce napoje wyskokowe dziatajg nieZle,
ale przemijajgco.

40. Usuwanie naptywowego przekrwienia skory (hyperaemia congestiva).

W kazdym przypadku zwyklego przekrwienia naplywowego
t. j. rozszerzenia naczyn krwionoénych ze zmniejszeniem ci$nienia
w strumieniu krwi 1 przyspieszeniem tegoz strumienia, z zaczer-
wienieniem 1 ogrzaniem skory, — naleiy pamietaé, ze istoty
tej zmiany powinni$my zawsze szukaé w porazeniu ner-
wow naczynioruchowych, i nie daé sig wprowadzié
w bigd niestety utartg obecnie nazwga .przekrwienia czynnego,
jak gdyby przy tej zmianie zachodzila jaka czynna dziatal-
nos$é nerwdéw naczynioruchowych. Xazde przekrwienie naply-
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wowe, wywotlane czy to wplywami psychicznemi, czy chorobami
narzadéw wewnetrznych, czy uzyciem wewnatrz Srodkéw nerwo-
wych (atropina, amylnitrit, chloral), czy $rodkami zewnetrznymi,
draznigcymi drogg fizyczng lub chemiczng-—np. ogrzewanie, diugo-
trwaly ucisk, wydzieliny blon $luzowych i pewne leki —jest mniej
lub wigcej szybko przemijajgcym stanem ostabienia i bez-
czynno$ci mig$ni naczyn, stanem, ktory powstal wskutek
pokonania normalnie nadmiernego napigcia naczyfh skéry.

Dlatego tez wcale nie ma potrzeby leczyé przekrwienia na-
ptywowego, jezeli bodziec, wywolujacy w danym razie poraZenie,
jest natury szybko przemijajacej. Wyréwnanie odbywa sig wow-
czas samo przez sig; na miejscu przekrwienia wystepuje normalna
niedokrwistosé skory.

Nasza interwencja staje si¢ konieczng dopiero w dwéch wy-
padkach: najpierw, jezeli naplyw krwi przygotowuje grunt do
sprawy zapalnej, ktdrej musimy zapobiedz, -~ powtdre, jezeli osla-
bienie naczynioruchowe przecigga si¢ wyjatkowo dlugo i przyla-
cza do obrazu zwyczajnej dotad choroby skéry, stanowigc wtedy
czynnik bardzo powazny, a nawet niebezpieczny dla zycia.

Z przekrwienia naplywowego zapalenie moze rozmacie po-
wstawaé i wymagaé naszej pomocy; sprawa ta przebiega w spo-
s6b trojaki: Przedewszystkiem zdarzyé sie moze, ze czynniki za-
kaine drogg krwi dostajg si¢ do skory, porazaja jej naczynia i wy-
wierajg wplyw trujacy na catg tkanke skory az do naskorka, jak to
bywa np. w plonicy (szkarlatynie). Nastgpnie, zwykte odruchowe
przekrwienie naplywowe moze wytworzyé w skorze warunki po-
dobne do przyjecia zarazkow zzewnatrz. Pierwowzorem takiego
wplywu podwdjnego jest tradzik tojotokowy (rosacea seborrhoica),
przy ktorym przekrwienia napltywowe, powstale odruchowo z zo-
tadka i kiszek, a u kobiet réwniez z narzagddw plciowych, wyste-
pujag w okolicy nosa i policzkow, sprzyjajac zagniezdzeniu sie na
twarzy zarodkoéw tojotoku, pochodzacych ze skory glowy. Po-
trzecie wreszcie, bodZce zewnetrzne wywotujg przekrwienie napty-
wowe, ktére dopomaga do szybszego szerzenia sie juz istniejgcego
cierpienia pasorzytniczego skory. Za takie czynniki draznigce na-
lezy przedewszystkiem uwazaé nasze leki, nastepnie za$ ciepto
zewnetrzne i chemiczne promienie stonca.

W takich razach wskazanie lecznicze polega na tem, aby
napiecie naczyn skoéry znowu powiekszyé do normy, o co znow
nie trudno. Oprécz niewielu lekéw wewnegtrznych mamy tu do
rozporzgdzenia trzy kategorje Srodkow zewnetrznych i zabiegi fizy-
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kalne. S3 to mianowicie érodki oziebiajace przez odciaganie ttusz-
czu, przez dostarczanie wody, $rodki redukujgce i wodolecznictwo.
Jedynym wewnetrznym $rodkiem wielkiej doniostosci jest ich-
tiol, ktory znajduje zastosowanie przewaZnie w takich wypadkach
poraZenia naczyn, ktére powstaly odruchowo z narzadéw we-
wnetrznych, a przedewszystkiem we wszystkich wypadkach tradzi-
ka lojotokowego 2z naptywem krwi do twarzy. W tych razach
ichtiol uzyty wewnatrz okazuje sie nadzwyczaj pomocnym i juz
w koficu drugiego tygodnia nastgpuje tak znaczne zmniejszenie
przekrwienia, iz wtedy do usuniecia cierpienia wystarczajg bardzo
tagodne $rodki zewnetrzne (np. pasta cynkowo-siarczana, gelant
ichtiolowy, puder z tlenkiem cynku, siarka, ichtiol, resorcyna i t. p.).
Jak dziala w tych razach ichtiol, trudno objasnié. Nalezy watpié,
aby mial bezposredni wplyw na przekrwienie nosa i policzkow,
glownie raczej dziala podrednio, wplywajac na przewdéd pokarmo-
wy. Najwybitniej bowiem skutek ichtiolu uwydatnia sie wtedy,
gdy jednoczesnie usuwa nieprawidtowe czynnosci tych narzaddw,
jak to: brak taknienia, boleéci zotagdka po jedzeniu, wrazliwo$é na
pewne pokarmy, sklonnosé do wzdecia, nieprawidlowe wypréinie-
nia. W tych razach ichtiol okazuje sie pierwszorzegdnym S$rodkiem
dla drég pokarmowych i nawet po za dermatologjg powinienby
znale$¢ daleko obszerniejsze, niz dotad, zastosowanie. Ichtiol
prawdopobnie wzmacnia nerwy zotadka i jelit, sklonne do wywie-
rania wplywow odruchowych, usuwajac, by¢é moze, zaszle w kra-
zeniu zmiany, ktére utrzymuja te nerwy w stanie podniecenia.
Dla wzmocnienia pomyS$lnego dziatania ichtiolu na odruchowy
doptyw krwi do glowy, stosujemy od czasu do czasu $rodki ,ser-
cowe i naczyniowe®, jako to: mixtura sulfurica acida Halleri i tin-
ctura digitalis z dodatkiem tr. valerianae. Niektérzy autorowie
spostrzegali w tych razach wielki pozytek od ergotyny, ktéra
meZczyznom moZna bez obawy dawaé w wielkich dawkach, i od
coffeinum natro-salicylicum. Wreszcie nalezy tu jeszcze wspom-
nie¢ o Srodkach przeczyszczajacych, bardzo czesto ica czgsto a bez
celu zalecanych w chorobach skéry. Uzyte ostroznie, moga
powigkszyé przyplyw krwi do jelit, odciggajac jej nadmiar od
skory przekrwionej; lecz dzialanie to jest bardzo niepewne.
Fizyczne zabiegi ochtadzajace znajduja zastosowanie najpierw
w plonicy pod postacig wilgotnych owijan i kapieli, nastgpnie zas
przy tradziku tojotokowym (rosacea seborrhoica) na twarzy w po-
staci gorgcych zwilzan,
Ostatni zabieg wykonywa sie w sposéb nastgpujgcy: od czasu
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do czasu, np. po jedzeniu, gdy zwigksza sie zaczerwienienie twa-
rzy, przyktada si¢ do twarzy gabke, zmoczona w dobrze goracej
wodzie (okolo 40'), co prowadzi do nadmiernego rozszerzenia na-
czyn, ktore potem same sig¢ kurcza. Temu samodzielnemu zweze-
niu si¢ naczyn nie nalezy przeszkadza¢ ani osuszaniem zwilzonego
miejsca, ani rozcieraniem. ConajwyZej mozna zapudrowaé wilgot-
ng skorg. W wypadkach przekrwien ogdlnych, przy ktérych za-
chodzi obawa wystgpienia wysypek pasorzytniczych, z korzyscia
uzywamy natryskow ochtadzajgcych z wody letniej, rowniez bez
wywolujgcego porazenie naczyn rozcierania. I w tych razach naj-
wiasciwszym do osuszenia jest puder lub odpowiednie pasty po
ochlodzeniu.

Juz w oddziale osobnym (4) méwiliSmy obszernie o $rodkach
ochladzajgcych. Tu wigc do$é bedzie nadmienié, ze z pomiedzy
nich zastuguja na uwage najpierw proszki mineralne, nastgpnie
klej cynkowy i cynkowo-ichtiolowy, gelant z tlenkiem cynku, siar-
kg lub ichtiolem, dalej pasty, z tymi samymi $rodkami, a przede-
wszystkiem miekka pasta cynkowa, zawierajgca znaczng ilo$é wap-
na, i. pasta cynkowo-siarczana, wreszcie leki alkaliczne, zmydlajace
tluszcz, a wigc linimentum oleo-calcareum i mydia do mycia i ka-
pieli.

W tym samym rozdziale (4) mdéwiliSmy takZze o $rodkach
chtodzacych, dzigki zwigkszeniu parowania w nich wody, miano-
wicie o masciach, ptynach do nacierania i wilgotnych proszkach
rodlinnych do zasypywania.

Bardzo wazng grupg pomigdzy S$rodkami wywolujgcymi nie-
dokrwisto$¢ 1 zwiekszajgcymi napiecie naczyn, stanowig Srodki
redukujagce w matych dawkach.

Zpomiedzy nich nalezy w tym razie oddaé pierwszenstwo
$rodkom tagodnym, przedewszystkiem wigc siarce w polaczeniu
z tlenkiem cynku (np. przy zapaleniu skéry od chryzarobiny), na-
stepnie za$ ichtiolowi i pokrewnemu z nim tiolowi lub tumenolowi
(przy zapaleniu skdry od pirogallolu), do ktérych nieraz dla wzmoc-
nienia dzialania dobrze jest dodaé zasadowego octanu olowiu
i tlenu cynku; réwniez zasluguja tu na uwage niewielkie dawki
rezorcyny.

Wreszcie nalezy tu jeszcze raz wspomnieé o djecie, poniewaz
przy odruchowych przekrwieniach skory pomys$lnie wplywa nie-
kiedy uregulowanie djety, np. zmniejszenie pokarmow migsnych
na korzys$é wodandw wegla.

Wskazanie usuwania przekrwienia nabiera wielkiej wagi, jak
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o tem juz wspominaliSmy na poczatku rozdziatu, w takich ogdl-
nych cierpieniach skoéry, przy ktérych zajety naskérek tuszczy sie,
w razie gdy do tych choréb samodzielnie, lub — jak to zazwyczaj
bywa — w skutek silnie dzialajacych lekéw, przylgcza sig¢ ogdlne
naczynioruchowe ostabienie i bezwlad, t. j. porazenie naczyn.
W ten sposéb ogélna pryszczyca tojotokowa lub wysypki tusz-
czycowe ulegajg przemianie na cigzkie zapalenie skory zluszcza-
jace (dermatitis exfoliativa), a pegcherzyca zwykta (pemphigus vul-
garis) na daleko powazniejszy pemphigus foliaceus. Nadzwyczaj
wielkie trudno$ci przy leczeniu takich przypadkdw polegaja glow-
nie na tem, Ze za pomocg $rodkow lagodnych nie mozemy dosta-
tecznie opanowaé sprawy chorobowej w naskérku, mocniejsze za$
$rodki stale powigkszajg poraienie naczyn i czynig takie przypad-
ki nieuleczalnymi.  Dlatego tez przy leczeniu zewnegtrznem musi-
my poprzestaé na najlagodniejszych lekach i zarébkach: stosujemy
tu klej cynkowy i cynkowo-ichtiolowy, pudry wysuszajgce, migka
paste cynkowg (pasta zinci mollis), pastg cynkowo-ichtiolows, ge-
lant ichtiolowy, tiol 1 tumenol, oktady rozgrzewajace ze slabych
rozezynow ichtiolu i rezorcyny, kapiele w atramencie i t. p., ale
przedewszystkiem $rodkami wewnetrznemi staramy sie wplyngé
korzystnie na porazone naczynia. Szereg Srodkéw, ktére w tym
celu mogg byé uzyte, niestety jest jeszcze bardzo maly i wymaga
nieodzownie nowych badan i cigglych préb. Pierwsze pomigdzy
nimi miejsce zajmuje chlorek Zelaza w postaci pigulek keratyno-
wanych i ergotyna, dalej zastugujg na uwage stosownie do poszcze-
gdlnych wskazaf ubocznych, $rodki redukujace: siarka, ichtiol, pi-
raloksyna i drzewo gwajakowe. Ostatni ten $rodek dawno juz
wyciagnelem z zapomnienia, i z bardzo dobrym skutkiem wraz
z dodatkiem senesu uzywam go, jako $rodka przeczyszczajgcego
we wszystkich razach, gdzie dawniej zalecano odwar Zittmanna;
tylko ze daleko latwiej wytworzyé sobie pojecie o dzialaniu redu-
kujacej zywicy gwajakowej na naczynia, niz o dziataniu innych
odwaréw roélinnych w tym kierunku. Wedlug mego przepisu,
chory wypija zrana w l6zku mocnego odwaru gwajaki z dodat-
kiem takiej ilo$ci senesu (!, —1',%), aby popoludniu wystapily
2 — 4 rzadkie wyproznienia. Tym sposobem osigga sig znaczne
zmniejszenie napelnienia naczyfh skéry, a przytem Zywica gwaja-
ki—o ile sig zdaje—dziala na nie wzmacniajgco.

W poszukiwaniach nowych $rodkoéw, zmniejszajacych prze-
krwienie naplywowe, nalezaloby zwrécié wigkszg niz dotad uwage
na inne $rodki naczyniowe i nerwowe, wilaczajac w to i elektrycz-
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nogé. Polgczonym usilowaniom uda sie prawdopobnie poprawié
dotychczas zte rokowanie wobec poraZenia naczyn W przebiegu
przewlektych choréb skoéry.

41. Usuwanie zastojowego przekrwienia skory.

Przekrwienie naplywowe, o ile nie dochodzi do poraZenia na-
czynh, jest sprawa obojetna dla odzywiania, a w kazdym razie
nigdy nie pocigga za sobg trwalych zmian chorobowych; tymcza-
sem kazde przekrwienie skoéry zastojowe moze prowadzié do po-
waznych zmian miejscowych. Dzieje sie to dla tego, ze kazde
przekrwienie zastojowe samo przez sie wplywa szkodliwie na od-
zywianie skéry, poniewaz w tym razie zwigkszona ilo$¢ krwi prze-
plywa przez naczynia ze zmniejszong szybko$cia, napotykajgc wie-
kszy opor, a skora jest sino-czerwona i chlodna. PrzewaZnie oprdcz
napigcia naczyn zwiekszone jest takze napiecie w mig$niach gru-
czoldw kilgbkowych, przy czem skéra jest stale wilgotna a zigbnie
predzej od normalne;j.

Dwa rodzaje przekrwienia zastojowego wymagaja interwencji
terapeutycznej: przekrwienie opadowe i sinica czubkdw
koficzyn (akrocyanosis), obie, poczynajgc od najtagodniej-
szych objawdw, prowadza stopniowo do obumarcia tkanki t.j. do
zgorzeli, pierwsze bowiem sprowadza wrzdod goleni i odlezyne,
drugie—utrate uszow i zakoniczed palcéw u rak i ndg.

Przekrwienia opadowe nég powstajg od dtugiego stania przy
zajeciu zawodowem i wielce sprzyja im cigZa, dla tego tez zdarzaja
sig daleko czesciej u kobiet, niz u meiczyzn. W rozwoju tego
zboczenia moZna rozrézniaé cztery okresy: pierwszy, gdy dziatal-
nos$é migéni staje sig¢ niedostateczna; drugi, w ktorym nastepuje
zrownowazenie miesniowe; trzeci—okres powstawania przekrwienia
opadowego i tworzenia sig iylakéw; czwarty, gdy warunki kraze-
nia okazujg sie zupelnie niewystarczajacymi (insufficientia totalis)
i nastepuje zastéj w naczyniach wtosowatych. Okres pierwszy
spotyka si¢ tylko u osobnikéw mlodych, u ktérych cigzkosé krwi
utrudnia jej odplyw dosrodkowy przez zyly i podnosi ci$nienie
w tetnicach o stabej muskulaturze; nogi wtedy sg nieco obrzmiale,
sinawo-czerwone, jakgdyby do nich na calej powierzchni przysta-
wiono suchg banke. W tym okresie przy uzyciu bandaza ela-
stycznego lub opatrunku z kleju cynkowego, mozliwa jest zupeitna
restitutio ad integrum.

Zazwyczaj jednak tego rodzaju chorzy nie szukajg porady
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lekarskiej, poniewaz dolegliwodci nie sg znaczne, a napigciem tet-
nic, wzmagajacem sie stopniowo pod wplywem samego zaburzenia,
zostaje tymczasowo wyréwnane nagromadzenie sig krwi wkutek jej
cigzaru. Ale to samoleczenie jest bardzo jednostronne, to tez
przemijajgce i nietrwate. Tegtnice bowiem, pokonywajac ci$nienie
krwi i jej cigzar, tem samem znacznie powigkszajag opor w naczy-
niach catej nogi; byloby to jednak rzeczg mniejszej doniostosci,
poniewaz skéra, jak wiadomo, moze dobrze przystosowywaé sig
do pewnego stopnia niedokrwistosci. Lecz to zréwnowazenie je-
ynie w tetnicach bynajmniej nie zapobiega zatrzymywaniu sig
w zytach stupa krwi, na ktdéry jak przedtem dziala jego wiasny
cigzar; zyly za$, jako posiadajgce daleko stabsze migénie, nie mo-
ga stosownie kurczyé sie i przepychaé krwi ku gérze. To tez po-
mimo wzmoZonego napigcia w tetnicach i powstatej ztad niedo-
krwistosci, wytwarza sig¢ zastéj krwi, raz z powodu jej ciezaru,
powtdre za$ wskutek braku vis a tergo, tu bowiem czynnosé serca
nie moze wystgpié dostatecznie. Tego rodzaju zastéj krwi, jako
przekrwienie opadowe, wyréznia sie tem, Ze po przepasaniu nogi
bandazem elastycznym, najpierw i gléwnie nabrzmiewaja zyly,
polozone powyzej tego bandaza. Jezeli takie warunki krazenia
trwajg cale lata, to tworza sig¢ zylaki, t. j. takie wiagzki bezkszatt-
nie nabrzmialych 2yl, ktore rozwijaja sig z géry naddt i od pni
podskérnych w kierunku przekrwienia opadowego, a wigc ku
skérze, wypychajac ja przed sobg i wdrazajac si¢ w nig w ksztal-
cie robaka lub grajcarkowato. Tworzenie sig zylakéw jest usito-
waniem natury zatrzymywaé sprawe¢ chorobowag w tym trzecim
okresie i zylaki spelniaja to zadanie do$é dobrze, wielu bowiem
cierpigcych na zylaki nie wie nawet o ich istnieniu. Sposéb, jakim
sama natura leczy zylaki, polega przedewszystkiem na rozroscie
tkanki sprezystej i klejorodnej, ktéry wcigz sig¢ w niej odbywa
podczas przenikania zylakow do skory i niszczenia jej budowy
normalnej.

Pomoc sztuczna w tym okresie polega na nasladowaniu na-
tury, a wigc na przeciwdzialaniu cigglemu opadaniu slupa krwi
i usuwaniu przekrwienia za pomoca gumowych poficzoch i banda-
z6w,—systematycznego bandazowania klejem cynkowym, lub sma-
rowania skory kolodjonem ichtiolowym. Jest rzeczg zrozumiata,
dlaczego zylaki bez zlych nastgpstw mozna wytuszczaé wedlug
sposobu Zrendelenburga, lub doprowadzaé do zaniku przez ucisk
pelotg, jak to stosuje Landerer, poniewaz wytworzyly sie one nie
na to, aby daé ujscie wigkszemu naplywowi krwi ze strony tetnic,
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lecz w celu wytworzenia tymczasowego zbiornika dla opadajacej
z wielkich zyt krwi, aby tym sposobem zabezpieczyé skore od
zlych nastepstw tego opadania.

Mamy jeszcze jeden znakomity $rodek wewnegtrzny do
leczenia 2zylakdw, nieodzowny, gdy chodzi o u$mierzenie bodluy,
czestokroé wywotanego wuciskiem na nerwy; Srodkiem tym jest
ichtiol. Nie posiadamy dostatecznego wyjasnienia, w jaki sposob
ichtiol moze wyréwnywaé daleko posunigte zmiany krazenia w tym
okresie; prawdopodobnie dziala on w obu kierunkach ukitadu na-
czyniowego: zmniejszajac napigcie w tetnicach i powigkszajac je
w zytach — jakkolwiek trudno nam coprawda pojaé takie podwoj-
ne dziatanie. Faktem jednak jest, ze pod wplywem paroletniego
uzywania ichtiolu ging bardzo rozwinigte zylaki ze wszelkiemi swe-
mi nastepstwami.

Gdy jednak przekrwienie opadowe pokona opdr przerostych
$cian i zastawek zylnych, a nastepnie rowniez opornej substancji
migdzykomoérkowej, wtedy dopiero dochodzi do groznych nastepstw
miejscowych: obrzek, krwawienie, obumarcie, owrzodzenie, —i ogol-
nych: przewlekle ropienie, roza, zapalenie naczyn chtonnych i zyt,
ogolne zakazenie lub krwotok $miertelny. Obok leczenia, skiero-
wanego przeciw poszczegdélnym powyzszym nastgpstwom, nie na-
lezy nigdy zaniedbywadé leczenia przekrwienia opadowego, ktére
we wszystkich okresach jest jedno i to samo: ucisk sprezysty,
najlepiej opatrunek z kleju cynkowego, a wewnatrz ichtiol.

Cigzar krwi jest waznym czynnikiem w powstawaniu prze-
krwienia opadowego, prowadzacego do odlezyny; takiemu bowiem
przekrwieniu podlegaja przedewszystkiem te czgséci ciata, ktore
w pozycji lezacej znajduja si¢ najnizej, a wigc plecy, krzyz, oko-
lice kosci ogonowej i wyrostkow kulszowych, wreszcie pigty. Tu
jednak donioste znaczenie majg jeszcze dwa inne momenty, mia-
nowicie oslabienie czynno$ci serca i staly ucisk odno$nych miejsc
skory; sg to czynniki tak wazne, ze same moga prowadzié¢ do od-
lezyny na powierzchniach stycznych, a bynajmniej nie najnizszych
w pozycji lezacej ciata, jak np. wewnetrzne strony kolan. Wpraw-
dzie u ludzi zdrowych zrana zaraz po wstaniu z tozka, wystepuje
niedokrwisto$é i uposledzone odzywianie tych czesci skéry, na kté-
rych lezeli w nocy, lecz powstaje tu szybko przekrwienie naply-
wowe, ktore prawdopodobnie wyptdkuje nagromadzone szkodliwe
produkty przemiany materji i wkrétce doprowadza wszystko do
stanu prawidlowego. Sam ucisk prowadzi w tym razie do czg-
Sclowego poraZenia, a temsamem przekrwienie naplywowe usuwa
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szkodliwe nastgpstwa ucisku. U chorych jednak, ktérzy wskutek
przewleklego cierpienia stale pozostajg w tézku a majg przytem
zdrowe naczynia, powyZiszy objaw stopniowo stabnie, odno$ne
bowiem tetnice skory nabierajg z czasem wigkszego napigcia, i dla
tego mniej cierpig wskutek ucisku, a po jego usunigciu nie do-
puszczaja do wigkszego przekrwienia naplywowego. Chociaz wiec
u takich chorych sa uposledzone wszystkie naturalne bodice kra-
zenia 2ylnego, jako to czynno$¢ aspiracyjna pluc i miedni, jednak
po wigkszej czedci nie dochodzi u nich do odlezyny; zboczenia
w krazeniu bywajg wyréwnane, dzieki wigkszemu napieciu tetnic,
ktére znacznie podnosi opdr naczyfhi odnosnej okolicy skory. Jezeli
jeszcze przytem z jakiegobzdi powodu uposledzong zostanie sita
ssgca serca, to zabraknie wdwczas w tych miejscach zupelnie vis
a tergo. Kiedy tacy chorzy zaczynaja juz wstawaé z tézka, to
miejsca skoéry, podlegte uciskowi przybierajg barwe nie jasno-czer-
wong, lecz sino-czerwong, co znaczy, Ze do naczyn wlosowatych
naplywa krew nie z tetnic, lecz z zyl, zamiast tedy pozgdanego
przekrwienia naplywowego nastgpuje szkodliwe—opadowe.

Dla wyrdwnania tego ostatniego przekrwienia nie tworzg sig
tu zylaki, jak na nogach; tego trzeciego okresu nie bywa tu zu-
pelnie. Zaréwno niedokrwistosé podczas lezenia chorego w 1o6zku,
jak i przekrwienie opadowe, kiedy chory zaczyna wstawaé, sg
przyczyng upoéledzonego odiywiania skoéry, ktore bezposrednio,
zwolna, ale niechybnie prowadzi do zgorzeli.  Odlezyna powstaje
tu jeszcze latwiej, jezeli jednoczednie wskutek zanieczyszczenia
skora takich chorych ulega odparzeniu (intertrigo), ktére uszkadza
nablonek na miejscach najnizej potozonych.

Widzimy tedy, Ze w leczeniu musimy tu uwzgledniaé wiele
rozmaitych okolicznosci, wiele tez mozemy pomddz, liczac sie
w kazdym wypadku ze wzajemnym ich zwigzkiem.

We wszystkich wypadkach najwaZniejsza strona leczenia jest
zmniejszenie ucisku przez zmiane pozycji miejsca, narazonego na
ucisk, lub wukladajgc chorych w poscieli wodnej (Wasserbett),
ktora ucisk $cidle ograniczony rozklada na wieksza powierzchnig,
albo wreszcie na wydymanych poduszkach pierscieniowatych, ktdére
usuwajg ucisk zupelnie. Dalej nalezy uwzgledniaé trzy nastgpujace
wskazania: wzmocnié site serca, zmniejszyé napigcie w tetnicach
skdry ucidnigtej i zapobiedz przekrwieniu opadowemu. Pierwsze-
mu wskazaniu czynimy zado$é, stosujgc odpowiednie $rodki we-
wnetrzne (wyskok, kofeina, naparstnica); drugiemu—wywolujac od
czasu do czasu lekkie przekrwienie naptywowe, nie szkodliwe dla
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nablonka (wycieranie goracg woda, octem, sokiem cytrynowym,
spirytusem kamforowym); trzecim wreszcie — smarnjac odlezate
miejsca klejem cynkowym lub cynkowo-ichtiolowym, albo kolo-
djonem ichtiolowym; to ostatnie szczegdlnie wtedy, gdy miejsce
uciskane lezy swobodnie w otworze wydymanej poduszki i juz
przez czas pewien okazuje objawy przekrwienia opadowego. Uparte
odparzenia najwtasciwiej leczyé pastg cynkowo-siarczang, ewentual-
nie z dodatkiem ichtiolu lub chryzarobiny, a po ich wyleczeniu
najlepszym $rodkiem zapobiegawczym begda obmywania mydiem
ichtiolowym. W takich tedy przypadkach leczenie poprostu pole-
ga na zachowaniu czystodci przez gorgce obmywanie po wypréznie-
niu mydtem ichtiolowem inasmarowaniu odnosnych miejsc klejem
cynkowo-ichtiolowym z dodatkiem kamfory.

Czem dla przekrwienia opadowego jest ciezar, tem dla akro-
cyanozy zimno; stanowi ono bowiem ogdlny i staly czynnik, po-
wigkszajacy opor w naczyniach. Palce u ragk i u ndég, nos, uszy
dla tego wtadniec bywaja siedliskiem tych postaci przekrwienia
zastojowego, Ze tylko na takich ostro wystajagcych zdwojeniach
skéry dzialanie zimna moze wystepowaé w calej pelni. Wyré-
wnanie staje sig tu niemozebnem 2z powodu niedowtadu naczyn
obocznych (paresis collateralium), bo wszystkie naczynia skéry ule-
gaja tu temu samemu wplywowi zimna, ktére dla tego wtasnie
w tem miejscu skdry daje sig bardziej we znaki, niz gdziekolwiek-
indziej. To tez do wywolania akrocyanozy nie potrzeba bardzo
wielkiego zimna, ani odmrozenia; wystarcza tu tylko takie obnize-
nie cieploty, ktore powigksza opor w naczyniach.

Sinawej czerwonosci kofica nosa i palcow na chlodzie dotad
nie nalezy uwazaé za objaw chorobliwy, dopoki mozebna jest za-
miana tej czerwos$ci na pozgdane przekrwienie naptywowe. Roz-
maite postacie akrocyanozy tylko tem réznig si¢ od stanu prawi-
dtowego, ze w nich nie bywa takiego przejscia i ze dalsze obni-
zenie cieploty pociagga za sobg nie zmniejszenie sig oporu w na-
czyniach, lecz jego wzmozenie. NaleZy tu perniosis (odmroZenie
palcéw i uszéw z bomblami, krwawym obrzmieniem skory, posréd
ktérego za pomocg diaskopu stale mozna widzieé krwawienie per
diapedesin), nastgpnie rosacea na nosie - nerwica naczyuniorucho-
wa, — wreszcie postaé sinicowa choroby Raynaud’a, tak zwana
»asphyxie locale (Raynaud)“, lub ,regionire Cyanose® (Weiss).
Mozna jg uwazaé za stan posredni pomiedzy postaciag anemiczna
choroby Raynaud’a, t. z. .synkope locale® (p. rozd. 39)i perniosis.
L pomiedzy postaci akrocyanozy powyZzsza najpredzej prowadzi do
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obumarcia skory, ktore przytem dochodzi tu do najwiekszych roz-
miarow.

Leczenie wszystkich tych postaci akrocyanozy, przeciw ktd-
rym zalecany byl caly arsenat $rodkéw, mozna sprowadzié do
dwéch glownych wskazan zasadniczych.

Najpierw nalezy staraé si¢ o wywolanie przekrwienia naply-
wowego, ktére usuwa zastdj krwi, nastepnie o usunigcie obrzeku
zastojowego, przyczem nalezy pilnowaé, aby obrzgk ten nie po-
wigkszyl sig jeszcze przez sztucznie wywolane przekrwienie napty-
wowe. Pilerwszemu wskazaniu odpowiada stosowanie $rodkow
draznigcych skoére (rubefacientia; p. § 39), — kwas solny, azotny,
octowy, cytrynowy, jod, kamfora, terpentyna, nastepnie masaZz
i pendzel faradyczny, a przedewszystkiem ciepto pod kazda po-
staciag, nawet pobyt w klimacie goracym. Drugiemu wskazaniu
czynig zado$é¢ S$rodki redukujgce, szczegolnie ichtiol, rezorcyna,
siarka, garbnik, octan otowiu i pudry osuszajgce, wyskok, przy-
stawianie pijawek, a Srodkiem najprostszym jest ucisk kolodjonem.
Prawie wszystkie dobre $rodki' polegaja na polgczeniu obu przy-
toczonych rodzajow, np. woda siarczano-kamforowa przy rosacea
angioneurotica, kolodjum ichtiolowo-terpentynowe przy odmroze-
niu palcdw u ndg, ugotowana z octem pasta olowiana przy od-
mrozeniu uszow, spirytus kamforowy w chorobie Raynauda. ZLa-
czac odpowiednio $rodek draznigcy skore z zardbka lub $rodkiem
osuszajacym, uciskajacym, redukujacym lub wywolujgcym niedo-
krwisto$é, mozna przyrzadzié nieskoficzong ilo$é lekdw, skutecz-
nych w omawianych wyiej zboczeniach krazenia. Szczegdlnie
energiczne leczenie stosuje sig w rosacea angioneurotica, miano-
wicie zabiegi operacyjne, jak nacinania (scarificationes Vidal), naklé-
wania (Lassar) i mikrobrener; wszystkie dgzg jedynie do zniszczenia
naczyh wigkszych i wlosowatych, gdy tymczasem $rodki chemicz-
ne maja wywotaé pozagdane zmiany w napieciu naczyn. Ze $rod-
kow wewnegtrznych w akrocyanozie zastugujg na uwage: ichtiol,
ergotyna, naparstnica i Zelazo.

42. Leczenie nerwic naczyniowych (angioneuroses).

Nie wszystkie cierpienia skoéry, ktérym towarzyszy zmiana
w napigciu naczyn, naleza do nerwic naczyniowych. Gdyby bo-
wiem tak bylo, to pojecie nerwic naczyniowych byloby tak
obszerne, ie musialoby obejmowaé wszystkie zboczenia w kra-
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zeniu, wymienione w rozdzialach poprzednich, a nawet wszystkie
zapalenia. Pewng stuszno$é¢ moze mieé wyodrebnianie tylko jed-
nej grupy tych zboczen, gdy z pojeciem nerwicy laczyé bedziemy
tylko takie cierpienie skory, ktore cechuje niezwykta pobu-
dliwos¢ wnapigciu mie$ni naczyniowych. Drugs za-
sade¢ wylaczenia tej grupy stanowi rodzaj podraznienia, poniewaz
od tego zalezy, czy cierpienie skéry przyjmie cechy zboczenia $ci-
§le umiejscowionego lub ogdlnego, stalego, czy zmiennego. Rézne
rodzaje sinicy na miejscach wystajacych (akrocyanoses), ktére po-
siadaja te wspolna ceche, Ze przyczyna ich jest spadek cieptloty,
wyrdzniajg sie stalo$cig i przywiazaniem do pewnych okolic skéry,
dlatego tez mozna je byto umiescié pomiedzy przekrwieniami zasto-
jowemi. Przeciwnie, nerwice naczyniowe w najsScislejszem znacze-
niu tego pojecia, a ktorym rozdziat ten poswigcamy, zdradzajg
wielka rozmaito$é objawoéw zewnetrznych, przebiegu co do czasu
i miejsca, a wskutek tej zmiennosci nie mozna ich zamie$cié w dziale
innych zaburzen kragzenia. Chodzi tu zwykle o wysypki ogélne z sy-
metrycznie wystgpujacymi wykwitami w postaci réozyczek, babli, zwy-
ktych grudek, pecherzykéw, pecherzy, wrézne ksztalty zgrupowanych
plam lub grudekizmian w zabarwieniu skoéry. Czesto sig zdarza, e
przyczyna ich jest zupelnie nieznana, ale i w tych razach nalezy przy-
puszczaé wplyw staty lub przemijajacy pewnych pierwiastkéw truja-
cych, poniewaz taka przyczyne czasamiudaje sie wykry¢é, gdy miano-
wicie choroba zalezy od nieprawidlowego rozktadu zawartodci jelits
od pewnych lekéw lub niektdrych pokarmow (raki, homary, po-
ziomki). Najbardziej znang nerwicg naczyniowg sg bable pokrzyw-
ki. Jest jednak caly szereg wysypek o innej postaci wykwitéow
(plamy, grudki, pecherze), ktére klinicznie i etiologicznie zachowujg
si¢ podobnie do pokrzywki, t.j. wystepuja ostrymi napadami, lub
tez maja cechy cierpien przewlektych, wskutek szeregu powtér-
nych wyrzucan ¥). Pokrzywkai wiele innych nerwic, szczegdlniej ro-
zyczkowych i grudkowych, tworza wainy dziat—erythanthemata,—
ktéry odznacza sigtem, ze wykwity sg przywigzane do t.z. ,Flichene-
lemente der Haut“ *¥). Trzeba je Scisle okredlaé, aby raz na zawsze
zarzucié bardzo rozpowszechnione dawniej pomienianie ich z choroba-

¥) Szczegoly p. .Augioneurosen* w mojej ,Histopathologie der Haut“ str. 2r.

#*) aFlichenelemente* Unna nazywa plasko-stozkowate terytorja skéry, unaczynio-
ne bezposrednio przez koncowe wypustki prostopadtych ku obwodowi rozgalezien tetni-
czych; unaczynienie pozostatych miejsc skory zalezy od obocznej sieci naczyn wlosowatych
scollaterales Netz®), aczjcej sgsiednie ,Flichenelemente*.—p. Histologie d. Hautkrankh,
str. 9. (Przyp. ttom.)
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mi zupelnie innego rodzaju, mianowicie z rumieniem wielopostacio-
wym (erythema exsudativum multiforme Hebrae) i erythema nodo-
sum— chorobami zakaZnemi sui generis, a tylko z postaci wysypki po-
dobnemi do erytantematéw. Pomiedzy temi ostatniemi mozna wy-
rozniaé trzy grupy: toksyczne, odruchowe i wreszcie idjopatyczne,
ktérych etiologji nie znamy. Oprécz erytantematéw nalezg tu
jeszcze inne nerwice, w przebiegu ktérych postaé wysypki nie
tworzy si¢ na owych ,Flichenelemente” skory — obrzek Quincke'go
(oedema angioneuroticum) i pokrzywka sztuczna (urtica factitia).

Z powyiszego wynika, Ze leczenie rdinych odmian nerwic
naczyniowych musi byé bardzo rozmaite. W nerwicach toksycz-
nych nalezy usungé szkodliwg zawarto$¢ jelit, zabroni¢ pewnych
pokarméw, lub odstawié leki, ktére w tych razach stale wywotuja
szczeg6lng wrazliwosé miedni naczyniowych. Przepisy djetetyczne
odnoszg tu tryumf, ktéry wogdle nie zdarza im sig zbyt czesto.
W nerwicach odruchowych trzeba zwrocié cala uwage na inne
narzgdy, szczegélnie na przewod pokarmowy, narzagd moczowy
u mezczyzn a plciowy u kobiet, wreszcic na uktad nerwowy. Oso-
bniki niedokrwiste i histeryczne dostarczaja wielki kontyngens cho-
rych na nerwice skdéry. W tych razach czgsto dermatolog nie
moze obyé sig bez wspdtudzialu innych specjalistow i lekarza
choréb wewnetrznych.

Leczenie objawowe, jedyne jakie pozostaje w postaciach
idjopatycznych, w przeciwieistwie do przyczynowego jest dosé
jednostajne we wszystkich odmianach nerwic. Ze Srodkéw ze-
wnetrznych zaslugujg na uwage takie, ktoére, jak Srodki ozigbiajace
(§ 4) i wysuszajace (§ 23), zmniejszaja doplyw krwi i zapalenie, --
a wigc leki osuszajace i redukujgce w postaci pudrow, past, ply-
néw do obmywania, rozpylaf alkoholowo-eterowych i masci chto-
dzacych, — lub tez takie, ktére, jak $rodki pokrywajace (§ 1), uci-
skajgce (§ :3), kojace (§ 6), zmniejszajace swedzenie (§ 7), uspa-
kajajg nerwy skory, —a wigc klej cynkowy i cynkowo-ichtiolowy,
odpowiednie magci z gelantem lub kazeing, kolodjon ichtiolowy,
kwas karbolowy, kreozot, mentol, kokaina w postaci pokostéw
(vernix); wreszcie $rodki powyzsze i redukujgce mozna stosowaé
w postaci okladow rozgrzewajacych, zawijan i kapieli.

Dtlugi czas rozporzadzaliSmy w leczeniu nerwic naczyniowych
tylko trzema $rodkami wewnetrznymi: ichtiolem amonowym, sali-
cylanem sodu i atroping; w przypadkach uporczywych mozna po-
taczyé wszystkie te trzy $rodki, dajac ichtiol i salicyan sodu w cig-
gu dnia, a pigulke atropiny na noc. W antipirynie i fenacetynie
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poznaliSmy niedawno cenne S$rodki, zastepujgce salicyan sodu.
Wszystkie dzialajg jednakowo, paralizujgc podraznione migénie na-
czyf,, przez co usuwaja obrzek skurczowy skéry, a wywolujac
przekrwienie naplywowe, znosza nastepstwa miejscowego zastoju
krwi i limfy.

Zalecane oprécz tego leki wewnetrzne, jak chinina, jodek
ibromek potasu, moga nieraz przynie$§é pozytek; nie maja jednak
ani tak ogdlnego uznania, ani tak $cistych wskazan, jak $rodki
wyzej wymienione.

43. Usuwanie obrzeku niezapalnego skory.

W rozdziale o nerwicach omdéwiliSmy wszystkie wypadki
obrzgku skurczowego ,spreZystego“ skory, ktdore zaleia od prze-
szkéd w naczyniach i powstatego odruchowo zbyt wysokiego napie-
cia 2yl skéry; pozostaje nam jeszcze rozejrzel sie w sprawie obrze-
ku plastycznego, réwniez nie zapalnego pochodzenia, a ktéry wy-
stepuje zwykle jako powiktanie chordb serca i nerek, lub tez jako
wyraz zwyrodnienia maczkowatego i chartactwa w suchotach
i raku. W przeciwiefistwie do wymienionych obrzekdw sprezy-
stych w nerwicach, te ostatnie cechujg sie brakiem elastycznosci,
po ucisnigciu pozostawiajg dolek, wystepujg niepostrzezenie, pozo-
staja nadlugo, zajmuja znaczne przestrzenie i w wysokim stopniu
podlegaja prawom ciezkosSci. Prawdopodobnie i one réwniez za-
leza ostatecznie od zmian napiecia w Zylach, ktdre pozostajg pod
wplywem pierwiastkdw trujgcych z nerek, serca i t. p.

Leczenie tych obrzgkéw jest poczeéci przyczynowe, skierowa-
ne jedynie przeciwko gléwnym cierpieniom, po czeéci zas obja-
wowe,— leczenie naczyn,—wiec prawie jednakowe we wszystkich
wypadkach. I tu daje nam sie we znaki ubdstwo $rodkéw wewnegtrz-
nych. Mocniejsze $rodki nerwowe (atropina, antipiryna, fenace-
tyna) zawodzg, nie mozemy bowiem stosowaé ich stale, jak tego
wymaga rodzaj obrzeku. Natomiast ichtiol amonowy bardzo sig
tu nadaje i dziata lepiej od salicylanu sodu. Zdaje sie, jakoby
oprécz wtasnodci usuwania napigeia naczyn posiadal on jeszcze
bezpodrednie dziatanie antytoksyczne w wymienionych chartac-
twach, bo nieraz u takich chorych zwigksza sity i apetyt. Po za
tem nadajg sie tu $rodki napotne (§ 38). Przypadkowe lub umysl-
nie wywolane biegunki usuwajg niekiedy obrzeki z zadziwiajgcg
szybkoscig; wtym celu najlepiej postugiwad sie kalomelem lub od-
warem gwajaki z senesem.
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Ze Srodkéw zewnegtrznych nalezy wspomnieé o przektéwaniu
(punctio) i nacinaniu (scarificatio), jako Srodkach ostatecznych sub
finem. Zwykle wystarcza ulozenie nogi lub reki w pozycji wznie-
sionej, zmiana polozenia miednicy, masaz i prawidlowe naktada-
nie opatrunku z kleju cynkowego. Znakomity, cho¢ niestety
paljatywny wynik daja niekiedy energiczne wcierania w obrzgktla
skore masci ichtiolowej lub jodowazogenu (Jodvasogen—LZLerstikow);
na obrzek, $ci$le umiejscowiony koto kostek, wystarcza posma-
rowanie kolodjonem ichtiolowym.

44. Usuwanie krwawien w skorze.

Leczenie chordb, cechujacych sig wystepowaniem wybroczyn
krwawych w skérze, nic nie zyskato na tem, ze w pewnych po-
staciach tych cierpien wykryto prawdopobnie swoiste laseczniki.
Tylko w wypadkach gnilca (scorbutus) na okretach napotykamy
warunki pomyS$lniejsze, poniewaZ w tych razach zakaZenie pocho-
dzi z drég pokarmowych i zalezy od jednostajnego pozywienia,
a wigc prawdziwie przyczynowe leczenie mozna zaczaé od zmiany
tego pozywienia. Znajdziemy sie w rowniez pomy$lnych warun-
kach, rozpoznawszy przyczyne krwawien skérnych w uZywaniu
jodku potasu lub innego jakiego lekarstwa. Wszystkie inne po-
stacie. jako to: plamica zwykta (purpura simplex), plamica Werlhofa
(morbus maculosus Werlhofii) i reumatyczna (peliosis rheumatica),
chociaz podobnie jak gnilec zalezg od pasorzytéw we krwi, do-
tychczas bywaja leczone tylko objawowo; a przy takiem leczeniu
bez zasady teoretycznej, bardziej omackiem, niz na trwatych pod-
stawach empirycznych, da sie osiggnaé tylko bardzo maly pozy-
tek. Specyfikow wewnetrznych brak nam dotgd zupelnie. W po-
szczegdlnych wypadkach zadaje sig chinine, kwasy, 2elazo, ergotyneg,
a ze wzgledu na zajecie stawow salicyan sodu - wszystko to jednak
bez rzetelnego wplywu na pomy$lniejszy przebieg samej choroby.
Zdaje sig, 2e do przysztych prob w tym kierunku warto zalecié
substancje redukujace, ichtiol, rezorcyne i piraloksyng.

Lepiej przedstawia sie sprawa leczenia objawowego juz wy-
tworzonego wylewu krwi, t.j. samych wykwitéw plamicy. Tu
przynajmniej w kwiecie arniki (flores arnicae) posiadamy $rodek
niezawodny, ktéry w sposéb niewyjasniony wplywa na szybkie
chlonienie wybroczyn krwawych. Lek ten zadaje si¢ wewnatrz
w postaci proszkéw, pigutek lub nalewki po 5 kropel co 2 godziny.
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W dziataniu tego szczegélnego $rodka, wcale nie ma znaczenia
sposob powstawania krwawief: per rhexin czy per diapedesin,
wskutek urazu, czy lekéow wewnetrznych—zawsze dziata on jedna-
kowo i dobrze. To pomyslne dzialanie najdobitniej wystepuje
w bardzo rozleglych wylewach krwi, jakie zdarzaja sig¢ przy zmiaz-
dzeniach, ktdére jak wiadomo groza niebezpieczenstwem peknigcia
skory i ogolnego zakazenia. Arnika zewnetrznie dziata podobnie
jak i uzyta wewnatrz, lecz tylko wewnetrzne uzycie chroni od wy-
stagpienia niepozadanych zapalen skéry. W cierpieniach plamico-
wych (purpurae) arnika wcale nie zapobiega nowym krwawieniom,
ktére pomimo leku wystepujg typowo, a za to ulegajg szybkiemu
chtonieniu. Przestudjowanie tego szczegélnego dziatania arniki
w szeregu doswiadczen farmakologicznych nie tylko na skorze,
ale gléwnie na oku i mdzgu, byloby praca wielkiej doniostodci.
Zreszta na krwotoki w modzgu arnika wplywa rowniez pomyélnie,
jak na krwawienia w skérze. Oprdcz srodkéw wymienionych po-
wyzej nie wolno w przypadkach krwawien pomijaé cennych zabie-
goéw pomocniczych, do jakich wogéle nalezy ucisk, a dla konczyn
dolnych wzniesione ich utozenie. W praktyce ambulatoryjnej
opatrunek z kleju cynkowego najlepiej nadaje sie do wywierania
ucisku na skoére nog.

45. Wyrownanie braku skory.

W rozdziale 25 rozbieraliSmy warunki mozliwie doskonatego
odnowienia powloki nablonkowej po jej zniszczeniu. Nie mniej
wazng sprawg jest zapelnienie braku skoéry, zniszczonej przez
owrzodzenia i obumarcia wskutek przyczyn wewnetrznych i ze-
wnetrznych.

Na pozér nie przedstawia sie to zbyt trudnem, poniewaz
kazda cze$¢ tkanki lgcznej jest zdolna do wytwarzania takiejze
tkanki do nieskoniczonos$ci. Podobnie jak przy nablonku, na rokowa-
nie nie powinnaby tu wplywaé ta okoliczno$é, czy w gtebi defektu
zachowaly sie jeszcze czesci skéry wiasdciwej, czy tez wcale ich
juz nie ma. Istotnie, wypelnianie braku skory zwyczajng tkanka
laczng nie zalezy wecale od rodzaju ocalonych resztek tkanki
tacznej. Dla sprawy gojenia bedzie to bez rdznicy, czy zniszcze-
niu ulegla wierzchnia cze$é skéry, jak we wrzodzie miekkim
(ulcus molle), czy tez spodnia, jak we wrzodziance (furunculus)
i czy ziarning wytwarza spodnia powierzchnia owrzodzenia, jak
w pierwszym wypadku, czy tez gérna, jak w drugim razie.

Unna.—Terapja ogdlna choréb skory. 13
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Z innego jednak wzgledu wyréwnywanie braku skoéry jest
rzecza bardziej zloZong, niz usuwanie braku powloki nablonkowej,
Najpierw w wyréwnywaniu braku skéry przyjmuje udzial pierwot-
nie szczegdlnego rodzaju tkanka laczna—bliznowata, ktéra bardzo
sig rozni od klejowatej tkanki (collagen) skory; dalej, normalna
skora zawiera gruczoly klebkowe i torebki wlosowe, wytwarza
przytem tkanke tluszczowa, tkanka za$ bliznowata nie posiada
wszystkich tych wtasno$ci. Dalsza réznica pomiedzy blizng a sko-
ra jest tylko nastepstwem wlasnodci fizycznych kolagenu blizny,
jest to mianowicie zanik warstwy brodawkowej, pierwotnie bo-
wiem przy kazdem zabliZnianiu wytwarza sig¢ warstwa brodawkowa
ito w ten sposob, ze mlody nablonek rozrasta sie na ziarninie
i daje wypustki nablonkowe pomigdzy ziarnina, lecz péiniej
wszystko to zwykle ginie wskutek Sciggania sie tkanki bliznowa-
tej. Gdyby$my mogli zapobiedz tworzeniu sig¢ tkanki bliznowatej,
nowoutworzona tkanka zachowalaby warstweg brodawkows.

Istotne wigc nasze zadanie polega na usilowaniu wytworze-
nia tkanki lacznej, podobnej do skéry, zamiast bliznowatej. Cho-
ciaz nie przeprowadzono dotychczas $cistych badan nad wplywem
naszych $rodkéw gojacych rany na tkanke ziarninowa i sprawe
zabliZniania, to jednak (co moze wydawaé sie dziwnem) juz teraz
mozemy rozwiazaé wieksza cze$é tego zadania, a w przyszlosci
rozwigzemy je moze zupelnie. Aby poniekad wytlémaczyé ten
empirycznie osiggnigety wynik, dorzucimy tu kilka nastepujgcych
uwag.

Mtoda ziarnina jest to bardzo pulchna tkanka tgczna, ktéra
na granicy owrzodzenia powstaje z tkanki pozostaltej przez pegcz-
nienie i przez tworzenie si¢ komdrek, oraz mlodych peddw na-
czyn wlosowatych. Nowowytworzone naczynia wlosowate o nad-
zwyczaj cienkich $ciankach png sie réwnolegtemi smugami prosto-
padle do powierzchni, jako do miejsca najmniejszego oporu; kazde
z tych naczyn jest otoczone szeroka powloka komdrek plazma-
tycznych (Plasmazellen) i przerostych komérek wrzecionowatych,
W pelnym rozwoju tkanka ziarninowa jest wytworem, ktéry w swej
postaci pierwotnej tylko przez czas krotki moZe sig utrzymaé na
powierzchni ciala, poniewaZ jej substancja migdzykomdérkowa nad-
zwyczaj obfituje w wode, bedac nawpét plynna, wszystkie za$
naczynia wlosowate nienormalnie tatwo przepuszczajg zawar-
to$é i wszystkie komérki sg nazbyt mocno odiywiane. Z tej prze-
pojonej i przekarmionej tkanki, wytwarza si¢ tedy twarda stata
tkanka bliznowata przez nawarstwienie grubych poktadow kola-
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genu, ktére ukladaja sie jeden mna drugim koncentrycznie wo-
koto przebiegajgcych do géry naczyn wlosowatych, podeczas,
gdy znajdujgce sig pomigdzy tymi poktadami komdrki plazma-
tyczne i przeroste komdrki wrzecionowate stopniowo ulegajg za-
nikowi. Te grube poklady kolagenu bardzo nadajg sig do tym-
czasowego wyrdwnania braku substancji tkankg stala; roznig sig
jednak znacznie od normalnej tkanki kolagenowej, poniewaZ nie
maja budowy wtokienkowatej (fibrilldr), nie sa tak jak tamte skrg-
cone, nie posiadaja. tez utkania w rodzaju wojloku, nie moéwiac
juz o naczyniach chtonnych i wioknach sprezystych w tkance
skoéry wladciwej. Wraz z wytworzeniem sig¢ tego kolagenu w pierw-
szym oKkresie powstawania blizny, dalsze losy danego miejsca
skdry sg juz rozstrzygniete. Teraz blizna po dojs$ciu do zupelnego
rozwoju moze tylko kurczyé sie wskutek utraty wody i moga
uptynaé lata cate, zanim przez powolne a bezustanne rozciaganie
i napinanie sprezystej skory otaczajacej, nastapi czasteczkowa
przemiana kolagenu, zreszta nieznaczna i zawszZe niedostateczna,
ktéra uczyni blizng podobng do tkanki skéry witasciwej.

Jezeli porédwnamy rozwdj tej tkanki zastgpczej z rozwojem
samej skory u plodu, to jeszcze jasniej okaze sig, dla czego two-
rzenie sig blizny nie jest bynajmniej idealnym sposobem zastg-
pienia skdéry. U ptodu tkanka skdéry wtasciwej najpierw réwniez
bardzo obfituje w wodg, jest— jak mdwiag — galaretowata; tkanka
klejorodna uktada si¢ takie najpierw w poziome warstwy réwno-
legte do powierzchni skory, protoplazma za$ komdrek, a wiec
gldéwna cecha charakterystyczna tkanki ziarninowej, schodzi na
drugi plan wobec obfitosci samych jader. Lecz ten kolagen ptlo-
du juz odrazu ma budowe wldkienkowatg i réwniez bardzo po-
woli pod wptywem napiecia wskutek wzrastania ptodu, a pdiniej
pod wplywem ruchow ciata przyjmuje postaé i budowe peczkdw
skory wiasciwej. Pomimo wyraZnego podobiefistwa istnieje jed-
nak miedzy kolagenem pierwotnym ptodu i kolagenem blizny
roznica glownie pod dwoma wzgledami: najpierw blizna jest
juz odrazu grubsza i bardziej zbita, nastepnie zad cata sprawa
tworzenia sig i przeksztalcania odbywa sie daleko powolniej. Lecz
gruba budowa kolagenu blizny jest nastepstwem szybkiego wy-
twarzania si¢ tymczasowego nawpoél plynnej substancji miedzy-
komdrkowej, w ktorej znajdujg sig wzglednie szerokie przestrzenie
wolne miedzy pedami naczyn wlosowatych, oblepionymi ziarning,
jak réwniez jest to nastgpstwem nadmiernego odzywiania tej no-
wopowstatej tkanki w ciggu dlugiego czasu. Jezeli wiec chcemy
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zapobiedz wytwarzaniu si¢ kolagenu w bliznie i tym sposobem
zniszczyé zte w zarodku, musimy przedewszystkiem ograniczyé
szybkie wytwarzanie sig ziarniny, oraz jej soczysto$¢ i odzywianie
nadmierne. Najtatwiej tego dokonaé, postepujac tak, jak przy
ograniczeniu od’ywiania nadmiernego skéry przy naroslach ziar-
ninowych (p. rozd. 51), wiec stosujac $rodki redukujace, a z po-
migdzy nich szczegdlniej $rodki w rodzaju fenolu. Jezeli tymi érod-
kami uda sig nam doj$¢ do tego, aby ziarnina z samego poczatku
byla suchsza, gorzej odiywiana i wytwarzala sig powolniej, to juz
po cze$ci zapobiegliSmy tworzeniu si¢ kolagenu w bliznie.

Nie moge przy tej sposobnosci nie wspomnie¢ z goracem
uznaniem o zapoznanym dndeer‘ze, ktéry pierwszy zalecat przy le-
czeniu ran stosowanie rezorcyny w wielkich rozmiarach. Jego
twierdzenie, ze rezorcyng mozna zapobiedz tworzeniu sig blizny,.
w swoim czasie przeczylo wszystkim tradycjom i szkolom. A jed-
nak jego spostrzeienia byly pierwszg pobudka do uznania sprawy
zapobiegania bliznie za rzeczywisty problemat.

Wiszystkie $rodki, uzywane przy naroslach ziarninowych w ce-
lu usuwania nacieczenia komérkowego, szczegolniej za$ kwas sa-
licylowy i rezorcyna, nastgpnie rteé i ichtiol wplywaja pomys<lnie
na zabliZnianie i przy ich stosowaniu wytwarza si¢ mniej kolage-
nu, a powstala blizna jest podobniejsza do skory. Czy te érodki
zmniejszaja tworzenie sig ziarniny, czy tez jeszcze i samego kola-
genu w bliznie, wykaza to $cislejsze badania histologiczne; we-
diug spostrzezen klinicznych kwas salicylowy, zdaje sig, wptly-
wa pomys$lnie na wytworzony juZz kolagen, t. j. zmniejsza jego
ilogé. Nieodzownym warunkiem przy uzyciu tych Srodkdéw jest
stosowanie ich pod pokryciem nieprzemakalnem, albo tez w po-
staci bardzo tu odpowiedniej gazy plastrowej (Pflastermull), lub
wreszcie opatrunku rozgrzewajacego (p. rozd. 14 i 15).

Przypu$émy, ze nam si¢ udalo o ile mozna powstrzymaé wy-
twarzanie sig¢ kolagenu, wtedy podobiefstwo nowej tkanki do
skéry bedzie zalezalo juz tylko gldéwnie od tego, czy przy znisz-
czeniu skory zachowaly sig resztki torebek wlosowych i gruczo-
16w ki¢bkowych. W jednym z poprzednich rozdzialow (25) wi-
dzieliémy, 2e szybko$é odrastania nabtonka zalezy rdéwniez od
tylko co przytoczonej okolicznosci; tu za$ mozemy jeszcze dodad,
te po zupelnem zniszczeniu tych wytworéw nablonkowych, tkanka
zastepujaca skére nigdy nie otrzyma trwatego naskérka, zdolnego
do oporu i dobrze otluszczonego, jaki posiadato przedtem to miej-
sce skory. Roéwniez zupelne zniszczenie gruczotéw kigbkowych
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wplywa bardzo niepomys$lnie na tworzenie sig tkanki tluszczowej
w danej okolicy skéry, poniewaz to tworzenie sig pozostaje wnaj-
$cidlejszym zwigzku z czynno$cia gruczotéw klegbkowych. O ile
jest mozliwe wytwarzanie sig¢ torebek wlosowych i gruczoléw
kigbkowych w tkance bliznowatej, maja to réwniez wykazaé
przyszte badania do$wiadczalne. Co sie tyczy torebek i wloséw,
wykazaliSmy juz (p. rodz. 35), ze leczenie racjonalne, zwlaszcza
Srodkami tuszczacymi, prawdopodobnie mogloby wplywaé po-
mys$lnie na ich tworzenie si¢. W owych jednak przypadkach ty-
siny lojotokowej (alopecia seborrhoica) nie mieliSmy do czynie-
nia z zupelnem zniszczeniem torebek, lecz tylko z powolnem ich
zanikaniem, a tego rodzaju sprawa jest moze latwiejsza do wy-
réwnania. Swoja drogg usitowania podjete w celu wytwarzania
torebek i wloséw na bliznach, np. po parchu (favus), nie powin-
nyby, jak sie zdaje, pozostawaé pracg bezowocna, szczegdlniej po
udatnych prébach Hodur'y, a ma to najwigcej widokéw powodze-
nia tam, gdzie i pod wzgledem substancji klejorodnej blizny sg
juz mozliwie podobne do skéry. Mniejsze widoki powodzenia ma
wytwarzanie gruczoléw kilebkowych z powierzchni skéry, ponie-
waz do tego brak nam wzoru fizjologicznego na dorostych. I tu
rownieZ bylyby bardzo pozadane badania farmako-histologiczne. np.
na podeszwie u zwierzat.

Daleko lepiej przedstawia sig sprawa pod wzgledem odna-
wiania tkanki sprezystej i miesniowej, powstajag bowiem one,
wprawdzie bardzo powoli, same przez sig, w starych bliznach
wskutek bodZca naturalnego w ruchach skéry. Tu przedewszyst-
kiem, jak sie zdaje, codziennie wykonywane ruchy bierne, a wiec
.masaZ odpowiednio zastosowany, moze mieé wplyw pomyslny.
I to wskazanie terapeutyczne wymaga réwniez zbadania na dro-
dze doswiadczalne;j.

Skresliwszy w grubych zarysach problemat odnawiania naj-
wazniejszych czedci sktadowych skdry, musimy jeszcze w krotko-
$ci rozpatrzeé sposéb leczenia ran per secundam intentionem,
z czem czesto spotykamy sie w praktyce. Dotagd przypuszczalis-
my, e gléwne warunki gojenia sie, t. j. wytwarzania sig ziarniny
i warstwy rogowej, byly zadawalniajace. Lecz wtadnie pod tym
wzgledem czgsto zdarza sig istotne upogledzenie i daleko czeSciej
bywamy wzywani, zeby doprowadzi¢ do skutku niedostateczne
zabliZnianie owrzodzenia, niz zeby zamiast blizny zwyczajnej wy-
tworzy¢ tkanke, do ztudzenia nasladujgcg skdre.
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Pod tym wzgledem rzeczywiscie mozemy dla gojenia ran
ustanowié pewne prawidla ogoélne, ktére przewaznie polegaja na
przeciwiefistwie pomiedzy tworzeniem sig¢ ziarniny a powstawa-
niem stalej powtoki rogowej, czyli na przeciwienstwie wyréwny-
wania braku substancji 1 jego pokrywania, lub raczej miedzy two-
rzeniem si¢ mitoz i pedow naczyh wloskowatych z jednej, a wy-
sychaniem i rogowaceniem z drugiej strony. Dodwiadczenie wy-
kazato, ze obie te sprawy sg niezbedne, w pierwszym jednak okre-
sie gojenia sie¢ rany musi przewazaé tworzenie sie ziarniny i wy-
pustek naczyniowych oraz powstawanie mitoz w komérkach tkanki
tacznej i nablonku, w drugim zas rogowacenie komdrek nabton-
kowych. Obie te sprawy winny nastgpowaé kolejno, jedna po
drugiej w odpowiednim czasie i miejscu. Jezeli rogowacenie na-
btonka na brzegu wrzodu postgpuje zanadto szybko, to two-
rzenie sig¢ ziarniny ustaje i warstwa rogowa wytwarza si¢ na miej-
scu, gdzie sig nie wyréownat jeszcze brak substancji, t. j. na po-
ziomie zbyt nizkim i w rezultacie pozostaje blizna wgtebiona. Je-
zeli zad przewaza tworzenie sig¢ ziarniny, to albo zupeilnie nie do-
chodzi do ostatecznego wytworu warstwy rogowe]j, albo tez od-
bywa sig to ponad poziomem skéry i pozostaje blizna wystajaca.
Stad najwazniejsze zboczenia patologiczne w tworzeniu sig blizny
dajg si¢ okredli¢, jako zbyt silna ,kerafoplasia“, lub jako zbyt wy-
bitna ,dermatoplasia“. Prawidlowe tworzenie si¢ blizny winno by¢é
czem$ poé$redniem migdzy obiema temi kraficowos$ciami *).

Z poczatku, gdy chodzi o wyrédwnanie braku substancji, na-
lezy oddawaé pierwszefistwo Srodkom dermatoplastycznym (wy-
twarzajagcym skore wtadciwg), a wigc srodkom tlenowym i chlo-
rowym w dawkach stabych, nie przyZegajacych. Stosujemy tu
tedy nadtlenek wodoru, kwas azotny, wode chlorowga, sublimat,
chloran potazu (kali chloricum). Mozna réwniez stosowaé jodoform,
ktéry wytwarza ziarnine troche wprawdzie przekrwiong, jednakie
do$é obfita. Tam, gdzie brak substancji zostal wyréwnany i zro-
gowacenie powloki nablonkowej ma dokonaé zagojenia, powyzsze
Srodki opdiniajg to zakoficzenie, podczas, gdy Srodki wytwarza-
jace substancje rogowgq (keratoplastica, p. rozd. 24), przedewszyst-
kiem za$ tlenek cynku, siarka, -ichtiol i rezorcyna, w postaci past
szybko doprowadzajg do zupeinego zagojenia.

*)  Unna. Ueberhiutung und Ueberhornnng. Keratoplasie und Dermatoplasie.
Berl. klin. Woch. 1883, p. 533.
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Wyzej jednak widzieliSmy, ze nie zwyczajna blizna, lecz
idealna, mozliwie zblizona do skéry, juz w poczatkach two-
rzenia sig ziarniny wymaga rdwnieZz stosowania s$rodkow redu-
kujacych, przy ktérych, rozumie sig, wyrdwnanie braku sub-
stancji nie nastgpuje tak szybko. Pamigtajac o tem, do S$rod-
kéw redukujacych uciekaé si¢ bedziemy wczesniej, niz tego wy-
maga tworzenie warstwy rogowej na powierzchni, $rodki za$ tle-
nowe i chlorowe zachowamy dla takich przypadkoéow, gdzie z ja-
kiejbadZ przyczyny (zbyt mocne zrogowacenie brzegéw, niedosta-
teczny doplyw krwi, przekrwienie zastojowe) ziarnina nie wytwa-
rza sie prawidtowo, albo tez gdzie wskutek odpadniecia tkanki
obumarlej na wigkszej przestrzeni, lub z powodu znacznej glebo-
kosci owrzodzen potrzeba nadzwyczaj energicznego tworzenia sig
ziarniny,

We wszystkich innych razach, zwtlaszcza na twarzy i tam,
gdzie précz zagojenia zalezy na stronie kosmetycznej, skoro tylko
zaczegla tworzyé sig ziarnina, mozna zaczgé stosowanie $rodkéw
redukujgcych w postaci muélinu plastrowego, lub opatrunku roz-
grzewajacego. Z pomigdzy nich jednak bedg mialy pierwszer’lst'wo
przedewszystkiem takie, ktére, jak rezorcyna i kwas salicylowy,
jednoczednie tuszcza naskérek, poniewaz one pobu-
dzajg do tworzenia sig mitoz i pedéw naczyniowych w skérze,
a przytem nie dopuszczajg do zgrubienia powtloki nablonkowej,
ziarnina wigc moze sig rozwijaé bez przeszkody az do wyréwna-
nia braku substancji, a w cienkim pokladzie warstwy zarodkowe;j
nablonka tworzg sie pod ich wplywem liczne mitozy. Jezeli tedy
chcemy wyrdwnaé brak skdéry w sposéb mozliwie idealny i przy
tem stosowaé tylko jeden S$rodek, to najbardziej nadaje si¢ do
tego kwas salicylowy, po nim za$ rezorcyna. W dawkach wiel-
kich jako gazy plastrowe, lub in substantia pod pokryciem nie-
przemakalnem $rodki te wytwarzaja ziarning trwatg i dosé sucha;
naskérek pozostaty na dnie owrzodzenia i na jego brzegach, po-
budzaja do rozradzania sig¢ i zapewniaja powstanie warstwy rogo-
wej bez zarzutu. Tam, gdzie obawiamy sie zbyt skgpej ziarniny,
najlepiej posypaé jednocze$nie rane jodoformem.

46. Usuwanie ostrego przekrwienia zapalnego i obrzeku.

Przekrwienie zapalne rézni si¢ od zwyklego przekrwienia na-
pltywowego obecnoscig wysigku w tkance. Na Zadnym innym na-
rzgdzie przy jego zapaleniu nie wystgpuje to tak wyraZnie, jak na
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skoérze, 2e nacieczenie (t. j. wysigk) zalezy od obcej chemicznie
czynnej substancji, ktéra dostata sig do tkanki. Ani teorja roz-
radzania sie komdrek, ani teorja zmian czasteczkowych w $cianach
naczyfi, ani tez obie teorje razem nie wyjasniaja mechaniki i prze-
biegu wysigku zapalnego tak zrozumiale, jak teorja chemotaktycz-
na. Tylko ta jedna teorja tlémaczy wystgpowanie wysigku bez
innych zwyklych objawow zapalnych (rubor, calor) np. w wielu
przypadkach impetigo staphylogenea; tylko ona i to w spos6b naj-
prostszy wyja$nia paradoksalne zjawisko zwolnienia szybkosci stru-
mienia krwi (objaw zastoju), pomimo rozszerzenia naczyn (objaw
naptywu krwi), wedlug niej bowiem substancja znajdujgca sie
w tkance, chemotaktycznie czynna, dziata podobnie do suchej ban-
ki, unieruchomiajac w tkance caly stup krwi wskutek tego, ze
odcigga ze krwi pewne ciala biatkowe; tylko ta teorja nadaje sig
w kazdym poszczegdélnym wypadku do opracowania z punktu me-
chaniki, poniewaz wymaga przy zapaleniu nie wysieku poprostu,
lecz wysiegku w pewnym kierunku okreslonym. Wreszcie, jeieli
histolog nie znajduje wysigku w tkance, a tylko rozpoznaje obja-
wy zapalne wzdluz naczyfi, to tylko ta teorja wyjasnia mu, Ze
w tych wypadkach szkodliwa substancja nie wnikta zzewnatrz do
skory, lecz tylko dziata na skdére z naczyf krwionod$nych, jak to
sig dzieje przy erythema multiforme, erythema nodosum, a takie
przy neuroleprydach i neurosyfilidach. W sprawie zapalnej mu-
simy tedy zwracaé cala nasza uwage przedewszystkiem na wy-
siek i jego wlasnoS$ci szczegdlne. Zanim przystgpimy do leczenia
przekrwienia zapalnego, w kazdym poszczegél(nym wypadku mu-
simy zadaé sobie pytanie, czy mamy do czynienia z wytworzonym
juz wysiekiem, czy tez mamy go dopiero oczekiwaé i gdzie on
sie umiejscowi. Wyja$nienie tego pytania jest nadzwyczaj wazne
w przypadkach, gdzie chodzi o zapalenia gz przebiegiem nieprawi-
dlowym, jak np. przy wysypkach ogdélnych od lekéw, poniewaz
w tych razach nieodpowiednio zastosowane leczenie moze tatwo
zamienié rumien (erythema) zwyczajny na zapalenie skéry z pe-
cherzami (dermatitis bullosa).

Wogdle mozna przyjaé, Ze wszelkie przekrwienia, ktérym to-
warzyszy wysiek, ustgpujg pod wplywem $rodkow ozigbiajgcych
(p. rozdz. 4) i uciskajgcych (rozdz. 3), jezeli wysigk nie sadowi sie
pod naskérkiem lub w nim samym, jak to bywa przy oparze-
niach i wielu wysypkach od lekdéw, przy zoster, herpes, pemphi-
gus, hydroa dermatitis herpetiformis) i w pryszczycy (eczema).
W tych wypadkach przy stosowaniu zwyklych s$rodkéw ozigbia-
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jacych, a zwlaszcza uciskajacych (klej, kolodjum), powigksza sig
wysigk i zatrzymuje sprawe gojenia. Mozna jednak na tego ro-
dzaju zapalenia wpltywaé pomys$lnie za pomocg $rodkéw wysu-
szajacych (p. rozdz 23) i rozmiekczajgcych (p. rozdz. 15).

Do leczenia $rodkami. ozigbiajacymi, a wigc obmywaniami,
kapielami, plynami alkalicznymi, ma$ciami chlodzgcemi i pudrem,
nadajg sig rumienie (erythemata), wywolane przez gorgco, promienie
stofica, tarcie, lekkie oparzenia i wogoéle przez niezbyt silne wpty-
wy fizyczne.

Srodk1 uciskajgce s3 odpowiedniejsze dla rumieni, wywota-
nych Srodkami chemicznymi i okazujacych sklonno$é do rozsze-
rzania sig, np. rumienie po chryzarobinie, sublimacie, jodoformie;
nastepnie nadajg sie przy wszystkich rumieniach zapalnych, $ciéle
przywigzanych do naczyn i nie okazujagcych wcale sklonnosci do
tworzenia wysieku na powierzchni, a wigc przy erythema multi-
forme i strophulus. Klej cynkowy (Zinkleim, gelatina zinci) i cyn-
kowo-ichtiolowy, odpowiednie gelanty (Gelanth. gelantum) i masci
kazeinowe (Ung. caseini), jak rowniez kolodjon ichticlowy stano-
wig tu gtéwne $rodki do wyboru.

Srodkom wysuszajacym nalezy dawaé pierwszenstwo prawie
we wszystkich takich wypadkach, gdzie mozina oczekiwaé wigk-
szego wysieku na powierzchni, a wigc prsedewszystkiem po moc-
nych przypalaniach i przyzeganiach, w pétpascu (zoster) i wypry-
sku (herpes), chociazby sprawa zapalna wydawala sig przy nich
nieznaczng, przy hydroa, i pemphigus. We wszystkich tych zaje-
ciach chorobowych od $rodkéw pokrywajgcych i uciskajacych wy-
tworzylyby sie tylko jeszcze wieksze pecherze, pod wplywem za$
$rodkdow rozmigkczajacych nastgpilby rozpad wykwitéw z nastegp-
nem ropieniem, podczas gdy naturalny przebieg pomyS$lny, ktéry
i sztucznie mozna zawsze osiggnaé, polega na prostem wysycha-
niu. Wszystkie pudry i pasty mocno osuszajace, przedewszyst-
kiem za$ czesto wspominana przedtem pasta zinci mollis i pasta
zinci sulfurata, beda tu najodpowiedniejsze; przy bardzo mocnem
przesigkaniu oba te sposoby mozina polagczyé. Niekiedy osuszanie
na drodze fizycznej mozna zastapié¢ przez osuszanie chemiczne za
pomocy $rodkéw redukujacych i wtedy najlepiej zastosowaé opa-
trunek rozgrzewajacy z ichtiolu.

Srodki rozmigkczajagce nadaja sie tylko do takich zapalen,
przy ktorych skdéra rozmieka i wysigk tworzy sig na powierzchni,
jak np. w pryszczycy, lub do takich, ktére wskutek poprzedniego
zaniedbania ulegly zamianie na zajgcia chorobowe z obfita wy-
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dzieling. W takich razach najlepiej bedzie postaraé si¢ dzialanie
zarobki (vehiculum) rozmiekczajgcej naskorek zréwnowazyé lekiem
$ciggajacym lub wysuszajacym, a wigc stosowaé np. opatrunek
rozgrzewajacy z wody olowianej (aqua plumbi), alunu (alum. acet.),
garbnika, lub tez gaze masciowa (Salbenmull) z tlenku cynku,
ichtiolu, weglanu otowiu (cerussa).

Po usunigciu sktonnosci do tworzenia si¢ wysigku na po-
wierzchni, mozna w powyZszych razach zamiast $§rodkow rozmiek-
czajacych stosowaé wysuszajace, np. zamiast gazy masciowej przy
pryszczycy, mozna uzy¢ pasty cynkowo-siarczanej, nastepnie za$
mozna $rodki wysuszajagce zastgpié zwyczajnymi uciskajacymi,
Taka zmiana $rodkéw bardziej oszczedza naskdrek, niz stosowanie
wcigz jednej i tej samej zarobki, poniewaz w przeciwnym razie
uszkodzenie naskérka po wyleczeniu zapalenia wymaga leczenia
nastepczego; stosuje sig to szczegodlnie do pasty cynkowo-siarcza-
nej, ktéra wysusza bardzo mocno.

47. Usuwanie ropienia.

Jeszcze niedawno kazde ropienie uwazano za okres niezbedny
w sprawie gojenia. Dopiero do$wiadczenia ze stosowaniem opa-
trunku ZLister‘a wykazaly, ze przy gojeniu ran mozna unikngé ro-
pienia, ktére wogdle nawet wplywa niekorzystnie. Podobnie rzecz
sie ma z chorobami skory, okazujgcemi sktonnos$é do ropienia;
i tu rowniez niema potrzeby dopuszczaé do ropienia, albo go wy-
czekiwaé, a tem bardziej je powigkszaé. Stosuje sig to zaréwno
do wrzodu migkiego, grudek tradzika (acne) i pecherzykow ospy,
jak i do roéinorodnych zajeé chorobowych, ktére towarzysza wni-
kaniu gronkowca do skéry (impetigo, folliculitis, furunculus, pa-
naritum, abscessus, phlegmone). We wszystkich tych razach naj-
wladciwiej przyttumié ropienie w zarodku, szybko usuwajgc paso-
rzyty i stosujgc odpowiednie $rodki. Tylko w wypadkach, gdzie
ufamy poronnemu dziataniu naszych $rodkéw, majacych wytepié
pasorzyty, jak np. przy kerion, zaleiznem od pewnych rodzajow
trichophyton, wydaje sie odpowiedniem przyspieszenie ropienia za
pomocg plastréw rozmiekczajgcych i kataplazmow.

Leczenie przyczynowe ropienia w chorobach wywotanych
gronkowcem (staphylococcus) wymaga tylko starannego usuwania
ropy, poniewaz jak wiadomo, gromady gronkowcdéw zawsze znaj-
duja si¢’ w drodku ogniska ropnego. Nie wystarcza tu cigcie przez
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Srodek ogniska ropnego, lecz po przecigciu nalezy je wyplokaé,
ze wzgledu na zatoki boczne, w ktorych gronkowce zwykle sig
zatrzymujg. Przy wrzodzie miekkim do$é bedzie scigé z powierz-
chni brzytwa warstwe grubo$ci 1—2 mm., ktéra zawiera wszystkie
laseczniki paciorkowe (streptobacilli). Przy tradziku krostowatym
(acne pustulosa) potrzeba przedewszystkiem usuwaé wagry (come-
dones), a przy figéwce (sycosis) wlosy.

We wszystkich tych razach lepiej nie poprzestawaé na gru-
bem mechanicznem usuwaniu pasorzytow, lecz natychmiast zasto-
sowaé S$rodki, ktére wedlug doswiadczenia wpltywaja pomysSlnie
na ropienie, a zarazem zabijajg napotykane tu pasorzyty. W cho-
robach skory, zaleinych od gronkowcdw, najlepiej nadaje sie gaza
plastrowa rtgciowo-karbolowa (Quecksilber-Carbol-Pflastermull)
lub rteciowo-ichtiolowa. Rteé, jako $rodek dziatajacy leukotak-
tycznie, przyciaga na powierzchnie cialka ropne i wraz z niemi po-
zostale jeszcze gronkowce. Kwas karbolowy i ichtiol zabijaja,
gronkowce, a oprécz tego zmniejszajg ropienie i wytwarzajg na
powierzchni suchg ziarning. We wrzodzie migkim jodoform. za-
bija zaréwno pasorzyty, jak i usuwa szybko juz istniejagce ro-
pienie i wskutek tego znacznie skraca sprawe ropnag. W tradzi-
ku takiez dzialanie podwéjne osiaggamy, stosujgc siarke w proszku
lub pascie, a przy sycosis ichtiol, najlepiej w postaci masci my-
dlanej.

Oprécz wyzej przytoczonych Srodkow redukujgcych, w celu
ograniczenia ropienia na powierzchni ziarninujgcej, mozna uzyé
$rodkéw tlenowych i chlorowych, a wigc nadtlenku wodoru, wody
chlorowej i sublimatu; $rodki te znajdujg zastosowanie zwtlaszcza
przy wielkich powierzchniach owrzodzonych, przy ropniach i prze-
tokach. Byé moze, ze zabijajac na powierzchni grzybki saprofi-
tyczne, srodki te ograniczajg ropienie, lecz do tepienia pasorzy-
tow swoistych, powodujacych ropienie, nadajg sie mniej, niZz po-
przednio wymienione $rodki redukujace.

Niekiedy poczynajgce sig ropienie daje sig nagle przerwaé
za pomocy jednorazowego przyiZegania, np. krosty trgdzika kroplg
plynnego kwasu karbolowego, a wrzodzianki tugiem potasowym,
lub amonjakiem. Do poronnego usuwania ropienia z dobrym
skutkiem stosowano takze kwas karbolowy w postaci rozpylania
rozczynu wodnego (Verneuil), albo w postaci wstrzykiwan w sko-
re. Kwas karbolowy dziata wogéle ujemnie leukotaktycznie (od-
pychajac biate ciatka) na wszystkich powierzchniach owrzodzo-
nych, niezaleznie od danej sprawy chorobowej. W podobny spo-
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séb dziata jodoform, jak réwniez wiele srodkéw przeciwgnilnych
(antiseptica), ktére od niedawna zostaly wprowadzone.

48. Usuwanie zapalenia wtoknikowego.

Czem sg gronkowce (staphylococci) dla zapalenia ropnego,
tem paciorkowce (streptococci) dla wildknikowego. Z pomiedzy
zajeé chorobych skoéry oprécz rézy (erysipelas) nalezy tu jeszcze
niebezpieczniejsza pseudoerysipelas, czarna krosta (pustula ma-
ligna) i odmrozenie (congelatio) skdry. Podczas gdy zmiany sko-
ry chorobowe, spowodowane przez gronkowce, okazujg sktonnos$é
do otaczania sig¢ warstwg ropy, paciorkowce i laseczniki czarnej
krosty (bacillus anthracis) maja daznos$é do szybkiego wnikania do
naczyn chtonnych i dla tego wtlasnie sg niebezpieczne. Nadto
sprzyjaja tworzeniu sig¢ skrzepdw w naczyniach chtonnych i krwio-
nos$nych i wskutek tego moga doprowadzié nietylko do powstrzy-
mania w pewnem miejscu krwiobiegu i do zgorzeli, lecz nawet do
rozlegltych zakrzepdw (thrombosis) i zatoréw (embolia). Podobnie
zachowuje sig zapalenie skéry po odmrozeniu, ktére, w przeci-
wienstwie do oparzen skoéry, nie sprowadza tak glebokiego znisz-
czenia, lecz za to wytwarza warunki sprzyjajace obszernej zgo-
rzeli skory.

Zapalenia wiléknikowe sg tedy wogdle bardziej niebezpieczne
od ropnych i teorja o ochronnem poniekad znaczeniu ropy oka-
zuje sig calkiem uzasadniona, co si¢ nawet wyraza w pieszczotli-
wej nazwie, nadanej ropie przez dawnych medykéw: ,pus bonum
et laudabile.

Pewien kontrast z powyZszem stanowi nasze przed$wiadcze-
nie o ubdstwie w Srodki lecznicze przeciw tego rodzaju zapale-
niom. Przeciw rézy okazal sie skutecznym ichtiol (ammonium
ichthyolicum), na co si¢ zgadzajg wszyscy lekarze, ktérzy go
przy tej chorobie stosowali. Wywiera on bezposredni wptyw za-
bdiczy na paciorkowce, a zarazem, jako latwo rozkladajaca sie sol
amonjakalna, przy uzyciu wewnetrznem i zewnetrznem zmniejsza,
byé moze, sktonno$é do krzepniecia witdknika. To ostatnie przy-
puszczenie tem bardziej jest prawdopodobne, ze w innej soli amo-
njaku—weglanie amonu (ammonium carbonicum)--rzeczywiscie po-
siadamy dobry $rodek wewnetrzny przeciwko rézy. Na gorace za-
lecania Roth’a *), dawalem w ciaggu wielu lat zawsze ten $rodek

*) Monatsh. f. prakt. Dermat. 1882, I, pag. 256.
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przy rézy, czesto nawet bez zadnych zewnetrznych $rodkéw po-
mocniczych i zawsze miewalem przy tem dobre wyniki. Zdaje sie,
ze wzmoZona tym sposobem alkaliczno$é krwi jest rownie niebez-
pieczna dla paciorkowcéw, jak i dla czynnikéw wytwarzajacych
wioéknik.

W kazdym razie przy leczeniu zakazen paciorkowcami i la-
secznikami waglika (bacil. anthracis), a takze odmrozen nale-
zaloby w przysztodci zwrécié wieksza uwage na calte grupe soli
amonu, o ile w nich amonjak jest zwigzany luZno z niejadowitymi
kwasami stabymi, a wigc obok weglanu i ichtiolanu naleZy spro-
bowaé cytrynjanu, mleczanu, winjanu i salicylanu amonu.

Opierajagc si¢ na dzialaniu $rodkdow amonjakalnych, nalezy
réwniez zalecié lekarzom do przysztych doswiadczen fizjologiczne
przeciwtrutki krzepnigcia krwi, mianowicie: histon, pepton i wy-
ciagg z pijawek, nasz bowiem zaséb Srodkéw leczniczych powinien
byé koniecznie w tym kierunku zwigkszony.

49. Usuwanie zgorzeli.

Zapobiegawcze leczenie zgorzeli skéry zgadza sig w pewnych
razach w zupelno$ci z omawianem powyZej usuwaniem krzepnie-
cia w tkance. Nalezy o tem pamigtaé i w przypadkach, gdzie
zalezy na szybkiem ograniczeniu sprawy zgorzelinowej w celu
wytworzenia niezbednego w tych razach przekrwienia naplywo-
wego, lepiej nie uciekaé si¢ do $rodkéw rozszerzajacych naczynia
(epispastica), nalezgcych do grupy kwasow *), ktére powoduja
krzepniecie, lecz raczej stosowaé kamfore, nadtlenek wodoru i chlo-
ran potasu, ktdére pod tym wzgledem sg zupelnie niewinne, 13-
czac je z solami amonu w postaci oktadéw rozgrzewajacych i ka-
pieli. Tak naleizy postgpowaé np. w wypadkach zgorzeli postgpu-
jacej, ktéra przylacza sig do odleiyny, przy noma i anthrax.

Powtdre, w zapobieganiu zgorzeli ma wielkg doniosto$é utrzy-
mywanie w stanie wilgotnym kazdej powierzchni pozbawionej war-
stwy rogowej. Wysychanie sprzyja zastojowi w powierzchownych
naczyniach wlosowatych, a ten ostatni, posuwajgc sie wcigz da-
lej, prowadzi do wysychania nowych poktadéw tkanki. Eatwo
mozna unikngé tego circulus vitiosus, stosujac na nadzarte i owrzo-

*) Z wyjatkiem zgorzeli u djabetykéw, gdzie wlasnie kwasy s3 wskazane.
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dzone powierzchnie oklady rozgrzewajace, albo gazg masciows
lub plastrowg Nalezy zaznaczyé, ie niebezpieczenstwo zgorzeli
od wysychania daleko wiecej zagraza przy zwyczajnych nadzar-
ciach, np. powstatych na goleni od uderzenia, niz przy wielkich
owrzodzeniach ziarninujacych, naczynia bowiem wtlosowate ziar-
niny, ktore zawsze daZa w kierunku prostopadlym do powierzchni,
naturalnie daleko trudniej podlegaja wysychaniu, niz przebiegajg-
ce prawie poziomo naczynia cienkiej skory goleni, posiadajacej
stabo tylko rozwinieta warstweg brodawkows.

Nastgpng przyczyna zgorzeli jest, jak wiadomo, zawartosé
cukru we krwi przy moczowce cukrowej (diabetes mellitus). Dzia-
lanie cukru w tym razie moZemy sobie przedstawié jako zupeinie
podobne do silnego dzialania $rodkéw redukujacych wogéle np.
pirogalolu, ktore czasami doprowadza do zgorzeli. Niezbedny dla
tkanek tlen bywa od nich odciggany dla tego, ze wtasnie tam,
gdzie powinien przechodzié ze krwi do tkanek, wytwarzajg si¢ wa-
runki sprzyjajagce redukcji, a mianowicie rozczyn alkaliczny cukru.
Leczenie tej postaci zgorzeli musi najpierw mieé¢ na celu znisz-
czenie we krwi cukru, nastepnie za$ nalezy zmniejszy¢é za pomoca
kwasow (szczegolnie kwasu solnego) odczyn alkaliczny krwi i lim-
fy, a wreszcie na miejscu, gdzie zagraza, lub pojawila si¢ juz zgo-
rzel, stosowaé kwasy i érodki tlenowe: kapiele i oklady rozgrze-
wajace z octu, nadtlenku wodoru, wody chlorowej i chloranu po-
tasu w polaczeniu z kamforg. Podobny do moczéwki cukrowej
wplyw majg inne cierpienia konstytucyjne, np. zatrucie rtecig
(mercurialismus), przewlekle zapalenie nerek i podagra.

Leczenie zgorzeli, spowodowanych skurczem naczyn (synkope
localis, ergotismus), jak réwniez przekrwieniem zastojowem i za-
stojem w naczyniach wlosowatych (asphyxia localis, zoster gan-
graenosus, asphyxia reticularis) byto juz omawiane w rozdz. 39 1 41,

Przy zgorzeli od ucisku, np. bandazami uciskajacymi, zapo-
bieganie polega poprostu na usunigciu ucisku za pomocg odpo-
wiednich przyrzagdéw mechanicznych i umieszczeniu migdzy skorg
a cialem uciskajacem, gazy masciowej (Salbenmull) np. cynkowej,
ichtiolowej, kamforowej i t. p. ktére utrzymujg naskérek w sta-
nie prawidlowym.

Leczenie objawowe obumarlej czgdci skéry wymaga szybkie-
go oddzielenia strupa i szybkiego odnowienia skdry i warstwy
rogowej na miejscu utraty substancji.

Oddzielenie strupa moina przyspieszyé za pomoca $rodkdéw
dwéch kategorji: $rodkami rozmigkczajgcymi (rozdz. 14 i135) i $rod-



— 207 —

kami wytwarzajacymi skdére wtasciwg (rodz 45). Pierwsze z nich
rozmigkczaja substancje migdzykomorkows, znajdujaca si¢ miedzy
skérg a strupem: najlepiej osiaga sie ten skutek za pomocg okla-
dow rozgrzewajacych, cieptych opatrunkéw i gazy plastrowej, jak
rowniez lekami, ktore powodujg wysiek i przekrwienie w najbliz-
szej okolicy strupa. Wtedy strup oddziela si¢ w stanie wilgotnym.
Mozna go jednak oddzieli¢ na sucho, stosujac w proszku na skoé-
r¢ przylegajaca—a gdy chodzi o zgorzel cze$ciowg dna wrzodu,
to na sgsiednig ziarning—srodki wytwarzajace skore, przedewszyst-
kiem za$ jodoform i kwas salicylowy. Strup oddziela si¢ w tym
razie przez szybkie tworzenie sig ziarniny wokolo niego. Oczy-
wiscie mozna stosowaé te Srodki wytwarzajace ziarning pod opa-
trunkiem rozgrzewajacym, lub jako gaze plastrowg i w ten spo-
s6b potgczyé obie metody. Leczenie powstatej utraty substancji
odbywa si¢ wedlug zasad, wylozonych w rozdziale 45.

50. Usuwanie pasorzytow skory.

Przy omawianiu $rodkéw do usuwania pasorzytéw roélinnych
warstwy rogowej, przekonalidmy sig, ze pomimo latwego do nich
dostepu tylko wtedy mozemy liczyé na zupelny skutek naszych
zabiegdéw, jezeli Srodki chemiczne polagczymy z mechanicznymi,
lub rozpuszczajagcymi substancje rogowa (keratolytica).

Wobec pasorzytéw skory znajdujemy si¢ w daleko trudniej-
szem polozeniu. W niewielu tylko razach, jak np. przy zgorzeli
postepujacej (gangraena progressiva), noma, pustula maligna, mo-
zemy uciec sie do leczenia mechanicznego, t. j. chirurgicznego, bez
usunigcia przy tem catej okolicy skéry, a to ostatnie jako zabieg
Sci$le chirurgiczny nie moZe juz nalezeé do dziedziny dermatologji.
W owych niewielu wypadkach chodzi o pasorzyty, ktére niezbyt
gteboko przenikajg do tkanki, lub tez wywolujg ropienie, a to
ostatnie (jak wiadomo) juz samo przez sie, jakkolwiek niedosta-
tecznie, usuwa je z ciala. Mozemy wiec za pomocg jednego tylko
cigcia rownolegltego do powierzchni uwolnié wrzéd mieki od la-
secznikow paciorkowych (streptobacilli) i tym sposobem zamie-
ni¢ go we wrzéd niewinny; w podobny sposéb usuwamy zakaZe-
nie wrzodu pelzajacego (ulcus serpiginosum) przez staranne wy-
cigcie wszystkich brzegow podminowanych; za pomocg ciecia i wy-
ptékania wydalamy naloty grzybkéw promienicy (actinomyces),
usuwamy ognisko gronkowcéw (staphylococci) z wrzodzianki rop-
nia i flegmony; za pomocg mikrobeneru lub zaostrzonego dre-
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wienka, umoczonego w leku chlorowym ¥), zabijamy laseczniki
gruZlicze w samym $rodku guzika wilka. Przy wszystkich tych za-
biegach dermatochirurgicznych budowa skdéry bywa nienaruszona
i slad po naszych przyrzadach pozostaje w postaci nieznacznej
blizny, lub tez, jak np. po scieciach brzytwa, znika zupelnie.

Lecz i wtych stosunkowo pomy$lnych wypadkach nigdy nie
nalezy poprzestawaé na samem tylko leczeniu chirurgicznem.
Zawsze dobrze postagpimy, leczac wrzéd mieki po scigciu po-
wierzchownej jego warstwy w dalszym ciggu jodoformem, jak rd-
wniez gdy po usunigciu ropy z wrzodzianki, przyloZymy na nia
gaze plastrowg rteciowo-karbolows (Quecksilber-Carbol-Pflaster-
mull), albo tez, gdy po chirurgicznem usunigciu promienicy zale-
cimy wewnatrz jodek potasu. W leczeniu wilka byloby to nawet
niemal bledem terapeutycznym, gdyby$my natychmiast po ope-
racji nie zastosowali kwasu salicylowego, kreozotu lub $rodkéw
tlenowych na pozostate laseczniki gruilicze, zabieg bowiem chi-
rurgiczny nigdy catkowicie ich nie usuwa.

A wigcnawet w tych pomy$lnych wypadkach Ileczenie chirurgiczne
stanowi bardzo cenny, bo skracajgcy leczenie, $rodek pomocniczy,
w 2zadnym jednak razie nie jest ono $rodkiem radykalnym. A dzie-
je sig tak dla tego, Zze skdra jest gesta, podobng do wojtoku tkan.
ka, w ktérej oczkach najmlodsze zarodki pasorzytnicze usadowity
si¢ posréd zdrowych tkanek tuz obok ogniska chorobowego i dzig-
ki temu staly sie zupelnie niedostepne, tak e nie mozna ich do-
siegnaé w sposéb mechaniczny bez zupelnego zniszczenia skory;
a przy tem jeszcze w skdrze wlasciwej nie mozna wywotaé takiej
ostrej sprawy linienia, jaka jest luszczenie dla naskodrka.

Daleko gorzej bywa w wypadkach, w ktérych, jak np. przy
tradzie (lepra), nosaciznie (malleus), pasorzyty zawsze sg rozrzu-
cone na znacznej przestrzeni. Uciekajac sie wtedy do rgkoczynu
chirurgicznego, nie liczymy wecale na zupelne wydalenie lub za-
bicie pasorzytéw; przez nacigcia i przypalania pragniemy tylko na
razie wytworzyé warunki pomys$lne do nastgpnego leczenia $rod-
kami chemicznymi.

W syfilisie i karbunkule interwencja chirurgiczna na chorej
okolicy skory jest wprost przeciwskazana Wprawdzie nie stanowi

*) P. Monatsh, f, prakt. Derm, 1888, str. 195. poréwn. opis szczegélowy mojej
»Spickmetode* w Schorff’a Beitrag zur Behandlung des Gesiehtslupus (Przyczynek do le
czenia wilka na twarzy) Monatsh, f. prakt. Derm, 1895, Bd, XXI, p. 28I
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to réznicy, czy przecinamy gumat, czy tez pozwalamy mu wessaé
sig pod dziataniem rteci, lecz przy zajeciach chorobowych natury sy-
filitycznej—-zresztg réwniez i przy gruZliczych—znajdujacych si¢ na
miejscach delikatnych i zdwojeniach skory, np. na skrzydlach nosa,
powiekach, uszach--nalezy wprost ostrzegaé przed uzyciem ostrej
tyzeczki. Metoda ta, w poréwnaniu z elektywnem dzialaniem na-
szych $rodkéw chemicznych tylko na chore czgéci, jest nazbyt
gruba i zawsze daje wyniki mato zadawalniajace pod wzgledem
kosmetycznym. Przy karbunkule rdwniez przekonano sig nieda-
wno, Ze lepiej nie przecina¢ ani wycinaé krosty waglika (pu-
stula maligna), poniewaz wtedy latwo moze rozwingé sie¢ obrzek
karbunkutowy—postaé daleko niebezpieczniejsza (Kurt Miiller).

Tak wigc pomimo polozenia pasorzytéw skéry, pozornie pod
kazdym wzgledem nie sprzyjajacego dzialaniu $rodkéw chemicz-
nych, wcigz jednak bedziemy zalecali ten sposéb leczenia. Na
szczgScie nie jeste$my wcale tak bardzo ubodzy w $rodki, tg dro-
g dzialajgce. Dla zrozumienia, w jaki sposoéb te $rodki wogdle
mogg dzialaé, trzeba wzigé pod uwage, ze z jednej strony Srodki
lotne, z drugiej zas —— rozkladajace biatko latwo moga przenikaé
do skéry i tu ujawniaé swe dzialanie. Ze $rodkami tymi juz
spotykaliSmy sie w rozdzialach poprzednich.

Migdzy Srodkami lotnymi pierwsze miejsce zajmuje jodoform;
przenika on réwniez do wrzodu miekiego, ktéry przedtem nie byt
chirurgicznie leczony, i zabija w tkance laseczniki lancuszkowe,
jak tego dowodzi badanie histologiczne wrzodu leczonego. W po.
dobny sposéb dziata ichtiol na paciorkowce rézy, kamfora na la-
seczniki tancuszkowe zgorzeli, chlor we wszystkich swych zwigz-
kach na laseczniki gruZlicze.

Ze érodkéw rozkladajacych biatkoitu, jak dla naskédrka, naj-
lepszym okazal sig kwas salicylowy, poniewaz, jak tego dowodzi
jego dziatanie przy wilku, wywiera on najsilniejsze dziatanie prze-
ciwpasorzytnicze i przy tem najmniej uszkadza tkanke skéry. Zawsze
wigc dobrze postagpimy, jezeli przy miejscowem leczeniu przeciw-
pasorzytniczem bedziemy dodawali kwasu salicylowego do innych
$§rodkow. We wszystkich tedy przypadkach wrzodu migkiego,
umiejscowionego niepomysélnie, zwtaszcza w takich, ktére jak np.
pod wedzidetkiem (frenulum), w ujsciu cewki moczowej (orificium
urethrae) nie nadaja sie do wycigcia, nalezy stosowaé jednoczes-
nie jodoform i kwas salicylowy. Do bardziej uporczywego wrzodu
pelzajacego (ulcus serpiginosum) nalezaloby zawsze uiywadé mie-

Unba.—Terapja ogoélna chorob skory. 14
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szaniny jodoformu i kwasu salicylowego. W leczeniu rézy réw-
niez przynosi korzy$é dodatek kwasu salicylowego do masci lub
kolodjonu ichtiolowego.

Nalezy jeszcze wspomnieé o piraloksynie z powodu dobrych
od niej wynikow w tradzie i wilku; dzialanie jej przeciwpasorzyt-
nicze mozna wzmocni¢ za pomocg kwasu salicylowego i szarego
mydta.

Do tepienia pasorzytéw skéry mniej nadaje sie formalina
(i paraform), ktéra ze wzgledu na lotno$é i rozkladanie biatka
mozna zaliczyé do obu grup i dla tego wtasnie moglaby byé bar-
dzo czesto wskazang. Niszczy ona jednak w réwnej mierze skdreg
zdrowg i chora, dziata wigc tylko jako Srodek przyzegajacy, lub
jak odciecie nozem.

Nowy, jak sig zdaje, $rodek przeciwpasorzytniczy odkryto
niedawno w promieniach Roentgen’a, od ktérych Schif i Kumimnel
otrzymali przy wilku dobre wyniki.

51. Usuwanie przewlektego nacieczenia komorkowego.

Przewlekle nacieczenia komorkowe, ktére nie sg nagroma-
dzeniem biatych ciatek, lecz powstajg z rozradzania sie (hyper-
plasia) i przerostu (hypertrophia) komérek najrozmaitszych rodza-
jow, a towarzysza wszystkim przewleklym zakaZeniom skéry wia-
Sciwej, leczg si¢ najracjonalniej przez usuwanie powodujacych je
zarodkéw chorobowych. Jezeli niszczymy laseczniki gruZlicze, znaj-
dujace sig w samym $rodku ogniska wilka, to, jak o tem czgsto-
kro¢ przekonalidmy sie przy badaniu diaskopem, stopniowo zni-
ka plazmomatyczny watek, ktéry otaczal ognisko wilka; réwniez
ging, obficie nagromadzone na dnie wrzodu migkiego, komorki
plazmatyczne, jezeli laseczniki tancuszkowe (streptobacilli) zostaty
z niego wydalone za pomoca sciecia powierzchni wrzodu; znika
réwniez nacieczenie $cian wrzodzianki po wypadnieciu zakazonego
ropa czopka.

Lecz nie zawsze nasze $rodki lecznicze moga dosiggnaé nie-
znanego (mycosis fungoides, leukaemia, lichen), lub znanego (gruz-
lica, trad) sprawcy zakaZenia. W innych znéw razach (syfilis)i po
zniknigciu owego sprawcy powstaje na chorem miejscu skéry cb-
wodka reakcyjna w postaci nacieczenia komodrkowego (Newmann,
Unna). Musimy wiec leczyé nacieczenia komoérkowe nie tylko
przyczynowo, ale i objawowo, zwlaszcza za$, gdy te naciecze-
nia—jak np. gumaty przedziurawiajgce— zagraZaja wainym narzy
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dom, albo jezeli stanowig jedyny dotad dla nas dostepny objaw
choroby (mycosis fungoides, do ktérej moZemy zaliczyé i mig-
saki).

Z pomiedzy $rodkéw, dziatajacych fizycznie przy usuwaniu
przewleklego nacieczenia komdrkowego, zastuguje na uwage elek-
troliza w wiekszych nacieczeniach, podobnych do narosli, mikro-
brener za$ w mniejszych. Zwykly ucisk werniksu z kolodjonu
czestokroé réwniez doprowadza do wessania komérek, albo tez je
przyspiesza. Sadzac z niewielu *) dokonanych do$wiadczen, nad-
zwyczaj skutecznem przy wilku zdaje sie¢ by¢ silne dzialanie pro-
mieni Roentgen’a.

Co do $rodkéw wewnetrznych, to posiadamy bardzo cen-
ne Srodki przyspieszajace chionienie w jodku potasu przy promie-
nicy {actinomykosis) i syfilisie, w arszeniku przy biataczce (leu-
kaemia) i migsaku (sarcoma), w tuberkulinie przy gruzlicy, prze-
dewszystkiem za$ w rteci przy framboésia i syfilisie. O ile wszyst-
kie te Srodki wplywaja bezposrednio na chorobowo rozmnozone
i powigkszone komoérki tkanki iacznej, a o ile tylko posrednio przez
niszczenie przyczyny choroby, wykryjg to dopiero przyszle bada-
nia. Na to bowiem pytanie mozna bedzie co$ pewnego odpo-
wiedzieé dopiero po zbadaniu zywotnych wlasnosci sprawcéw za-
kazenia. Co do rteci, to juz teraz jest rzecza pewns, ze ten Sro-
dek wplywa zabdjczo na nieznane dotad zarodki syfilisu, jakkol-
wiek do pewnego stopnia dziala zarazem i na syfilityczne nacie-
czenia komoérkowe, dla tuberkuliny za$ dowiedziono, ze dziata tyl-
ko na nacieczenia komoérkowe.

Przy stosowaniu zewnetrznem roéwniez najpierw zastuguja na
uwage jod i rtgé, potem zas kwas salicylowy, piraloksyna i chry.
zarobina, ichtiol i rezorcyna w dawkach energicznych—a wigc te
same $rodki, ktére w dawkach mniejszych okazaty sie skuteczny-
mi przeciw chorobom naskdérka. Najlepiej je stosowaé jako ma-
$ci, zwlaszcza masci wazogenowe i mydlane, i jako gazy plastro-
we (Pflastermulle), lub opatrunki rozgrzewajace. Tu takie ma zna-
czenie prawidlo, ze dzialanie wszystkich tych $rodkéw znacznie sig
wzmaga przez dodanie kwasu salicylowego (zwlaszcza do chryza-
robiny i ichtiolu), lub szarego mydta (szczegdlnie dzialanie piralo-
ksyny i rteci).

W jaki sposéb te Srodki dziataja na nacieczenia komdrkowe
dotagd zbadano na jednym tylko przyktadzie, mianowicie na wy-

*) Przed rokiem 1899 (przyp. ttém,).
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kwitach syfilitycznych przy wewnegtrznem leczeniu ich rtecig *).
Nie ulega najmniejszej watpliwosci, Ze to wtasnie stanowi najwigk-
sza luke w naszych wiadomos$ciach farmakologicznych Mat> na-
wet dotad zbadano wplyw tych $rodkdw na skérg zdrowa u zwie-
rzat i ludzi, chociaz takie badanie stanowi warunek niezbedny dla
dalszego jakiegobadi wyjasnienia tej sprawy Badanie doswiad-
czalne $rodkéw leczniczych dopiero wtedy zbliza sie do swego
celu wladciwego, gdy krok za krokiem ¢$ledzi pod mikroskopem
zmiany, ktére te $rodki wywolujg w skoérze chorej, a do tego nie-
ma bardziej odpowiedniego materjatu, niZ poréwnanie znanego na-
cieczenia skéry leczonego i nieleczonego. Na tem pewno spocznie
kiedy$ punkt ciezkoSci pracy histopatologiczne;j.

Wreszcie wartoby sobie zadaé pytanie, jakkolwiek nie mozna
nan zaraz odpowiedzieé, czy wogole postepujemy wlasciwie, zaj-
mujac si¢ usuwaniem nacieczenia komdrkowego tam, gdzie ono
nie sprowadza zaburzenia i gdzie mozemy zniszczyé samych spraw-
céw zakaZenia.

Moze wtadnie w owych nacieczeniach komoérkowych, ktére
powstaja jako odczyn zdrowej skoéry na zakazenie, zawierajg sig
antitoksyny i substancje uodporniajace, ktore, dopdki istnieja, przy-
noszg ustrojowi korzys$é. A priori nie moZna obecnie odpowie-
dzie¢ na to pytanie.

52. Usuwanie przerostu tkanki klejorodnej.

Do przerostu tkanki klejorodnej (collagen) w najobszerniej-
szem znaczeniu naleZg najrozmaitsze sprawy chorobowe. Obok
stoniowacizny (elephantiasis streptogenea et filariosa), twardzieli
nosa (rhinoscleroma), przerostu wloéknistego przy wilku (lupus
fibrosus), pierwotnego stwardnienia syfilitycznego i keloidu (Nar-
benkeloid), — ktdre tworza grupe narosli zakainych — nalezy tu
jeszcze grupa spraw chorobowych w rodzaju twardzieli skéry
(sclerodermia diffusa et striaformis, morphaea, sclerodermia papy-
racea, Ainhum) i grupa wildékniaka wladciwego (fibroma, cicatrix
hypertrophica, keloid); précz tego trzeba tu rédwniez zaliczyé wro-
dzone i nabyte przerosty skory, w ktérych szczegélnie uwyda-
tnia sig charakter wioknisty. Do tych ostatnich nalezg rozmaite
postacie wrodzonej stoniowacizny poszczegdlnych okolic skéry, za-

*)  Unna Ueber den Einflass des Quecksilbers auf das papulése Syphilid (o wptywie
rtgci na grudki syfilityczne). Aus Dr. Unna's Klinik [892—3. Hirschwald, 1894.



— 8183 =~

czynajac od jednostronnych po wigkszej czgdci zgrubien, podobnych
do znamion rodzimych, koficzagc na potwornych znieksztatceniach
stoniowacizny zrazowatej (Lappenelephantiasis), nast¢pnie rozrosty
tkanki widknistej od zastoju (Stauungsfibromatose), dalej wzrost
olbrzymi i akromegalia, o ile one dotycza skdry, i wreszcie pewne
bardzo ciekawe zaburzenia odiywcze w budowie skéry przy tra-
dzie i syfilisie, ktore powstaja jako wtorne nastepstwa zajgcia ner-
wow. Pomimo tego, Ze te wytwory (neuroleprides et neurosyphi-
lides) najpierw cokazuja tylko przerost $ciany naczyn, natury po
czeSci komérkowej po cze$ci za$ widknistej, ostatecznie jednak
koncza sig — w przeciwienstwie do wlasciwych wykwitéw tradu
(leproma) i syfilisu (syphilides) -— na witdknistym przewaZnie prze-
roscie skéry.

Wobec nadzwyczajnej réznorodnosci natgzenia odnoszacych
sie tu spraw, potrzeba nam bardzo wiele rozmaitych s$rodkéw do
ich usuwania. Oprécz tego ze wzgledu na twardo$é produktow,
ktore sie tu wytwarzajg, $rodki dzialajgce mechanicznie i fizycznie
majg pierwszenstwo przed innymi. Z pomiedzy nich przedewszyst-
kiem nalezy wymieni¢ elektrolizg glownie dla tego, e chociaz
z innych dziedzin dermatoterapji wyrugowaly jg prostsze reko-
czyny, tu jednak rozlegly jej wplyw rozmigkczajacy jest bardzo
odpowiedni i nie mozna go zastgpié innym sposobem leczenia.
Mozna ja zalecaé szczegdlniej przy sloniowaciznie i wrodzonych
podobnych do niej rozrostach, dalej przy keloidzie bliznowatym,
twardzieli nosa, przy kedoidach zwyczajnych i wiékniakach.

Z elektroliza moina polaczyé bardzo skuteczny sposéb le-
czenia wstrzykiwaniami, uzywajac igly szprycki Pravaz'a, jako
bieguna ujemnego, i natychmiast po wywotlaniu pragdem rozmigk-
czenia i wytworzeniu kanaldw w tkance wldknistej wstrzykujac
do niej Srodki rozmigkczajgce, jak np. roztwér sody lub szarego
mydta i t. p.

Zuniszczenie tkanki widknistej Paquelin’em lub mikrobrenerem
nie daje samo przez sig tak pomydlnych wynikéw, poniewaz kaz-
de przypalenie prowadzi do stwardnienia czeSci sgsiednich i wy-
twarzania si¢ substancji klejorodnej. Jezeli tedy chcemy wuzyé
zegadta np. do zniszczenia kedoidu lub guziczka wilka, to bez-
warunkowo musimy natychmiast po przyZeganiu zastosowadé $rod-
ki mocno rozmigkczajace substancje klejorodna, przedewszystkiem
wigc pirogalol albo kwas salicylowy w masciach lub musdlinach
plastrowych (Pflastermulle), aby zapobiedz temu wtdérnemu dzia-
taniu przyzegania.
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W wielu razach ucisk bandazem elastycznym, lub opatrun-
kiem z kleju cynkowego przynosi wielka korzy$é, szczegolniej przy
stoniowaciznie nogi i ramienia. Powszechnie przeciez wiadomo,
ze sloniowacizna goleni nie posuwa sie ponizej kostki, jezeli chory
nosi ciasne obuwie. Uciskiem kolodjonu czesto postugujemy sig
przy bliznach przerostych ikeloidach,iw tych razach bardzo chet-
nie dodajemy don ichtiolu i kwasu salicylowego, $rodki te bo-
wiem rozpuszczajg sig w kolodjonie. Do $rodkéw uciskajacych
mozna rowniez zaliczy¢é systematyczne leczenie luszczgce za po-
mocg rezorcyny, poniewaz wskutek ucisku powstatej przy tem
skorupy rogowej, jak réwniez wplywu samej rezorcyny, takie le-
czenie prowadzi do znacznego sptaszczenia blizn na twarzy.

Czasem z wielkim pozytkiem moZna ucisk zastapi¢ masazem,
a jeszcze lepiej polaczyé oba te zabiegi, szczegdlniej przy stonio-
waciznie nabytej, rozroscie wiéknistym wskutek zastoju i twardzie-
lowatych zajeciach skéry. W tych razach najlepiej do oliwy, uzy-
wanej do masowania, dodawaé odpowiedniego leku rozmigkczaja-
cego np. kwasu salicylowego, lub szarego mydta. Niedawno otrzy-
maltem bardzo dobre wyniki przy sklerodermji, uzywajac do ma-
sowania zamiast kwasu salicylowego sublimatu w oliwie lub w ma-
$ci (0,5%); moge wiec ten sposob masowania zalecié, jako zastu-
gujacy na dalsze wyprébowanie.

Ze $rodkdw chemicznych najlepszymi okazaly sig cztery,
o ktérych wspomnieliSmy poprzednio. Najpierw wigc kwas sali-
cylowy, ktéry przy wszystkich prawie nalezgcych tu sprawach
chorobych mozna uzywaé w postaci masci i gazy plastrowej, albo
dodawaé do masci mydlanej i do bandaza napojonego mydlem,
lub tez stosowaé jako kolodjum i pastg¢ tuszczaca. Nastepnie na-
lezy tu pirogalol w postaci madci—gldwnie przy keloidzie, neuro-
leprydach i neurosyfilidach —oraz sublimat w oliwie lub masci do
masowania sklerodermji i stoniowacizny. Wreszcie przypominam
o przyieganiu lugiem potasowym z nastgpnym opatrunkiem roz-
grzewajagcym, lub owijaniem gaza masciowa, ktérych uzywa sig
do leczenia umiejscowionych przerostéw skéry, znamion i mocno
rozrostych neuroleprydéw. Ze $rodkéw wewnetrznych z dobrym
skutkiem dotad byt uzywany tylko salicylan sodu (przy sklero-
dermji).

Widzimy tedy, ze szereg $Srodkéw chemicznych istotnie sku-
tecznych jest bardzo maty i koniecznie domaga sig wzbogacenia.
To tez trzeba zwrdcié uwage na to, ze wstrzykiwania tuberkuliny
przy wilku wpltywaja zaréwno energicznie na tkanke wldknista,
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jak i na komérki plazmatyczne, istniejg wiec pewne ciata biatko-
we, ktore sg w stanie usuwaé rozrost widkien klejorodnych. Ro-
bitem w tym kierunku poszukiwania, a mianowicie napar z maki
grochowej, zawierajgcy albumozy, wstrzykiwatem w kilku przypad-
kach tragdu w skére goleni sklerotycznej i "pokryte] wrzodami.
Préoby te wypadly zadawalniajgco, ten bowiem sposdéb leczenia
doprowadzil do rozmiekczenia tkanki witdknistej i zagojenia wrzo-
dow, dalsze wigc proby w tym kierunku. bylyby pozadane.

53. Usuwanie matych nowotworow.

W leczeniu nowotworéw dermatologja bezpoérednio graniczy
z chirurgja. Leczenie wiekszych 1 glebiej siegajacych naroél-
bedzie zadaniem chirurgji, mniejsze za$ i powierzchowne mogg
przypa$é w udziale dermatologowi, szczegolniej, gdy wynik lecze-
nia ma mozliwie zaspakajaé wzgledy kosmetyczne, lub gdy, jak
np. przy gromadnie wystgpujacych brodawkach lojotokowych,
oprécz wielu matych narodli wypada leczyé nienormalny stan sko-
ry. Podziat ten dla obu specjalno$ci ma wazne znaczenie teore-.
tyczne i praktyczne, gdyz moze dostarczyé rozmaitych spostrzezen
i do$wiadczei nad jednym 1 tym samym przedmiotem. Jezeli
dermatolodzy dowiedzieli sig od chirurgéw o dobroczynnym wply-
wie aseptyki i antyseptyki, to chirurdzy w wielu razach mogja
otrzymaé od dermatologéw cenne wskazowki pod wzgledem zna-
czenia patologicznego i leczenia za pomocg lekéw malych nowo
twordédw.

Obecnie uzycie noza po znieczuleniu sposobem Schleicha,
jest w dermatologji i chirurgji naukowo wusprawiedliwione przy
usuwaniu nastepujgcych nowotworow: przy matych rakach, cat-
kiem ograniczonych guziczkach wilka, matych znamionach uwto-
sionych, ograniczonych naczyniakach, naczyniakach chtonnych
(lymphangiomata) i nerwiakach. Zresztg nawet wrzod zracy (ulcus
rodens) wtasciwy, t. j. rak w poczatkach rozwoju, moze byé wy-
leczony rezorcynowym muslinem plastrowym (Resorcinpflaster-
mull), kazdy guziczek wilka —opatrunkiem nieprzemakalnym z mie-
szaniny kwasu salicylowego i chlorku antymonu, kazde znamig
uwlosione —mikrobrenerem, naczyuniaki za$, i nerwiaki moga byé
usunigte Paquelin’em. BgdZ co badZ wycinanie wraz ze zdrowemi
czesSciami sasiedniemi ma zawsze tg zaletg, ze daje wigksza pe-
wnos$é dobrego wyniku i umozliwia zbadanie histologiczne danego
okazu.
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Wyciecie (extirpatio) mozna zastgpié wyluszczeniem (Aus-
schilung) i wyskrobaniem najlepiej nozyczkami i hakiem do ope-
rowania zeza (Schielhaken) przy leczeniu kaszakéw (atheromata),
torbieli skodrzastych (dermoides), torbieli tojowych, duzych tor-
bieli rogowych (Horncysten), ttuszczakow, chrzestniakow i kamie-
ni skornych. Przy nabloniaku zarazliwym (epithelioma contagio-
sum) i proséwce (milium) moZna w tym samym celu postugiwaé
si¢ mniejszemi narzedziami odpowiedniemi (np. przekiéé warstwe
rogowa i wyskrobaé lyieczka Daviel’a).

Nozyczki krzywe, rzadko tylko znajdujg praktyczne zastoso-
wanie, jak np. przy naro$lach z szyputka, niektérych matych ksan-
tomatach powiek i przy nabloniaku zarailiwym; prawie zawsze
lepiej zamiast nich postugiwaé sie tyieczka ostrg i brzytwa.

Lyzeczka ostra jest gléwnem narzedziem przy operowaniu
lepiezy ostrych (condylomata) na czgdciach rodnych i glowie uwlo-
sionej, jak rowniez rogéw skérnych (cornu cutaneum), nalely tyl-
ko w pierwszym razie miejsce operowane przypalié lapisem. Mniej
odpowiednia, jakkolwiek rowniez uzyteczng, jest ona przy brodaw-
kach, nabloniaku zaraZliwym i znamionach rodzimych tlojotoko-
wych.

Brzytwa jest jednym z najwazniejszych, niedostatecznie jed-
nak jeszcze cenionych instrumentéw dermatologicznych daje bo-
wiem wyniki, bardzo zadawalniajgce pod wzgledem kosmetycznym.
Przedewszystkiem jest ona odpowiednig prizy operowaniu wszyst-
kich wystajgcych ponad powierzchnig skdéry znamion
migkich, jak réwniez torbielowatych (naevi cystici), barwnikowych
(naevi pigmentosi) i lojotokowych, a nawet przy przerostach gru-
czoléw tojowych i gruczolakach (adenomata). Po znieczuleniu chlor-
kiem etylu, scina sig naro$le powyzsze na poziomie skory otacza-
jacej istosuje sig¢ nastgpnie proszek wysuszajacy (jodoform, airol),
lub tez $rodek tamujacy krew; po zatamowaniu krwawienia, na-
klada si¢ bezposrednio gaze plastrowa, dobrze gojaca rany np.
gaze plastrowa z salicylu i kreosotu, z salicylu i konopi indyj-
skich, lub rteciowoichtiolowga, albo rteciowokarbolowa. W taki
sam sposdéb postgpujemy przy wycinaniu matych kawatkéw skéry
w celu badan histologicznych; w razie za§ gdy miejsce wycinane
nie wznosi sie ponad powierzchnig, chwytamy pincetem skore
w faldg, zamrazamy jg i naplask scinamy brzytwa. Tylko, gdy
mamy zbadaé tkanke podskdérng i gruczoly kigbkowe, nie mozna
sig obyé bez zwyczajnego w ksztalcie soczewki wycigcia skory
i natozenia szwéw. Otrzymane w sposéb powyZszy kawatki sg



do badania histologicznego daleko zdatniejsze, nie sg bowiem
zgniecione i nie maja ani naddaré ani krwawien spowodowanych
pincetem, zawierajg tez normalng ilo$é krwi i wiecej zdrowych
sgsiednich czgéci. Nastepnie brzytwag w kombinacji ze $rodkami
przyZegajacymi postugujemy sig¢ przy leczeniu twardych brodawek
i znamion; scinamy w tych razach codziennie poktad warstwy ro-
gowej, dopdki nie wystapi krwawienie, nastgpnie za$ przyzegamy
naro$l kawalkiem lapisu; postgpujemy tak, dopdki nie dojdziemy
troche nizej poziomu skéry otaczajacej.

Przyzeganie jest rowniez uzyteczne i w leczeniu innych zro-
gowacen wszelkiego rodzaju, tylko w tych razach nalezy postu-
giwaé sig dymigcym kwasem azotnym, kwasem tréjchloroctowym
lub etylatem sodu (natrum aethylicuru). Przy pewnej ostroznosci
w stosowaniu te same Srodki przyzegajace nadaja sie réwniez do
usuwania brodawek i znamion migkich, jak rowniez brodawek to-
jotokowych i naczyniakéw. Przy brodawkach lojotokowych, ksan-
tomacie na powiekach i znamionach naczyniakowych, z wielkim
pozytkiem tgczymy wucisk z przyzeganiem, stosujac np. kolodjon
sublimatowy. W okresie poczatkowym wrzodu zracego dotad
dato pomyslne wyniki tylko przyieganie rezorcynows gazg plastro-
wa. Wstrzykniecie kilku kropel czystego ichtiolu do malych thusz-
czakéw rozpuszcza je i doprowadza do zaniku. Wreszcie przy
znamionach linjowych (naevi lineares), jak to wielokrotnie wyka-
zalo doswiadczenie, nie jest konieczne wyluszczenie, znikajg bo-
wiem one niezawodnie od zastosowania $rodkow przyzegajacych
(jod, kwas azotny dymigcy), a nawet do$é czesto same przez sie.

Dalej musimy tu jeszcze przestrzedz przed leczeniem chirur-
gicznem, czy to przez wyluszczenie, czy tez przez przyZeganie
naczyniakdw chtonnych, gleboko siggajacych; zabiegi te nigdy nie
dziatajg radykalnie, a pogarszajg tylko cierpienie. W tych przypad-
kach pomaga najlepiej tylko staly ucisk, starannie wykonywany.

Przyrzadem chirurgicznym, najczes$ciej przez dermatologéw
uzywanym, jest mikrobrener. W ostatnich latach wszystkie inne
sposoby dermatochirurgiczne musiaty mu ustgpié cze$é swego za-
kresu.

Sciste dawkowanie niszczacego wplywu gorgca, moznos$é oby-
wania sig zupelnie bez znieczulenia i czyjej$S pomocy, jak réwniez
zawsze szybkie gojenie sig bez blizn — wprowadzilo mikrobrener
nawet tam, gdzie poczgtkowo nie myslano go stosowaé, a miano-
wicie do leczenia rozleglych zajeé chorobowych. Przyzeganie mi-
krobrenerem stalo sig¢ gléwnym sposobem leczenia wszystkich
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malych naroéli, przy ktorych obawiamy si¢ krwawienia; nastgpujace
bowiem po przypaleniu obrzmienie tkanki klejorodnej moze by¢
w tych razach nie bez pozytku. Niemniej jest on stosowny przy
rozszerzeniach 2yl (telangiectasiae venosae) i naczyn wtoskowa-
tych w warstwie brodawkowej (papillare Capillarvaricen) u starcow,
przy naczyniaku zwyklym i jamistym niezbyt rozleglym, przy po-
wierzchownym chloniaku ograniczonym, a takze przy naczyniaku
zrogowacialym (angiokeratoma), jeteli przy tem usunaé brzytwg
warstwe rogowa. Nastepnie przyrzad ten nadzwyczaj nadaje sig
do leczenia wszystkich nowotwordw, zawierajacych tluszcz, po-
niewaz tluszcze od gorgca staja sie plynnymi; uzywa sig wigc przy
ksantomacie powiek, w przypadkach ksantomatozy ogdlnej, przy
brodawkach lojotokowych i przerostach pojedyficzych gruczotdow
tojowych. Po trzecie, mozna postugiwaé si¢ nim do przekléwania
resp. leczenia wszystkich matych naro$li i znamion otorbionych,
a wigc przy spiradenoma i syringadenoma *), przy akanthoma ade-
noides cysticum i hydrocystoma. Dalej, szczegélnie dobre ustugi
oddaje on w leczeniu barwnych znamion uwtlosionych, poniewaz
przy tem, jak to juz wyzej zaznaczyliSmy (p. rozdz. 29), moze
stuzyé do zniszczenia torebki wtosa i zarazem, jak o tem prze-
konamy sig¢ w (rozdz. s54), usuwa barwnik. Wreszcie rozumie
sie, ze mikrobrener 2z korzyscia mozZna stosowaé do bezkrwa-
wego usuwania szyputkowatych narodli, do niszczenia brodawek,
lepiezy ostrych, nabloniaka zaraZliwego i prawie wszystkich in-
nych bardzo malych narodli. Tylko do usuwania wigkszych naro-
§li, szczegdlniej wiekszych naczyniakéw, guzéw hemoroidalnych
i t. p. zamiast mikrobrenera uizywa si¢ Paquelin’a o szerokiem
zakonczeniu.

Pomimo tych licznych, poniekad nawet bardzo energicznie
dziatajacych $rodkéw, nie mamy jeszcze na wszystkie nowotwory
dostatecznie skutecznych sposobdw leczenia, szczegdlnie brak ten
wtedy daje sie odczuwaé, gdy mamy do czynienia z zajmujgcemi
wigksze przestrzenie znamionami wrodzonemi, czy to beda zwy-
czajne naczyniakowe znamiona (tak zwane znamiona ogniste-—
Feuermiler), czy tez przerosty na podobiefistwo skory zwierzgcej.
Wtadnie 6w charakter zwyklego przerostu bez ostabienia jakich-
badZ pierwiastkéw tkanki, stanowi przedewszystkiem przyczyne

*) W gruczolakach graczoltéw potowych Unna wyrdinia dwie postacie kliniczne:
spiradenomata (nabyte) — o ile nowotworzenie dotyczy samych klgbkéw—i s yrin-
gadenomata (wrodzonc), gdy zajgte sg jedynie przewody. (Przyp. tlom).
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tej odpornodci. Latwo bowiem zrozumieé, Ze usunigcie zwyczaj-
nego naczyniaka klebkowego (angioma glomeruliforme), rosngcego
wskutek puszczania pedéw naczyn wlosowatych i zalegajacego
podréd zdrowej jeszcze skory, przedstawia mniej trudno$ci, nizeli
wytworzenie tkanki normalnej z naczyniami matego kalibru na
miejscu znamienia ognistego, ktére ma same tylko ekscentrycznie
rozroste naczynia. Przy tych wlasnie nieprawidtowos$ciach rozwo-
ju mamy za zadanie nie proste zniszczenie pewnych tylko cze-
Sci, lecz doprowadzenie wszystkich do stanu normalnego, unikajac
wytworzenia szpecgcej blizny. Dawniejsza medycyna postugiwata
si¢ w takich przypadkach rzeczywiscie osobliwymi $rodkami np.
szczepieniem ospy, wytwarzaniem krost za pomocg olejku kroto-
nowego, lub zgorzeli za pomocy emetyku i otrzymywata przy tem
wyniki godne zaznaczenia. Wspolng cechg tych $rodkdéw byto to,
ze wywolywaly one w tkankach przerostych silne zapalenie,
a w miare jego ustgpowania zmniejszal sig¢ réwniez nadmiar tkan-
ki; postgpowano wigc wtedy wedlug zasady calkiem logiczne;j.
W erze antyseptyki wszystkie te metody, jako ,nieco nieczyste“,
poszty w zapomnienie. MozZe teraz byloby na czasie wskrzesié
je w postaci nowoczesnej i lepszej, tem bardziej, ze mocne i do-
brze dawkowane dziatanie naszych nowych $rodkdw przyzegaja-
cych i gaz plastrowych (Pflastermulle) odpowiada wszelkim wyma-
ganiom tego sposobu leczenia.

54. Usuwanie barwnika skory wtasciwej.

Sprawe usuwania barwnika skdéry wladciwej poruszamy do-
piero tu, a nie przy barwniku warstwy kolczastej nie dla tego, ze
trudniej daje sig¢ ono uskutecznié i wymaga $rodkéw energiczniej-
szych, lecz ze w wielu razach chodzi przy tem o barwnik, inaczej
uksztaltowany pod wzgledem chemicznym. Wprawdzie przy kaz-
dem silniejszem zabarwieniu naskérka, a wigc np. u murzyndw,
przy xXeroderma pigmentosum i t. p. czarny jego barwnik, ktéry
przedstawia sie¢ w ksztalcie drobnych ziarenek i nie zawiera zela-
za, lecz tylko siarke, bywa réwniez i w powierzchownych warst-
wach skéry wtasdciwej, a przy znamionach i rakach melanotycz-
nych przenika nawet cata skore, jednakze i w tych razach znaj-
duje si¢ on zawsze tylko w bezposredniem sasiedztwie z komorka-
mi nabtonkowemi obfitemi w protoplazme. Gléwng masg barwni-
ka skéry stanowi barwnik krwi koloru zlotozdttego, az do bru-
natnego, ktory przedstawia si¢ w ksztalcie réinej wielkos$ci ziare-
nek i w pewnym okresie swego rozwoju daje (Schmidi) odczyn
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na zelazo Peris’a i Quincke’'go; E. Neumann nadal mu nazwe he-
mosyderyny. Van der Vegt! w mojej pracowni ¥) wykazal, ze
barwnik skory wtasciwej rozpuszcza sig catkowicie w mocnym
kwasie solnym, jeieli przedtem juz utracil zelazo (co wykazuje
reakcja na zelazo), w substancjach za$, ktére rozpuszczajg bar-
wnik naskérka, a wigc w rostworze H, O,, zalkalizowanym przez
dodanie KHQ, nietylko nie rozpuszcza sig, lecz nawet przyjmuje
barwe bardziej brunatna. Melanotyczny za$ barwnik naskérka na
tych samych skrawkach skoéry, mocno zabarwiony wskutek zastoju
(ze skrzepami w glebiej lezgcych zylakach, zawierajgcymi krysz-
talty hematoidyny), zachowuje si¢ zupelnie obojetnie wzgledem
kwasu solnego.

Te wielka rdinicg miedzy hemosyderyng i melaning w jed-
nym i tymsamym kawalku skéry najprosciej mozna wyttémaczyé,
przyjmujac teorje Neumann'a o barwnikach, wediug ktdrej rodzaj
barwnika, pomimo pochodzenia z tegoz samego Zrdédla, t. j. bar-
wnika krwi, zalezy od gruntu, na ktérym sig¢ rozwija. Teorje te
specjalnie dla barwnika skdry trzeba uzupelnié pod tym wzgle-
dem, ze w danym razie hemoglobina, uwolniona z czerwonych
ciatek, podlega w skérze wlasciwej zmianom zupelnie innym, niz
w naskdérku. W pierwszym razie otacza jg limfa o odczynie za-
sadowym, obfita w tlen, wskutek czego wytwarza si¢ z niej sub-
stancja barwnikowa utleniona, a przynajmniej nie bardzo zredu-
kowana; traci wigc przy tem hemoglobina swe czesci sktadowe
"o odczynie kwasnym i wlasnie wskutek tego tatwo poddaje sig
dziataniu kwasu solnego, lecz nie dziataniu alkaljéw i Srodkéw
utleniajgcych. W drugim razie cialo, z ktérego ma powstaé bar-
wnik, jest otoczone masg protoplazmy warstwy kolczastej, o mo-
cno kwasnym odczynie (Heuss), ktéra droga redukcji (odtleniania)
zamienia si¢ na substancje rogowa, Traci zatem to cialo swe czg-
$ci sktadowe o odczynie alkalicznym i ulega redukcji, tatwo wigc
zrozumieé, ze te resztki barwnika rozpuszczaja sie w alkaljach
i $rodkach utleniajgcych.

Niestety miedzy wymienionemi reakcjami histochemicznemi
barwnika skéry i srodkami leczniczymi, ktére stuzg do jego usu-
wania, niema jeszcze takiej tacznodci i takiej rzeczywiscie zupelnej
zgodnoSci, jaka istnieje miedzy reakcjami barwnika naskorka
i $rodkami, istotnie uzywanymi w celu jego usuwania. Nie mo-
zenty przeciez bez uszkodzenia tkanki skéry wstrzykiwaé do niej

# Patrz ,Histopathologie der Haut“ str. 973.
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tak mocnego kwasu solnego, jaki jest niezbedny do rozpuszczenia
hemosyderyny w skrawkach. Nalezy spodziewaé sig, ze i tu
w przysztodci przez dalsze badania histochemiczne i doswiadczenia
terapeutyczne da sig osiggngé taka Igcznosé. Obecnie mozemy
dodaé tylko to, ze w danym razie przy tych poszukiwaniach
nie nalezy ograniczaé sig¢ na akaljach i Srodkach utleniajacych,
ktére byly wyprébowane przy barwniku naskdrka, poniewaz nisz-
czenie barwnika skéry wlasciwej odpowiednio do jego wtasnodci
chemicznych wymaga oczywiscie innych $rodkéw. -

Przegladajgc tymczasem $rodki, ktdre empirycznie wesztly
w uzycie, widzimy, ze przewaznie sj to takie, ktére wplywaja na
uruchomienie barwnika, lezagcego w glebi skéry. Poniewai
cialo, z ktérego powstaje barwnik, w razie gdy dostanie sig do
naskdrka, przyjmuje witasnosci chemiczne (melaniny), dzigki kto-
rym latwo ulega rozktadowi, mozemy wiec poniekgd slusznie przy-
puszczaé, ze i hemosyderyna flatwiej da sie usungé, jezeli za po-
mocg limfy poruszamy ja z glebi skory i przysuniemy blizej do
naskérka. Wtedy oczywiscie stanie si¢ ona dostepniejsza dla na-
szych Srodkéw. Dalej mozemy réwniez sobie wystawié, ze po-
wigkszenie masy protoplazmy w glebi skdéry bedzie wplywato na
zmiang hemosyderyny w sposéb podobny do tego, w jaki wpty-
waja komdrki kolczaste naskorka, a wigc, ze wywolanie zapalenia,
ktore przebiega z powigkszaniem sie i rozradzaniem komdrek, po-
winno wplywaé dodatnio na rozkltad hemosyderyny. W samej
rzeczy sposoby leczenia polegajg przewainie na wywolywaniu
obrzgku zapalnego i rozradzania sig¢ komdrek pod wplywem za-
palenia.

Po tych uwagach juz z géry mozZemy podzielié $rodki nisz-
czace barwnik skéry na takie, ktére go uruchomiajg, i takie, kto-
re zmieniaja go na substancje, latwiej ulegajaca rozktadowi. Osta-
tnie zreszta wskutek tego, Ze przy zapaleniu wywolanem $rodka-
mi zewnetrznymi, stosowanymi na powierzchnig, zawsze bywa po-
wiekszony doptyw sokéw, posiadajg zarazem dzialanie urucho-
miajace barwnik.

Za $rodek istotnie uruchomiajacy nalezy uwazaé rezorcyne
stosowang przy kuracji luszczgcej, poniewaz, jak to widzieli§my
w (rozdz. 28), nietylko niszczy barwnik naskdrka, ale zarazem
energicznie wycigga go ze spodniej warstwy kolczastej do war-
stwy rogowej. Po przeprowadzeniu kuracji tuszczacej na twarzy
wszystek barwnik, ktéry dotad znajdowal sig w naskoérku, odnaj-
dujemy w skorupie rezorcynowej, giebiej zas potozony barwnik
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skory wladciwej pozostaje wprawdzie jeszcze na swojem miejscu,
lecz na mniejszej przestrzeni. MoZzna wiec w ten sposéb za po-
mocg czestego powtarzania kuracji tuszczacej znacznie zmniejszy¢
rozleglte nagromadzenia barwnika skory wtlasciwe;j.

Przeciwnie, ujemny wplyw chemotaktyczny na barwnik skéry
wladciwej posiada chryzarobina i wplyw ten bywa tem wigkszy,
im mocniejsze jest wywolane przez nig zaczerwienienie. MoZna
zatem stosowaé ja na brzegi vitiligo. przy odpowiedniem za$ ba-
czeniu na oczy — i przeciwko piegom (chloasma).

Chryzarobina ze wzgledu na sposdb dziatania zbliza sie do
§rodk6éw, niszczgcych barwnik za pomocg wywolywania zapalenia.
Za najpewniejsze z tych ostatnich nalezy uwazaé takie, ktére dzia-
tajg droga fizyczna, przedewszystkiem mikrobrener, poniewaz mo-
zemy nim tatwo dosiegngé do kazdego zbiorowiska barwnika
i zniszczyé je bez blizny. Dordwnywa mu, o ile si¢ zdaje, pod
wzgledem sily dzialania odniedawna wprowadzone w uiycie dtuz-
sze stosowanie promieni Roentgen’a. Wreszcie, przez stosowanie
w rozmaity sposdéb pradu elektrycznego osiggano przy vitiligo
wyniki pomyS$ine. Z pomigdzy Srodkéw chemicznych, stosowanych
przewaznie przeciw uporczywym przypadkom vitiligo, pierwsze
miejsce nalezy sig sublimatowi. Bardzo byé moze, Ze przy jego
stosowaniu dziata chlor lub uwalnia si¢ kwas solny. Uiywa sie
w postaci kolodjonu, alkoholu, gazy masciowej i plastrowej, my-
dta przetluszczonego, pasty i oldéwkéw masciowych (Salbenstifte);
w celu mocniejszego dziatania najlepiej dodawaé kwasu salicylo-
wego. W przyszitosci nalezatoby lepiej zbadal pod tym wzgle-
dem wstrzykiwanie podskérne sublimatu, uzywane przy syfilisie.

Drugie miejsce po sublimacie zajmuje szereg Srodkow wy-
wolujacych zapalenie, ktére zarazem okazujg sktonnosé¢ do wy-
twarzania rézycy (erythema): sg to nalewka ciemierzycy biatej
(tinct. veratri albi), kantarydyna, stezony kwas karbolowy i octo-
wy. Wszystkie te Srodki zalecano do stosowania na brzegi viti-
ligo i wartoby je naukowo zbadaé pod tym wzgledem.

Ze $rodké6w wewnetrznych najpierw nalezy wspomnieé o arsze-
niku; zalecajg go w raku barwnikowym i takichZe znamionach; oczy-
wiécie przy tem nietyle chodzi o usunigcie barwnika, ile o zniszczenie
komérek nabtonkowych. Z drugiej za$ strony wiadomo, ze wla-
$nie arszenik jest Srodkiem, ktdéry przy dluzszem uzyciu wewnetrz-
nem sam sprawia zabarwienie skory w postaci ogodlnej melanozy
arszenikowej, lub tez otoczki (halo) barwnikowej po wyleczeniu
nim tuszczycy (psoriasis), pryszczycy (eczema) i lichen ruber. Dla-
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tego tez w leczeniu zlogéw barwnika, ktére nie powigkszajg sie
rownolegle z rozrostem nablonka, trzeba postepowaé ostroznie
przy stosowaniu arszeniku wewnatrz. Besnier wprowadzit w uzy-
cie wstrzykiwania pilokarpiny; bardzo byé moze, ze wplywajg one
na uruchomienie barwnika.

Przy leczeniu chloasma (t. z. ,plam watrobianych“) bywamy
niekiedy w tem szczesliwem polozeniu, iZ mozemy przyczynié sig
do szybkiego wyzdrowienia, usuwajac moment przyczynowy, np. do-
legliwo$ci maciczne lub cierpienia Zotgdka. Przy vitiligo i chorobie
Addison a nie udato sie dotgd usungé zabarwienia droga odruchowg.

55. Usuwanie tkanki ttuszczowej podskornej.

Usuwanie tkanki ttuszczowej podskérnej dla dermatologa tylko
w sprawach chorobowych charakteru tojotokowego stanowi wska-
zanie nie matej wagi. W samej rzeczy dosé czesto daje sig spo-
strzegaé, na co zresztg zwrocit uwage w Niemczech tylko Schwe-
ninger i Buzzi, e u oséb otylych mozna do pewnego stopnie
zwalczaé uporczywg i sklonng do nawrotéw pryszczyce (eczema)
i tuszczyceg (psoriasis) przez usuwanie ttuszczu podskérnego. Tego
rodzaju kuracja odtluszczajgca, prowadzona podczas leczenia cier-
pienia skéry, bardziej nadaje si¢ do kliniki specjalnej, niz dla cho-
rych przychodzacych.

Na pierwszem miejscu nalezy tu wspomnieé o masazu, jako
o zabiegu odpowiednim do tego celu, trzeba go tylko polgczy¢
z wcieraniem masci odpowiednich dla pryszczycy i luszczycy, je-
zeli w danym razie chodzi o taki ogdélny niezyt skdéry, suchej
i niebolesnej. Skora zbyt drazliwa i pryszczyca wilgotna oczy-
wisScie nie nadajg sig do tego rodzaju leczenia; to tez masci winny
byé przy tem rozcienczone oliwg, bo w polaczeniu z masazem
dziatajg zbyt silnie.

W tych razach, gdzie nie moZna zastosowaé masaZu, zastg
puja go kuracje odtluszczajace za pomocy Srodkéw wewnetrznych.
O dwéch tego rodzaju sposobach leczenia posiadam wtasne do-
Swiadczenie dodatnie. Pierwszy polega na przepisaniu pewnego
rodzaju polaczenia kuracji Bantinga i Ebstein’a, przy ktorej dozwo-
lone sg migso i ttuszcze, a wodany wegla tylko w ilo$ci mini-
malnej. W drugim-—sposdéb ten w klinice dat mi najlepsze wyni-
ki—pacjent codziennie zrana naczczo wypija w lézku pét do je-
dnego litra cieptego odwaru z gwajaki i senesu, jak to juz wy-
ej wspominatem. MoZna przy tem odpowiednio uregulowad djete.
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Przez zmniejszenie ttuszczu zmniejsza sig doptyw krwi do
skory i wydzielanie sie z niej potu.

56. Powiekszanie ilosci ttuszczu podskornego.

Zupelne przeciwieistwo do spraw chorobowych tojotokowych,
polaczonych ze znacznym doplywem krwi do skéry i wzmozong
czynnoScig gruczoléw kiebkowych, stanowig zajecia skéry swe-
dzgce (prurigo, eczema pruriginosum), przy nich bowiem skoéra
jest niedokrwista, napigcie naczyn silne i wyd.ielanie potu upo-
Sledzone. U takich szczuptych, matokrwistych iczgstokroé wogéle
Zle odzywianych osobnikow, ktérym. brak sil i apetytu, wyzdro-
wienie moze nastapi¢ dopiero wtedy, gdy ich skdra nabedzie in-
nych wlasnodci. Latwo dostrzegalng oznaka zewnetrzng takiej
zmiany na lepsze, jest powigkszenie sig¢ poktadu tluszczu podskér-
nego, jakkolwiek zmniejszenie si¢ grubosci warstwy rogowej
i barwnika stanowig tu réwniez waZne czynniki.

Dawniej starano si¢ zado$é uczynié temu wskazaniu przez po-
dawanie wewnatrz tranu rybiego. Zdaje mi si¢ jednak, Zze wyniki
takiego bezposredniego dostarczania ttuszczu do tkanki podskdrnej
pod wzgledem rraktycznym byly nieznaczne, a pod wzgledem te-
oretycznym bardzo watpliwe, poniewaz na wytwarzanie sie ttusz-
czu podskornego wplywa bezposrednio czynno$é gruczoltdéw kieb-
kowych, a wewngtrzne uzywanie tluszczu moze mieé na nie wplyw
tylko bardzo posredni. Przeciwnie, nawet przy usilnem zywieniu
sie tluszczami (np. przy kuracji Eéstein’a) ttuszcz podskorny znika.

Dwa zato $rodki wewnegtrzne — arszenik i ichtiol—wywieraja
niewatpliwie wply na powigkszenie sig¢ ilodci ttuszczu podskdrnego,
a wi¢c i na pomyS$lny przebieg cierpien swedzacych. Co sig tyczy
arszeniku, to juz w jednym z poprzednich rozdziatéw (11) zazna-
czylem, jako rzecz prawdopodobng, ze wywiera on wplyw bezpo-
$redni na czynno$é gruczoléw ttuszczowych skéry. W ten sposéb
moznaby wyttomaczyé powigkszenie sig tluszczu podskérnego od
uzywaniu arszeniku.

Ichtiol dziata inaczej: po cze$ci jako $rodek wplywajacy na
naczynia skoéry przez usuwanie oporu w tetnicach i powigkszanie
doplywu krwi, po czesci zas — i to wydaje mi sig wazniejszem —
jako drodek poprawiajacy trawienie. Prawie we wszystkich bo-
wiem przypadkach zwieksza apetyt, czestokroé az do powstania
glodu wilczego. W ten sposéb odiywianie zawsze si¢ poprawia,
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a to jest niezbgdnym warunkiem powigkszenia sig ttuszczu pod
skoéra.

W celu wigc powyzszym podaje zwykle albo sam ichtiol,
mianowicie w razie upo$ledzenia apetytu, lub tez oba pomienione
srodki jednocze$nie, bo w polgczeniu znosza je chorzy bar-
dzo dobrze i czgstokroé nawet lepiej, niz sam arszenik. Arszenik,
jakkolwiek wywiera wplyw bezposredni na powigkszenie sie ilo$ci
ttuszczu podskdrnego, nie jest jednak skadinngd stosowny dla cho-
rych na rozmaite postacie $wierzbigczki (prurigo), poniewaz zwigk-
ksza i tak juz wzmozona hyperkeratozg skdéry. Bywa wiec wska-
zany przewaZnie tylko w tych razach, gdy apetyt jest normalny,
a warstwa rogowa niezbyt zgrubiata.
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PRZEPISY

Srodkéw, wymienionych w podreczniku.

Klej cynkowy (Zinkleim). Pasta plumbi oxyd. cocta (Bleiessigpaste).
Rp. Gelatini albi Rp. Plum.bl oxydati 50,0
Zinci oxydatiaa 30,0 Aceti 75_,0
Glycerini 50,0 Coque od reman, 75,0
Aquas 90;0 adde ol. lini 25.0
M. D. S. m. f, pasta.

Pasta zinci mollis.

Klej cynkowo-ichtjolowy. Ro. Cal b
p. Calc. carbon.

Rp. Gelat. alb,

Zinci oxyd. aa 30,0 %)llncli' oxyd.

Glycerini 50,0 dm

Aquae 90,0 Aq.f Calcis aa p. aeq.

[chthyoli 5,0—10,0 m. f. pasta.

B s & ‘ Pasta zinci sulfurata.
Collodium ichthyolicum. Rp. Zinci oxydati 6,0

Ichthyoli 10,0 Sulf. praecipitati 4,0

Spir “aether. 5'() Terrae siliceae 20

Collodii 20.0 Adip. benzoati 28,0

(Zawartosé icht. moze byé mniejsza: 10—209%), m. f. pasta,

Collodium salicylicum | Pasta zinci vulgaris..

: ; ! Rp. Zinci oxyd. 10,0
0 1 P Xy
zawiera do 10%, kwasu salicyl. ‘ Terrae silic. 2:0
Collodium sublimati ‘ Adip. benzoati 28,0
2—109, sublimatu. m f. pasta.
Cremor refrigerans. Pasta zinci ichthyolica.
Rp. Adipis lanae 5,0 Rp. Pastae zinci vulg. 100,0
Vaselini albi 10,0 | Ichthyoli 2,0-3,0
Aq. calcis 20— 60.0 | m. f, pasta.
(Przyktad masci chtodzacej) | Pasta lepismatica.
Pasta depilatoria. Rp. Pastae zinci vulg.
Rp. Baryi sulfurati 10,0 Resorcini aa p. aeq.
Zinci oxydati ; ; ; 5
Amyli aa 15,0 Ptyny do nacierania (Wischwasser)
S. przed uzyciem zmieszaé z wods. I  Waor 1.
. Rp. Zinci oxydati
Pasta pisi. Glycerini aa 20,0
Rp. Farinae pisi 10,0 Agq. laurocerasi 60,0
Ol. olivarum Aq.- destillatae  300,0

Glyceriri aa 5,0 (8k16ci¢ przed uiyciem).



Wzér 1.

Rp. Magist. Bism. 20,0
Glycerini 10,0
Aq. dest. ad,  500,0

(Sktocié przed uzyciem)
Ptyn Schleicha.

Rp. Cocaini muriat, 0.2—0,4
Natri chlorati 0,4
Morphii muriat. 0,05
Aq. destillatae  200,0

M. D. S.
Solutio calcii chlorati.
Zawiera 5—10%, chlorku wapnia.
Stilli unguentes.
34
66

Rp. Cerae
Adipis lanae

Firma Beiersdorf & Comp. w Hamburgu
(Eimsbiittel) wedlug przepisu Unny przyrzadza
oprécz wielu srodkéw patentowanych, nastg-
pujace preparaty, bardzo czgsto wspominane
w ,Terapji ogdlnej chorob skéry“:
Gelanthum, gelant—mieszanina tragakanty

i zelatyny, ktdre dlugo peczniaty wpierw
w zimnej, a potem w gorgcej wodzie. [lo-
sciowy stosunek czesci sktadowych jest wi-
docznie tajemnicg firmy. Gelant, nasmaro-

II

|

\

wany na skoére, szybko zasycha, tworzzc

gladkie i suche pokrycie. Moina do niego

dodawaé do 20%, gliceryny.
Gazy plastrowe (Pflastermulle)—z kto-
rych

G. p. rteciowo-karbolowa (Quecksilber-
carbolpflastermull) w !/, m. [ zawiera
20,0 rteci i 7,5 kwasu karbolowego;

G. p. cynkowa (Zinkoxydpflastermull) w
il; m. [] zawiera 10,0 tlenku cynku;

G. p. salicylowo-konopna (Salicylcan-
nabispflastermull) w */; m. [1 20,0 kw.
salicylowego i 5,0 wyciggu konopi indyj-
skich;

G. p. sallcylowo -kreozotowa (Salicyl-
kreosotpﬂastermull) zawiera kw, salicylo-
wy i kreozot w stosunkach: 15 : 30, 20 : 40,
30:50, 40:40, 50:50 W i/, m.

G. p rezorcynowa (Kesorc1npﬂa<termull)

w Y. m. [] zawiera 10,0—15,0 rezorcyny,
Gazy mas’ciowe (Salbenmulle),—z ktérych

G.m. cynkowa (Zinkoxydsalbenmull) w [,
m. (] zawiera 10,0 tlenku cynku, i

G. m. cynkowo-ichtjolowa (Zinkoxyd-
ichthyolsalbenmully w Y/, m. []] zawiera
10,0 tlenku cynku i 2.0 ichtjolu.

Unguentum caseini, mas¢ kazeinowa—sita.
da sigzsernika alkalicznego, gliceryny, wa-
seliny i wody— stosunek nieznany—, przed-
stawia si¢ jako gesta zawiesina. Na skorze
zasycha w 1—2 minut.



Skorowidz wedlug choroéb.

Abscessus, ropieii—kataplazmowanie 40,
— dawne leczenie 61; — Paquelin 81;—
drobnoustroje w warstwie rogowej po
zagojeniu 126; —przerwanie ropienia 202.

Acanthosis nigricans—barwnik rogo-
wy 128.

Acanthoma—przyzeganie—druga grupa
chorob 62.

— adenoides cysticum — mikrobrener
218.

Acarus scabiei, $wierzbowiec — §rodki
do wygubienia—122, 123.

Acne, trgdzik —niemozno$é przeniesienia
wewnatrz 13; bdl przy — 46; mikrobrener
— 82, 161; arszenik — 87; anaemia —94%,
175; pasta pisi—113; drodki wygladza-
jace — 114; acidum aceticum -116, 177;
wyciskanie wegréw— 124; rezorcyna—
163; masaz—177; usuwanie ropienia 202.

— punctata—srodki tlenowe 120.

— pustulosa, trgdzik krostowaty —mi-
krobrener 162; wyciskanie wegrow 203;
siarka 203; leczenie poronne 203.

Acne variolitormis,—tradzik ospowa-
ty — drodki wygladzajace 115; zapobie-
ganie bliznom 153.

Acromegalia, wskazania 213.

Acrocyanosis, sinica czubkow konezyn
— przyezyny i leczenie 187 —188.

Actinomycosis, promienica — zabiegi
chirurgiczne 207, kalium jodatum 208,
211.

Adenoma, gruczolak — brzytwa 216.

Ainhum — wskazania 212.

Alopecia, wylysienie, tysina—zapobiega-
nie —92.

Alopecia areata — zabezpieczenie czg-
§ci sgsiednich przy leczeniu — 26; stili
unguentes — 103; leczenie —168.

Alopecia congenita, tysina wrodzona—
zgrubienie. nabtonka pokrywowego—166.

Alopecia progrediens, lysienie poste-
powe — zgrubienie podskérnej warstwy
ttuszczowej — 167,

Alopecia seborrhoica,lysina tojotoko-
wa—masaz 33; powiekszenie gruczolow
tojowych—157: skaryfikacja, masaz—159;
kuracja luszezgeca—160; wskazania i le-
czenie — 164, 168; Srodki luszezace 197.

Anaemia cutis, niedokrewnodé skory —
przy hyperidrosis 171; wskazania i le-
czenie 175—178.

Angiectasia, rozszerzenie naczyn — mi-
krobrener—82.

Angiokeratoma, naczyniak zrogowacia-
ty—mikrobrener i brzytwa 218.

Angioma, naczyniak — collodium — 32;
przyzeganie —drnga grnpa chorob —62;
acidum trichloraceticum 72, 217; mi-
krobrener—82, 218; elektroliza—83; Pa-
quelin—81, 215, 218; usuwanie nozem—
215; narkoza ogolna —52.

Angloma cavernosum, naczyniak Ja-
misty—mikrobrener—218.

Angioneuroses, nerwice naczyniowe —
okreslenie, wskazania ileczenie—188,191.

Anthrax, waglik—unikanie kwasow przy
leczeniu—205

Asphyxia localis—masaz 42; wskaza-
nia i leczeuie—186, 188.

Atheroma, kaszak — znieczulanie przy
operowaniu—>52; wyluszezanie 216.

Biataczka p. leukaemia.

Blizny p. cicatrices.

Brodawki p. verrucae.

Bubo, dymienica — dawne leczenie — 73;
Paquelin—81.

Calli, callositates, modzele—przyzega-
nie, pierwsza grupa choréb 62; acidum
trichloraceticum—72.

Carcinoma, rak—znieczulanie przy ope-
rowaniu 52; Paquelin 81; usuwanie no-
zem 215; rezoreynowa gaza plastrowa 215.

— melanoticum, rak melanotyczny—
barwnik 219; arszenik 222.

Catarrhi humidi, niezyty mokngce,
wxlgotne—zapoblegame zarazeniu 27;
przyzeganie, trzecia grupa choréb 62



acidum chromicum 72; oklady pod ce-
ratkg 109; pudry roslinne 134; pasty
135; Srodki redukujace 139.

—seborhoici, niezyty lojotokowe — ku-
racja tuszczgca rezorcyng 118.

—siceci, niesyty suche—przyzeganie, pier-
wsza gropa chordb 62; alkalja 72, 116;
ottuszezenie skory 98; gliceryna 105; o-
klady nieprzenikalne 107.

Cheiropompholyx —przyczyna i lecze=-
nie swedzenia 59— 60; przektowanie pe-
cherzy 153.

Chloasma -— chryzarobina 222; leczenie
przyczynowe 223.

Chtoniak p. lymphoma.

Chondroma, chrzestniak — wyluszczenie

216.

Citatrix, blizna: przerosta—collodium 32;
z ichtivlem i kwasem salicylowym 214;
masaz 33;—na twarzy, kuracja tuszczg-
ca rezoreyng 118—214; Srodki wygla-
dzajagce 115; tworzenie sig 193—196;
blizna idealna 196—197; blizna po par-
chu, szezepienie wlosow 166—197.

Clavus, odcisk—zapobieganie 22; acidum
salicylicum 25 —48; przypalanie pierwsza
grupa 62; acidum trichloraceticum 72.

Combustio, oparzenie — trudnosei lecze-
nia blizn po—14; opatrunek 27; Srodki
kojace 45; linimentum oleo-calcareum
105; przekiowanie pecherzy 153.

Comedones, wegry—srodki wygladzajgce
114.

Condylomata acuminata, lepieze ostre
—ostra tyzeczka 50, 216; przyzeganie,
druga grupa chordéb 62; acidum arseai-
cosum 69, 149; acidum trichloraceticum
71; collodium paraformi 76; resorbentia
149; mikrobrener 218,

Congelatio, odmrozenie — rozcieranie
§niegiem 42; przyezyna i leczenie swe-
dzenia 59; wplyw klimatu 95.

Cornua cutanea, rogi skérne — ostra
tyieczka 216.

Decubitus, odlezyna — zapobieganie 22;
§rodki ogrzewajace 41; wskazania i le-
czenie 185--187; unikanie kwasow 205.

Dermatitis artificialis, sztuczne zapa-
lenie skéry: od chryzarobiny. zapo-
bieganie 25— 26; leczenie 50, 132, 181,
201; od jodoformu, zapobieganie 24,
leczenie 201; od karbolu, zapobieganie
24; od kwasu salicylowego, zapo-
bieganie 25; corrigens przy stosowaniu
48, 49; od pirogalolu, zapobieganie 26;
leczenie 50, 181; od sublima tu, zapo-
bieganie 24; corrigens przy stosowaniu
50, leczenie 201.

Dermatitis exfoliativa,zapalenie skory
zluszczajgce — werniksy 131; wskazania
i leczenie 182.

IV —

Dermatitisherpetiformig Diihringi
(hydroa)—srodki kojace 44.

Dermoides (cystoma dermoides), torbie-
le skorzaste—wyluszezanie 216.

Desinfectio manum—wyjalowienie rgk
125—127.

Diphtheritis cutis et mucosase, dyfte-

ryt skory i btony Sluzowej—acidum a-
ceticum et lacticum 72.

Dymienica p. bubo.

Eczema, pryszczyca: wplyw powietrza
19, wplyw smarowania klejem cynko-
wym 19, §rodki zabezpieczajgce 20, 22,
zabezpieczenie od moczu 26, 27, zabez-
pieczenie od zarazenia 27, §rodki zapo-
biegaweze 92, 94, 223, pecherz z lo-
dem 36, pirogalol i piraloksyna 48, 58,
140—141, chryzarobina 48, 5%, 132, 141,
177, dziegieé¢ 56, calamine lotion 130,
alkohol 134, plan leczenia 201—202, za-
barwienie po arszenikn 222,

—acutum vesiculosum, pryszezyca o-
stra pecherzykowa—przyczyna swedze-
nia 59; przeklowanie pecherzykéw 153.

—artificialis, pryszezyca zawodowa—
zapobieganie 23; stilli unguentes 103.

Eczema barbae, dryszezyca brody—epi-
latio 161.

—capitis, pryszczyca glowy—opatrunek
u dzieci 34.

—chronicum, pryszezyca przewlekla —
przyczyna swedzenia 59.

—keratodes, pryszezyca rogowata—pa-
ra wodna 42; nerwica jako corrigens 55;
acidum salicylicam 146.

—keratodes manuum—przyczyna swe-
dzenia 58.

—keratodes ani—Paquelin 81.

Eczema manu um, pryszezyca rgk—pasta
plumbi acetici cocta 136.

Eczema marginatum colli—opatru-
nek 34.

Eczema pruriginosum, pryszezyca
dwierzbigczkowa —leczenie niedokrwisto-
gei 94, 176; klimat morski 95; recepty
58, 112; pasta pisi 113; ichtiol 176, 224,
225; arszenik 224—225.

—pruriginosum ani, sublimat{-corrigens
50; przyczyna swedzenia 58; Paquelin
59, 60; gazy plastrowe salicylowe 59;
gorgeo 60.

—pruriginosum genitalium— stoso-
wanie gorgea 60.

—pruriginosum universale—pray-
czyna swedzenia 58.

Eczema psoriatiforme, luszezycowa
postaé pryszezycy—leczenie podagry 94.

Eczema rubrum, pryszezyca wilgotna—
przesad o wpedzaniu wewnatrz 12, 13;0-
patrunek 28; gaza masciowa 102; masé
Hebry 102; pudry roslinne 134.



Eczema scroti, pryszezyca moszny —
gaza masciows cynkowo-itjolowa 44.
Eczema seborrhoicum, pryszezyca tojo-
tokowa — zapobieganie 23, 91; mydlo
Taenzer'a przy scabies 53; klej cynkowy
130; werniksy roslinne 131: powigkszenie
gruczolow lojowych 157; rezoreyna 163;

porazenie naczyn 182,

Eczema siccum, pryszezyca sucha—o
wijanie watg 20: leczenie w lozku 40;
ottuszczenie skory 99, 105: $rodki napo-
tne 174.

Eczema universale, pryszezyca ogilna
—pirogalol 26; srodkr kojace 44.

Elephantiasis. stoniowacizna — brak
swedzenia 53; wskazania i leczenie 212,
214.

Ephelides, piegi—zabezpieczenie od pro-
mieni 18; kuracja luszczgca rezorcyng
154: chryzarobina 222,

Epithelioma contagiosum, nabloniak
zarazliwy — ostra lyzeczka 50, 216; mi-
krobrener 218.

Erysipelas, roza—pecherz z lodem 35;
ammonium carbonicum 88, 204; ichthyc-
lum 204; acidum salicylicum 210.

Erythema bullosum veygetans—tinet.
jodi 149.

Erythema, rumien — Srodki kojace 44.
zaparcia stolca 94; calamine lotion 130;

Erythema multiforme, rumiein wielo-
postaciowy — natrum salicylicum 85;
wskazania 190, 200; ucisk 201.

Erythema nodosum, rumiei guzowaty
—bdl 46; wskazania 190.

Erythanthemata—natrum salicylicum
85; wskazania 189; leczenie 190—191.

Erythrasma — trudnodci leczenia 124;
pumex, ostra lyzeczka 124,

Erythromelalgia—grodki kojace 44.

Exanthemata acuta—przesad o wpe-
dzaniu 13; wypadanie wloséw po—164.

Exanthematamedicamentosa, wy-
gypki od lekéw—wskazania 200.

Favus, parch, strupien—trudno§é lecze-
nia 122; epilatio 161; ichthyolum 162.

Fibroma, wiékniak — wyluszezanie 52;
Paquelin 81; wskazania i leczenie 212
213; elektroliza 213.

Figswka p. sycosis.

Fistulae, przetoki —mikrobrener 83.
Folliculitis, zapalenie torebek wloso-
wych—srodki kojace 48; sublimat 71.
—staphylogenea — mikrobrener 162;

wskazania 202.

Framboésia—rteé 211.

Furunculus, wrzodzianka, czyrak
wplyw smarowania klejem cynkowym
19, rteciowo-karbolowa gaza plastrowa
25. 27, 47, 126, 208; kataplazmy 40, 47,
11, przecigeie 47, 51, 207; mikrobrener

\Y%

82; 162; szkodliwo$é kapieli 91; leczenie
poronne 203.

Gangraena, zgorzel—Srodki ogrzewajace
41, 45; przyzeganie, trzecia grupa cho-
rob 62; wptyw klimatu 95; szkodliwosé
kwasow 205; dostarczenie wilgoei 205;
oddzielanie strupa 206—207;zabiegi chi-
rurgiczne 207; kamfora 209.

—diabeticum, zgorzel przy moczow-
ce cukrowej—leczemie 206.

—nosocomialis, zgorzel szpitalna —
przyzeganie, trzecia grupa chordb 62; a-
cidum nitricum purum 65.

Guilec p. scorbutus.

Gruczoly tojowe przeroste—brzy-
twa 216; mikrobrener 218.

Grupa I-sza chor6b, nadajagcych
sig do przyzegania 62, acidum ni-
tricum fumans 64, acidum chronicum
67; sublimat w rozczynie alkoholowym
70, acidum trichloraceticum 72.

Grupa II chor6b nadajgeych sie
do przyzegania 62, acidum nitricum
fumans 64, acidnm chromicum 67, aci-
dum trichloraceticum 72.

Grupa IIl chordob nadajgcych sig
do przyzegania 62, acidum nitri-
cum purum 65, argentum nitricum 66,
sublimat 70; zincum chloratum 71.

Gruzlica p. tuberculosis,

Guzy gruczolow—jodowazogen 86.

Herpes, wyprysk — przeklicie pecherza
153, drodki osuszajace 201.

—neuralgicus—srodki kojgce 44.

Hydroa—srodki kojace 44, swedzenie 53,
przyczyna swedzenia 59, Srodki osusza-
Jjace 201.

Hydro cystoma—mikrobrener 218.

Hyperaesthesia cutis — nadczutosé
skory—zabezpieczanie od tarcia 21, §rod-
ki kojace 44.

Hyperidrosis oleosa, nadmierne wy-
dzielanie gruczoléw potowych, nadpo-
tliwo§é — przyzeganie, II1 grupa chorob
62, wskazania i leczeuie 170—174.

—capitis, nadmierne otluszczenie glowy
—s§rodki usuwajacc tiuszez 128—131.

—faciei, nadmierne otluszczenie twarzy
— $rodki usuwajgce ttuszez 128—131,
wskazania 174.

—pedum, nadpotliwo§é nég—przesad 12,
przyzeganie, II grupa chorob 62, acidum
chromicum 67, wskazania i leczenie 172,
174.

Hyperkeratotes, zrogowacenia nad-
mierne—brzytwa 59, stosowanie tlusz-
czu 103, gliceryna 105, oklady nieprze-
nikalne 107, acidum salicylicum 116,
§rodki napotne 174 —175, przyzegania
217.

Hyperkeratosis follicularis—srodki
tlenowe 120.



Hyperkeratosis subungualis—Pa-
quelin 81, arszenik 87.

Hyperkeratosis suprafollicularis
—otluszezanie skéry 99.

Hypertrichosis, nadmiar wloséw—tru-
dnodei leczenia 14, mikrobrener 83, 156,
elektroliza 83, 156, czasowe usuwanie
wlosow 160, bielenie wlosow 163.

Ichthyosis, rybia luska —trudnodé le-
czenia 14, swedzenie 59, otluszczenie
skéry 99, barwnik rogowy 128, drodki
napotne 174.

Impetigo — zapobieganie zarazeniu 27,
mikrobrener 82, 161, pudry roflinne 134,
przerywanie ropienia 202.

Intertrigo, odparzenie, zaprzenie, po-
wierzchnie zaprzale—opatrunek 21, pa-
gotica 76, zapobieganie 92, 93, leczenie
187.

Kamienie skérne (Hautsteine), wy-
luszczenie 216. :

Karbunkul p. pustula maligna.

Kaszak p. atheroma.

K eloid,—trudno$é¢ leczenia 14, collodium
32, 214, masaz 33, brzytwa 51, przyze-
ganie, II grupa choréb 62, wskazania
212, elektroliza 213.

Keratodermia—swedzenie 58.

Keratoma—przyzeganie, I grupa choréb
62

Keratoses—alkalja 73.

Keratosis arsenicalis — zrogowace-
nie arszenikowe 87.

Keratosis pilaris—pumex 115.

Kerion—przyspieszanie ropienia 202.

Kropkowato$é nosa p. punctatio.

Krosty p. pustulae.

Krowianka p. vaccina,

Lepieze ostre p. condylomata acumi-
nata.

Lepra, trad—-dodatek acidum salicylicum
i sapo viridis do masei 9, niemozno§é
wpedzania wewngtrz 13, §rodki uciska-
jace 31, kapiele japonskie 41, §rodki
swoiste 89, wplyw klimatu 95, pyrogal-
lolum i pyraloxinum 141, zabiegi chi-
rurgiczne 208, piraloksyna 210, usuwa-
nie nacieczenia komérkowego 210—212,
napar z maki grochowej 215.

Lepromata, guzy tredowate — brzy-
twa 51, przyzeganie, II grupachoréb 62,
alkalja 73. acidum carbolicum 75, Pa-
quelin 81.

Leptothrix—trudnosé leczenia 122.

Leukaemia—niemozno§é wpedzania we-
wnatrz 13, usuwanie nacieczenia komoér-
kowego 210—212.

Leukoplakia—acidum chromicum 67,
Paquelin 81.

Lichen ruber — leczenie w 16zku 40,
sublimat 50, arszenik 54, 87, Paquelin
81, arszenik zewnetrznie 149, usuwanie

nacieczenia komérkowego 210—212, za-
barwienie po arszeniku 222,

Lichen tropicus 95.

Lichen urticatus—zapobieganie 94.

Lipoma, tluszezak —wstrzykiwanie ich-
tjola  217.

Lupus, wilk — ostrozno$é przy leczenin
13, laminaria 33, kapiele japoinskie 42
kwas salicylowy i kreozot 44, 209, wy-
skrobywanie 51, 114, kokaina w proszku
52, narkoza ogdlna 52, przyzeganie, II
grupa chorob 62, stibium chloratum 71,
acidum trichloraceticum 72, alkalja 73,
Paquelin 81, pirogalol i piraloxyna 141,
mikrobrener 207, Spickmethode 208, pira-
loxyna 210, promienie Rontgena 211.

Lymphangiomata, naczyniaki chlonne
—Paquelin 81, usuwanie nozem 215, u-
cisk 217.

Lymphomata, chtoniaki—arszenik 87.

Lojotok p. seborrhoea.

Lupiez p. pityriasis.

tuszezyca p. psoriasis.

Malleus, nosacizna—zabiegi chirurgicz-
ne 208.

Martwe palcece, — masaz 42, usuwanie
skurezu naczyn 178,

Microsporon Gruby—Sabouraud —
trudnosé leczenia 122, revulsiva 163.

Miesaki p. sarcomata.

Modzele p. callus.

Morbus Raynaud, choroba Raynaud’a
—postaé viedokrwista, leczenie 178, po-
staé sinicowa — wskazania i leczenie
187—188.

Mycosis fungoides—wskazania i le-
czenie 210—212.

Myxoedema, obrzek sluzowy przetwo-
ry gruczolu tarczowego. 89.

Nabloniak zarazliwy p. epithelioma
contagiosum.

Naczyniaki p. angiomata.

Naczyniakichtonne p. lymphangiomata.

Nadzarcie p. erosio.

Naevi, znamiona wrodzone: trudnosé le-
czenia 14; operowanie 51, 52; Paquelin
81; mikrobrener 218.

Naevi angiomatodes. znamiona unaczy-
nione: sublimat 71; Paquelin 81; elektro-
liza83; collodium hydrargyrisublimati 217.

—duri, znamiona twarde: przyzeganie --
grupa chorob 62; brzytwa i lapis 217;

— lineares, znamiona linjowe — Srodki
przyze gajace 217.

—molles, znamiona miekie: przyzeganie IT
grupa choréb 62; brzytwa 216; przyze-
ganie ostrozne 217.

—pigmentosi, znamiona barwne: mikro-
br ener 83; arszenik 222.

Naevi pilosi, znamiona uwlosione: mi-
krobrener 83, 156, 215: elektroliza 156;
usuwanie nozem 215.



Naevi seborrhoici, znamiona tojotoko-
we—ostra tyzeczka 216.

Nakrapiany nos p. punctatio.

Nerwice naczyii p. angioneuroses.

Neoplasmata, narodle, nowotwory: ope-
rowanie; dawniejsze leczenie 61; collo-
dium paraformi 76; Paquelin 81.

Neuralgiae, nerwobole—gazy plastrowe
kojgce 43.

Neurodermites—swedzenie 58.

Neuroleprides: zmiany patologiczne 200;
wskazania i leczenie 212—215.

Neuroma, nerwiak: usuwanie nozem 215;
Paquelin 215.

Neurosyphilides: zmiany patologicz-
ne 200; wskazania i leczenie 212—215.

Niezyty p. catarrhi.

Noma: przyzeganie IIT grupa choréb 62; uni-
kanie kwasow 205; zabiegi chirurgicz-
ne 207.

Odeisk p. clavus.

Odlezyna p. decubitus.

Oedema, obrzgk — wskazania
nie 191—192.

Oedema spasticum, obrzek skurczowy—
nartum salicylicum 85.

Oedema Quincke, obrzek Quincke'go—
wskazania i leczenie 188—191.

Opalenie—zapobieganie 17.

Osmidrosis, pot cuchngey—przyczyna 19.

O wady—ukgszenia: leczenie 31, 60; pray-
czyna swedzenia 59.

Panaritium, zastrzal: kataplazmowanie
44; przerywanie ropienia 202.

Parakeratosis—grodki osuszajgce 133.

Parch p. tavus. -

Pasorzyty ro§linne—tran rybi 105.

Paznogieé—zwyrodnienie—opatrunek 31;
wrastanie—hubka 32, 48; lapis 32, 77.

Pediculi, wszy—nafta 105; gnidy—epi-
lacja 161.

Pemphigus, pecherzyca: opatrunek 2T;
arszenik 87; pudry roslinne 134; zapo-
bieganie porazeniu naczyin 182; S$rodki
osuszajace 201.

—foliaceus: opatrunek 27; zapobieganie
i leczenie 182.

Perniosis, odmrozenie—wskazania i le-
czenie 187—188.

Pegcherzyca p. pemphigus.

Phimosis —znieczulanie przy operacji 52.

Phlegmone — przerywanie ropienia 202.

Piedra—epilacja 161.

Pigmentatio, zabarwienie: ochrona od
promieni stoiica 17; kuracja tuszezgca 118.

Pityriasis, tupiez: doniostosé 91; otlusz-
czanie skéry 105.

—alba faciei—gelant z gliceryna 112.

Pityriasis rubra: leczenie w tozku 40;
oleum lini 143

—versgicolor: trudno$é leczenia 122; pla-

i lecze-

VII —

ster ze smoly szewckiej 124; sublimat
z kwasem salicylowym 124,

FPlamica p. purpura.

Plonica p. scarlatina.

Pokrzywka p urticaria.

Polpasiec p. zoster. _

Prickley heat—przyczyna swedzenia 59.

Promienica p. actinomyecosis.

Prurigo,swierzbigezka: owijanie wata 20;
przyczyny swedzenia 53, 58, 59; wucisk
60; klimat morski 96; solutio calcii chlo-
rati 112; napotne 174; niedokrewnos¢ 175;
powiekszanie tluszezu podskérnego 224,
225.

Pruritus, swedzenie, §wiad: owijanie wa-
tag 20, zabezpieczenie od tarcia 21; le-
czenie posrednie 54; kokaina 55.

—aestivus—przyczyna swedzenia 59.

—hiemalis—zabezpieczenie od zimna 16;
przyczyna swedzenia 59.

Pryszezyca p. eczema.

Przetoki p. {istulae.

Przymiot p. syphilis.

Pseudoerysipelas—wskazania 204,205.

Psoriagis, luszczyca: niemozno$é wpe-
dzenia wewngtrz 13, zabezpieczenie od
tarcia 20; opatrunek na cze$ciach rucho-
chomych 34; leczenie w 16zku 40; przy-
zeganie 62; arszenik 87; zapobieganie 91;
ostra lyzeczka 115; gazy plastrowe 25.
48; ottuszezenie skory 99; chryzarobina
26, 132, 141, 150; pirogalol i piraloksy-
na 26, 141: wskazanie 148; zapobieganie
porazeniu naczyh 182, zabarwienie od
arszeniku 222, leczenie otylodei 223.

‘Psorcspermosis—barwnik rogowy 128.

Punctatio, kropkowato$é nosa, nakra-
piany nos: mikrobrener 83, drodki tle
nowe i kwasy 128, 157.

Purpura, plamica—wskazania i leczenie
192—193.

Pustula maligna, karbunkul czarnakro-
sta, waglik: wskazania 204,205, szkodli-
wosé zabiegéw chirurgicznych 209.

Rhagades, peknigcia: pagotica 76, ottusz-
czenie 105.

—mammae, peknigcia sutki—leczenie 45.

—ani, peknigcia odbytnicy—leczenie 45.

—lingaae—Ilepismatica 45, acidum chro-
micum 67, acidum aceticum et — lacti-
cum 72.

Rhinophyma: kuracja luszaca 118, brzy-
twa 145.

Rhinoscleroma, twardziel nosa: lamina-
ria 33, wskazania i leeczenie 212, 213,
elektroliza 213.

Rosacea (acne rosacea), tradzik lojoto-
kowy, rumien lojotokowy: zabezpiccze-
nie od promieni stoiica 18, pecherz z lo-
dem 36, oklady ozigbiajace 36, gorace
zwilzania 36, 180, mikrobrener 82, 162,
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zapobieganie 92, kuracja luszczgca 118,
warnnki powstawania 179, ichtjol 180,
wskazania i leczenie 187, 188.

Rozrost tkanki wtdknistej od zasto-
ju, Stauungs fibromatose - wskazania i le-
czenie 213—215.

Rozszerzenie naczyn wlosowatych
w warstwie brodawkowej (papillare
Capillarvaricen) —mikrobrener 218.

Rumien p. erythema.

Rybia tuska p. ichthyosis.

Sarcomata, miesaki: arszenik &7, wska-
zania i leczenie 210,211.

Scabies, §wierzba: przyczyna swedzenia
53, 59, mydlo Taenzera 55, tatwos¢ lecze-
nia 122,

Scarlatina, plonica — przekrwienie na-
ptywowe 179.

Sclerodermia, twardziel skéry: para
wodna 42, natrum salicylicum 85, wska-
zania i leczenie 212—215.

Scorbutus, gnilec—leczenie przyczynowe
192.

Scrophuloderma: kgpieli japoiskie 42,
Paquelin 81,

Seborrhoea, tojotok: doniosto§é 91, zapo-
bieganie 94, knracja tuszczaca 118, pul-
vis cuticolor 130, klej cynkowy 131;
wskazania 168—170.

Sinica czubkow koficzynp. akrocyanosis.

Stoniowaecizna p. elephantiasis.

Spiradenoma—mikrobrener 218.

Stomatitis, zapalenie blony Sluzowej
jamy ustnej—leczenie 45—46.

Strophulus: przyezyna swedzenia 59;
wskazania 1 leczenie 175—178, $rodki
uciskajgce 201.

Suchodé skor y—ottuszezenie 99.

Swedzgce choroby: owijanie wata 20,
zabezpieczenie od drapania 21.
wigd p. pruritus.

Swierzba p. scabies.
wierzbigezka p. prurigo.

Sycosis, figéwka: zabezpieczenie czegSei
sasiednich 26; kataplazmy 47; sublimat 71,
epilacja 124, 161, 203, mikrobrener 161,
ichtjol 161, 203.

Syphilis, przymiot, syfilis: leczenie ogol.
ne 9, niemoznosé wpedzenia wewngtrz 12,
rteé 84, 85, 104, 211, 212, jod 84, 86, 211,
nosa—laminaria 33, owrzodzenia—$rod-
ki kojgce 45, wplyw przekrwienia 94,
szkodliwosé zabiegow chirurgicznych 208,
209.

Syringadenoma—mikrobrener 218.

Telangiectasiae venosae. rozszerzenie
zyt—mikrobrener 218,

Thuszezak p. lipoma.

Torbiele tojowe (Talgeysten)— wylusz-
czenie 216.

Torbielerogowe (Horneysten)—wyltusz-
czenie 216.

Torebek wlosowyeh rozwarte wy-
loty—mikrobrener 157, 159.

Trad p. lepra.

Tradzik p. acne.

Tradzik lojotokowy p. rosacea.

Tradzik ospowaty p.acne varioliformis.

Trichophytia: zabezpieczenie czedei sg-
siednich 26, gazy plastrowe 48, chryza-
robina 123, epilacja 161, mikrobrener 161,
162, ichtjol 162, revulsiva 163.

Trichorrhexis no dosa—epilacja 161.

Tuberculosis ecutis, gruzlica skory:
ostrozno$¢ w leczeniu 13, oleum jecoris
aselli 89, chlor 209.

Tumores penduli, nowotwory szypul-
kowate —znieczulanieprzy operowaniu 52.

Twardziel nosa p. rhinoscleroma

Twardziel skory p. selerodermia.

Tylosis, modzele—salicylowa gaza pla-
strowa 25.

Ulcus, wirod, owrzodzenie: swedzenie
przy gojeniu sig 57, lapis 66, pagotica 76,
otiuszezenie 101, 105.

Ulcus callosum, wrzod o brzegach mo-
dzelowatyeh: przyzeganie I grupa cho-
rob 62, Srodki tuszczace 146.

Uleus cruris, wrzod goleni: przesgd
o wpodzaniu 12, masaz 33, $rodki ko-
jace 42, przyzeganie 61, 1II grupa cho-
rob nadajacych sig do przyzegania 62, po-
krywanie tluszezem 102.

Uleus molle, wrzéd migki: ogrzewanie 41,
przyzeganie III grupa choréb 62, prze-
ciwwskazanie do uzycia lapisu 67, brzy-
twa 51, 203, 207, jodoform 203, 208, 209,
kwas salicylowy 209.

Uleus rodens—rezorcynowa gaza pla-
strowa 217.

Uleus serpiginosum, wrzéd pelzajacy:
§rodki ogrzewajace 41, zabiegi chirur-
giczne 51, 207, kwas salicylowy 217,

Ulerythema centrifugum: collodium
31, pechers z lodem 36, Paquelin 41, 81,
wyskrobywanie 52, wplyw klimatu 95,
solutio Fowleri 149.

Urticaria, pokrzywka: zabezpieczenie od
zimna 16, owijanie watg 20, kolodjum
ichtjolowe 31, swedzenie 52, 59, natrum
salicylicum 85, zaparcia stolea 94, ichtjol
wewnatrz 176, kamfora 177, wskazania
i leczenie 188—191.

Varicella, ospa wietrzna—zapobieganie
bliznom 153.

Variees, zylaki: opatrunek z kleju cyn-
kowego 30, 32, 43, 60, ichtjol 43, 60,
swedzenie 53, 59, wskazania i leczenie
183—185.

Variola, ospa: zabezpieczenie od promieni
stofica 18, tworzenie sie blizn i zapo-
bieganie 151 —153, zapobieganie ropie-
niu 202.

Verruca, brodawka: ostra lyzeezka 50,
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216, przyzeganie 61, [ grupa chorob 62,
acidum arsenicosum 69, 149, acidum
trichloraceticum 72, §rodki dawniejsze 76,
149, brzytwa 217, 61, mikrobrener 218.

Verrueca seborrnoica, brodawka tojo-
tokowa: leczenie skory 215, kolodjum
sublimatowe 217, mikrobrener 218.

Wegry p. comedones.

Wilk p. lupus.

Vitilig o—leczenie 222.

Wtiokniak p. fibroma.

Wrzod p. ulcus.

Wrzodzianka p. furunculus.

Vulnus, rana: otluszezenie 102, Srodki
odkazajgee 120, leczenie per secundam
intentionem 197—19Y.

—morsum, rana od ukgszenia—przyzega-
nie, Il grupa choréb nadajaeych sig do
przyzegania 62.

Xanthoma: znieczulanie przy operowaniu
52, krzywe nozyezki 216, kolodjum subli-
matowe 217, mikrobrener 218.

Xeroderma pigmentosum: zabezpie-
czenie od promieni stonica 18, barwrik
naskoérka 219.

Zarost u kobiet p. hypertrichosis.

Zastrzal p. panaritium,

Zatoki okotocewkowe mikrobrener 83.

Zgorzel p. gangraena.

Znamiona wrodzone p. naevi

Zoster, pblpasiec: morfina 43, kojace ga-
zy plastrowe 43, zapobieganie bliznom
153, przeciwwskazanie dla srodkéw ozie-
biajaeych i uciskajaeych 200, srodki osu-

. szajace 201.

Zylaki p. varices.

Skorowidz wedlug lekow.

Acida, kwasy: dzialanie na naczynia
39;—uzycie przeciw swedzeniu 60;—do
przyzegania 63; —przy purpara haemor-
rhagica 192.

Acidum aceticum, kwas octowy: sto-
sowanie przeciw swedzeniu 60;—przy za-
jeciach bion Sluzowych 72; —przy acne
115, 117; dziatanie na barwaik rogowy 128,
zawartos¢ w dziegeiu D8, 142; — uzycie
przy punctatio 157;—przy trichophytia,
163;—przy anaemial ocalis 178;—przy akro-
cyanosis 188;—przy diabetes 206.

Acidum arsenicosum,arszenik: posred-
nie usuwanie swdzenia w lichen ruber
5% — sposéb dziatania przy uzyciu ze-
wngtrznem 67;—dziatanie na skérg przy
stosowaniu wewnatrz 87;—jako antike-
ratoplasticum 121;—jako akantholyticum
148; —jako resorbens 149; uzycie przy leu-
kaemia i sarcoma 211;—przy carcinoma
pigm. i naevi pigm. 222;—przy prurigo 224.

Acidum boricum, kwas borny: jako
dodatek do madei woskowej 24;—do ka-
taplazméw 40;—desinficiens przy alope-
cia seborrhoica 166—dodatek do pudru 173

Acidum carbolicum, kwas karbolowy:
jako dodatek do kataplazméw 40;—dzia-
tanie w rteciowej gazie plastrowej 47, 203;
jako antipruriginosum 56; dzialanie przy-
zegajace 63, 75, 203; dzialanie w oliwie
104;—w lanolinie 104; jako lepismaticum
117, 119;—jako keratoplasticum 141; —
jako acanthoplasticum 145;—mydto prze-
tluszezone 147;—dziatanie na pasorzyty

torebek wlosowych 161;—uzycie przy an-
gioneuroses 190. )

Acidum carbonicum, kwas weglany
—anaestheticum 45.

Acidum chromicum, kwas chromowy:
przy stomatitis 46; dziala nrzyzegajac 67;
odeigganie wody T4;—tworzenie blonki
78; —dzialanie antikeratopjastyczne 121;
przy poceniu sie nég 177.

Acidum citricum, kwascytrynowy: uzy-
cie przy akrocyanosis 188; — sok cytry-
nowy przy odlezynach 187.

Acidum formici¢um, kwas mrow-
czany —kapiele przy anaemialocalis 178.

Acidum ichthyolicumy kwas ich-

tjolowy—przy zapaleniu skéry od piro-
galolu 50.
Acidum lacticum, kwas mleczny:

dzialanie przyzegajace 61;— przy zaje-
ciach blon Sluzowych 72.

Acidum muriaticum, kwas solny —
dziatanie wzincum chloratum i w stibium
chloratum 71;—w polaczeniu z kalome-
lem 121;—przy poceniu sig nog 173; przy
acrocyanosis 188; stosowanie wewnetrzne
przy diabetes 206.

Acidum nitricum fumans, kwas azo-
tny dymiacy: teorja dziatania przyzega-
Jjacego 63; uzycie 64, 217.

Acidum nitricum purum, czysty
kwas azotny: sposob dziatania przyzega-
jacegoi uzycie 65; — jako antikeratopla-
sticum 121;—dzialanie na barwnik rogo-
wy 128; przy poceniu sig nég 173;—przy



anaemia localis 178; —przy akrocyanosis
188;—leczenie ran 198.

Acidum picrinicum, kwas pikrynowy:
przy poceniu sig nog 173,

Acidum salieylicum, kwas salicylowy:
wlasnosé elektywna 4;—wplyw na wehla-
nianie lekow przez skorg 9; — leczenie
ichthyosis 14;—usuwanie odeciskow 48;—
dodatek do antipruriginosa 57;—uzycie
jako antipruriginesa 58;—dziatanie prazy-
zegajace 76;—leczenio nastgpne po przy-
zeganiu eczema keratodes 81; chionienie
110; — jako lepismaticum 116; przy pi-
tyriasis versicolor 124;—jako akantho-
plasticum 145; — mydto przetluszczone
147;— przy variola 153;—przy rozrodcie
gruczolow lojowyeh 16(; —przy poceniu
sig nog 173;—przy leczeniu ran 1¢6,199;
przy zgorzeli 207,208;—jako dodatek do
innych lekéw przy ulcus serpiginesum
i erysipelas 210;—przy przeroscie kola-
genu214;—przy wilka 215;—jako dodatek
do §rodkéw odbarwiajaeych 222.

Acidum sulfuricum, kwas siarczany—
sp osob dziatania przyzegajacego 4.

Acidum sulfurosum, kwas siarkowy—
antip arasiticum 123.

Acidum tannicum, tanina, garbnik: dzia-
tanie na poszczegdlne tkankiskory 10;—
w polaczeniu z klejem eynkowym przy
intertrigo 21; kapiel atramentowa 44,
182; jako pagoticum 78; przy poceniu
sig nog 173, przy akrocyanosis 188, przy
pryszezycy 202.

Acidum tartaricum, kwas winny—przy
poceniu sig nég 172.

Acidum trichloraceticum, kwas troj-
chloroctowy: dzialarie przyzegajace i u-
zZycie 72; — przy punctatio 128, 157; —
przy keratomatach 217.

Adeps benzoatus, smalec, zaprawiony
benzoesem—przyrzadzanie 99; — uzycie
do past 136.

Adeps lanae, ttuszez z welny (Woll-
fett): wnikanie do skéry 8, zabezpiecze-
nie od chemikaljow623; - - pasta zabez-
pieczajgca od przemoczenia skéry 26;—
jako zardbka do magdei chlodzacych 37,
pojemnosé wody 100:; zarébka do twardych
magei 102; rozmigkezanie warstwy rogo-
wej 110: madé z nadtlenkiem wodoru 120.

Aether, eter: uzycie do rozpylania (spray)
129, 134.

Aether petrolei, eter
puszczanie ttuszezu 129.

Agaricinum, agarycyna: uzycie przeciw
potom 172.

Airol, ajrol —do zasypywania ran 216.

Alapurinum, alapuryna—zardbka do ma-
§ei chtodzgeych 100.

Alcalia, alkalja: jako dodatek do okla-
dow kojgcych 45; — dzialanie przyzega-

naftowy — roz-

jace 73; — przenikanie przez skére 108;
spos6b stosowania 109;—dziatanie ruzmigk-
czajace na warstwe rogowg 112;-—przy
zgrubieniu paznokela 114;—przy suchych
katarach skory 116;—unikanie przy pun-
ctatio 12%; — stosowanie przy leczeniu
chryzarobing 132; — jako akantholytica
148;—jako resorbentia 149;—przy vario-
la 153;—przy hyperidrosis 173, 174.

Alkohel p. spiritus.

Alumen, atun: dzialanie i stosowanie 77’
78;—przy hyperidrosis pedum 173

Alumen aceticum, octan glinu, —
oktad rozgrzewajacy przy eczema 2vu2.

Ammonium c¢arbonicum, weglan
amonu—yprzy erysipelas 88, 204.

Ammoninm causticum, amonjak gry-
zgey— dzinlanie rozmigkezajgce 47;,—pray
ukaszeniach owadow 60; — ulatwianie
chlonienia 109;—jako keratolyticum 115
przy turanculus 203.

Ammonium muriaticum — salmiak—
wzbudzanie miejscowych potow 175.
Anilinum, olej anilinowy: wlasnodei tru-

Jjace 75.

Antipyrinum—antypiryna — antipruri-
ginosum 60; przy angionenroses 190.
Antrarobinum, antrarobina — dzialanie

redukujace 140, 142.

Aqua amygdalarum amararum, wo-
da gorzkich migdalow—dziatanie kojace
44, 50; antiprurigivosum 55.

Aqua chamomillae, woda rumianko-
wa—w pasta od przemoczenia skory 26.

Aqua calcis, woda wapienna — z oliwa
do obmywai 26;—do oktadéw 37;z oleum
lini przy intertrigo 92;—przy oparzeniach
i nadzareiach 105; — dzialanie ulatwia-
jace chlonienie 109.

Aqua chlori, woda chlorowa - dziala-
nie 120; 121;—stosowanie przy punctatio
128;—przy leczeniu ran 198 — przy ro-
pieniu 203;—przy diabetes 206.

Aqua Goulardi, woda gulardowa—wy-
jadnienie dziatania 78.

Aqua menthae, woda migtowa—ploka-
nie 46.

Agua plumbi. woda olowiana — oktady
37; przy eczema scroti 44; z sublima-
tem 70; dzialanie 77;—przy eczema 202.

Aqua sulfocamphorata woda siarko-
wo-kamforowa—przy akrocyanoses 188.

Argentum nitricum, azotan srebra, la-
pis, kamien piekielny—rozczyn alkoholo-
wy przy wrastaniu paznogcia 32, 77 przy
zajeciach blony §luzowej ust 46; dziata-
nie przyzegajace 65;—tworzenie btonki77;
uzycie po stosowaniu acidum chromicnm
78; przy hyperidrosis pedum 173, 217.

Arnicae flores, arnika, kwiat arniki —
przy anaemia localis 178 —przy haemor-
rhagia cutis 192.
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A sbestum—ashest — podeszwy przy hy-
peridrosis pedum 173.

Atropinum, atropina —antipruriginosum
60; przy angivneroses 190.

Azotan bizmutu p. bismuthum nitri-
cum.

Azotan potasu p. kali nitricum.

Azotan srebra p. argentum nitricum.

Azotan tlenku rteei p. hydrargyrum
nitricum oxydatum.

Azotan tlenniku rteci p. hydrargyrum
nitricum oxydulatum.

Balsamum Gurjun, balsam Gurjun —
przy lepra 89.

Balsamum peruvianum, balsam pe-
ruwiangki: antipruriginosuwm 56; — prze-
ciwscabies 123 —keratoplasticum 140,143.

Barium sulfuratum, siarek barytu —
wlasno§é rozpuszezania wlosow 116,160,

Belladonna, beladona: dziatanie miej-
scowe 49;—antipruriginosum 60.

Benzinum, benzyna — do usuwania tlu-
szezu 129.

Benzoe, zywica benzoesowa—dodatek do
ttuszezow 99.

Bismuthum nitricum, azotan bizmutu:
dzialanie na barwnik 155; wmadé Hebry
na piegi 155;—przy hyperidrosis 173.

Bismuthum oxychloratum, chlorotle-
nek bismutu: -— mydto 129; — dziatanie
na barwnik 155.

Bismuthum salicylicum, salicyan bi-
smutu—dziatanie na barwnik 155.

Bolus alba, glina biata: puder 129,130;
uzycie do past. 135, 137; — do pasty
z octem 157.

Bolus rubra, glina czerwona: zabezpie-
czenia od opalenia 17;—puder 129,130;—
pulvis cuticolor 130.

Borax, boraks—ptokanie 49.

Bromek potasu p. kalium bromatum.

Butyrum cacao, olej kakaowy—wlasnosé
i uzycie 103.

Calamin lotion—przy erythema 130.

Calcaria usta, wapno palone—w polg-
czeniu z kali causticum 74.

Calciam chloratum, chlorek wapnia
antipruriginosum 59;—dziatanie rozmigk-
czajgce na warstwe rogows 112;—anti-
keratoplasticum 121;—wzbudzauie potéw
miejscowych 175.

Calcium sulfuratum, siarek wapna —
wtasno§é rozpuszania wloséw 116.

Calomel, kalomel: z kwasem solnym 121;
dzialanie przeciwpasorzytnicze 123; —
dziatanie na barwnik 155;—jako drasti-
cum 191.

Camphora, kamfora: przy urticaria 177;
przy anaemia localis 178; —asphyxia lo-
calis 188; — przy gangraena diabetica
206; —przy gangraena 209.

Cannabis indicae extract., wycigg
konopi indyjskich, anaestheticum 48,49;50;

Cantharidinum, kantarydyna: rozpu-
szezalno§é w ttuszezach 10; — wiasnodé
pobudzania mitoz 145,146;—mydto 147;—
przy trichophytia 163; — przy alopecia
areata 168; prazy vitiligo 222.

Capsicum annuum, pieprz turecki: przy
alopecia areata 168; — przy anaemia lo-
calis 178.

Cera, wosk: zabezpieczenie od chemikal-
jow 23;—laseczki z masei woskowej 23,
24, 102; — zawarto$§é w coldeream’ie 37,
100;—w masciach woskowych 102.

Cerussa, weglan olowiu: dodatek do past
137; —gaza masciowa 202.

Cetaceum, olbrot: skladowa czesé cold-
cream’u 37,100;—zawarto$é w twardych
maseiach 102.

Chamomillae flores,
27, napar 47.

Chininum, chinina: zabezpieczenie od opa-
lenia 17;—przy nerwicach naczyniowych
191;—przy krwawieniach 192.

Chinosolum, chinosol: dodatek do kata-
plazméw 40.

Chloraethylum, aethylum chlora-
tum, chlorek etylu do zamrazania 51,216.

Chlorek antymonu p. stibium chlora-
tum.

Chlorek cynku p. zincum chloratum,

Chlorek etylu p. chloraethylum.

Chlorek potasu p. kalium chloratum.

Chlorek rveei p. calomel.

Chlorek wapnia p. calcium chloratum.

Chlorotlenek  bismutu p. bismuthum
oxychloratum.

Chrysarobinum, chryzarobina: przy pso-
riasis 25, 109, 131 — 132, 150; — pray
eczema 25, 58, 177; — przy trihophytia
26, 123, 163; — przy alopecia areata 26,
103, 168;—dzialanie w tozku 40; — bol
i zapalenie skéry od—48, 59,167, 181;—
sposéb dziatania 140, 141;—dziatanie na
barwnik naskérka 154; — dzialanie na
barwnik skéry 222;—na pasorzyty tore-
bek wlosowych 1650 — przy anaemia lo-
calis 178; — przy intertrigo 187;—przy
przewleklem nacieczeniu 211.

Ciemierzyca biata p. veratrum album.

Cinnabar, hydrargyrum sulfuratum ru-
brum, cynober: zabezpieczenie od chemi-
cznych promieni 18; — dodatek do past
arszenikowych 69.

Cocainum, kokaina: w proszku 45,49, 52;
w solutio Schleichi 51,59; - solutio aethe-
rea 55; — dziatanie znieczulajace 46; —
antipruriginosum 55,190.

Coffeinum, kofeina: przy decubitus 186;—
natro salicylicum przy hyperaemia con-
gestiva 180.

rumianek: woda
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Coldeream, koldkrem—wtasnosei i uzy-
cie 37, 100, 106.

Collemplastra p. Pflastermulle.

Collodium (kolodjon): wywarcie ucisku
16, 31, 188, 214; — przeciw swedzeniu
20;—zabezpieczenie od chemikaljow 23;—
zarobka dla antipruriginesa 57;—dzieg-
ciowe — zabezpieczenie od alkaljow 23,
z mydtem—od kwasow 23; z plum-
bum oleinicum — zabezpieczenie przy
leczenin odeiskéw 25;—rycynowe nie-
szkodliwo$¢ werniksowania 29; -z oliwg
nieprzenikalne 30.

Collodium hydrargyri sublimati,
kolodjwu sublimatowe: przyzeganie 70,
217;—przy vitiligo 222.

Collodium ichthyolicum, kolodjum
ichtjolowe: —przy urticaria 31; — przy
varices 43, 60, 184; przy decubitus 187;
przy angionenroses 190; przy erythema
ab chemicaliis 201;—przy erysipelas 210.

Collodium ichthyolicum terebinthi-
natum, kolodjum ichtjolowo-terpentyno-
we przy odmrozeniach palcow unog 188.

Collodium paratormi, kolodjum para-
formowe — przy condylomata acumina-
ta 76.

Collodium gylicylicum, kolodjum sa-
licylowe—lepismaticum 117, 147.

Cortex Quercus, kora debowa — odwar
przy hyperidrosis pedum 173.

Creolinum, kreolina—antipruriginosum 56,

Creosotum, kreozot—w gazie plastrowej
przy wilku 48, 49, 208;—antiprurigino-
sum 56, 57, 190,—w dziegeciu 142.

Creta, kreda — w unguentum Wilkin-
soni 112.

Cuprum sulfuricum, siarczan miedzi—
pagoticum 77, 78.

Curcuma, kurkuma — zabezpieczenie od
promieni 17.

Cukier p. sacch arum.

Cynkowa gaza plastrowa p. Zinkoxyd-
pflastermull.

Digitalis folia, naparstnica—przy de-
cubitus 186; — przy akrocyanoses 188.
Dwuchlorek rteci — p. hydrargyrum

bichloratum.

Dwujodek rteeci — p. hydrargyrum bi-
jodatum.

Dziegieé—przy eczema 23,26,56;—eczema
keratoides ani 81;— wtasnodé trujgca 29;
dzialanie w 16zku 40; - antiprurigincsum
56 58; — dzialauie przeciwpasorzytnicze
123, 162;—keratoplasticum 140, 142

Dziegieé¢ bukowy p. Oleum fagi.

Dziegieé wegla kamieunego p. Oleum li-
thanthracis,

Emetyk p. Stibiokali tartaricum.

Emplastrum cantharidum perpetu-
wm—epispasticum 39.

Emplastrum plumbi, plaster otowiany
zabezpieczenie od chemikaljow 23.

Emplastra terebinthinae, plastry ter-
pentynowe—przy anaemia localis 178.

Ergotinum, - ergotyna—przy hyperaemia
congestiva 180; — przy asphyxia loca-
lis 188.

Etylat sodu p. Natrium aetyhlicum.

Euphorbia—ostromlecz—przyzeganie 76,
149.

Ezyp p. oesypus.

Fenacetyna p. phenacetinum,

Fenol p. acidum carbolicum.

Ferri praeparata, przetwory zelaza —
przy anaemia 176; przy akrocyanosis
188; przy haemorrhagia 192.

Ferrumsesquichloratum, péttora chlo-
rek zelaza—przy hyperidrosis pedum 173,
przy hyperaemia congestiva 182,

Ferrum sulfuricum, siarczan zelaza—
dodatek do garbnika 78.

Foliola sphagni—przy intertrigo i ec-
zema cruris 135.

Formaldehydum, formaldehyd—dziala-
nie stezajgce 75.

Formalinum, formalina — dzialanie 76,
210; mydto—129; przy hyperkeratosis 173.

Galman. p. Zincum carbonicum.

Garbnik p. acidum tannicum.

Gazy madciowe (Salbenmulle), un-
guenta extensa—wprowadzenie do tera-
pji 5, 34; dziatania 39, 101 110; — przy
gangraena 206.

—cynkowa (Zinkoxyd salbenmull)—
przy kuracji luszczacej 119; przy ecze-
ma 202,

—cynkowo-ichjolowa (Zinkichthy-
ol salbenmull)—przy eczema 44, 202.
przy erosiones et gangraena 173, 20€.

—kamforowa (Kampher salbenmull)
przy anaemia localis 178, przy gangrae-
na 206.

— sublimatowa (Sublimatsalben-
mull)—przy vitiligo 222.

Gazy plastrowe (Pflastermulle), col-
lemplastra—wprowadzenie do terapji 5;
dziatanie 15, 39, 110; przy eczema 25,
34;—przy chorobach wlosow 162; przy
gangraena 206, 207;—przy nacieczeniu
przewlektem 211.

Gaza plastrowa cynkowa (Zinko-
xyd — PfHiastermull) zabezpieczenie
od powietrza 20;—od ucisku 22.

—ichtjolowa—(Ichthyol—Pflaster-
mull)—anaestheticum 43.

—jodoformowa (Jodoform Pflaster-
mull)—anaestheticum 43.

—rezorcynowa (Resorcin Pflaster-
mull)—dziatanie luszezace 118; — przy
ulcus rodens 216, 217.
rteciowa (Quecksilber Pflaster-
mull)—przy variola 152.
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—rteciowo-beladonowa — Quecksil-
ber Belladonna Pflastermull —
anaestheticum 43.

—rtegeiowo-ichtjolowa (Quecksilber
Ichthyol—Pflaster mull)—dziatanie
na staphylococeus 203: — przy leczeniu
ran 216.

—rteciowo-karbolowa (Quecksilber
Carbol—Pflastermull) — przy furun-
culus 25, 27, 41, 47, 203, 208.

—salicylowa (Salicyl Pflastermull)
dzialanie luszezace 117; — leczenie ran
147;—przy variola 153.

—salicylowo-konopna (Salicyl can-
nabis—Pflastermull) —anaestheticum
43 dziatanie 117; — przy rhagades mam-
mae 45;—przy lupus 52; — przy eczema
pruriginosum ani 59; leczenie ran 216.

— salieylowo-kreozotowa (Salicyl
kreosot Pflastermull) — anaestheti-
cum 43; dziatanie 117; przy eczema pru-
riginosum ani 57; przy lupus 71 leczenie
ran 216.

—salicylowo-mydlana (Salicyl sei-
fen Pflastermull)—dziatanie 117.
—sublimatowa (Sublimat—Pfiaster-

mull)—przy vitiligo 222.

Ggbka—dziatanie na ziarning 36.

Gelatina zinei oxydati p. klej eyn-
kowy.

Gelanthum, gelant (Gelanth)—zabezpie-
czenie od §wiatla 17; — od tarcia 21—
przeciw swedzeniu 20, 60;—z gliceryna
przy pityriasis faciei 111; — przy hype-
raemia congestiva 181, 201;—przy an-
gioneuroses 190.

—ichthyoli, gelantichtjolowy—przy hy-
peraemia congestiva 180, 182.

—salicylicum, gelant salicylowy—dzia-
tanie tuszczace 117, 126; przy hypertri-
chosis 160.

—zinei oxydati, gelant cynkowy — za-
bezpieczenie od promieni Rontgena 18;—
od tarcia 44.

—zinei oxydaticumichthyolo, gelant
cynkowo-ichtjolowy — zabezpieczenie od
tarcia 44.

Glina biala p. bolus alba.

Glina czerwona p. bolus rubra.

Goreczyczna maka p. simen sinapeos.

Guaiaci resina et tinctura— zywica
i nalewka gwajakowa — dziatanie redu-
kujace 140, 142,

Guaiaci lignum, drzewo gwajakowe —
odwar z senesem dziatanie przeczyszcza-
jace 182, 191, 223.

Guaiacol, gwajakol: anaestheticum 48,
49, antipruriginosum 56.

Glycerinum, gliceryna: — w polgezenin
z zelatyna nieprzenikalna 30; — dodatek
do oktadéw 37, zastepowanie tluszezu 100;
dodatek do masei chtodzgeych 101; —

rozmigkezanie warstwy rogowej 105,111;
sktadowa czed¢ pasty z octem. 157

Hepar sulfaris, watroba siarczana —
gktad i dzialanie 116.

Hubka — przy wrastaniu paznogeia 32,
48.

Hydrargyrum — rteé: wprowadzenie do
terapji 4; — do past arszenikowych 69,
przy syfilisie 84, 85, 104, 211;—przeciw
pasorzytom torcbek wlosowyeh 162; —
przy gojeniu ran 196.

Hydrargyrum bichloratum, sublimat:
b6l przy stosowaniu 48, 50; dziatanie
przyzegajace 61, 70; —przy syfilisie 85,
gojenie ran 120, 121, 198, 203;—antipa-
rasiticum 123, 166; przy pityriasis ver-
sicolor 124, —z rezorecyng 139, dzialanie
odbarwiajgce 155, 222; przy scleroder-
mia 21%,

Hydrargyrum bijodatum, dwujodek
rteci—przy trichophytia 163,

Hydrargyrum nictricum oxydatum,
azotan tlenku rtgei—przyzeganie 66.

Hydrargyrum nitricum oxydula-
tum, azotan tlenniku rteci: przyzeganie
66;—antiparasiticum 123.

Hydrargyrum oxydatum, tlenek rteei
—wtlasno$é elektywna 4.

Hydrargyrum praecipitatum album
bialy precipitat rteci: antiparasiticum
123;—dziatanie odbarwiajgce 155

Hydrargyrum sulfuratum rubrum p. e¢in-
nabar.

Hydrogenium hyperoxydatum, nad-
tlenek wodoru: antikeratoplasticum 120;
dziatanie odbarwiajgce 128, 155, 164%;
przy ropieniu 203; przy gangraena 205,
206.

Jalowea sawiny pedy p. Sabinae sum-
mitates.

Ichthyolum, ichtjol—wprowadz. do te-
rapji 4; uzycie wewnegtrzne—przy
varices 43, 60, 184, 185;—przy angioneu-
roses 60, 190;—przy anaemia 176, 178;—
przy hyperaemia congestiva 182;—przy
akrocyanosis 188; — przy oedema 191;- -
przy prurigo 224, Uzycie zewnetrzne
zabezpieczenie od promieni 17;—od dzia-
tania moczu 27;—anaestheticum 44, 50;
antipruriginosum 57; — spos6b dziatania
142, 102, 109, 134; dodatek do pasty
tuszezacej 118;—odkazenie rak 126 —przy
variola 153; — przy sycusis 162, 203; —
przy alopecia seborrhoica 165; — przy
hyperidrosis pedum 173; przy hyperaemia
congestiva 181, 182;—przy decubitus 187;
przy akrocyanosis 188;—gojenie ran 196,
198; przy erysipelas 204, 209 przy na-
cieczeniu przewlekltem 211; przy lipoma
217.

Jodek potasu p. kalium jodatum.

Jodoformium, jodoform — wilasnosé elekty-
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wna 4; gojenie ran 198, 199, 216;—przy
ulcus molle 207, 208, 209.

Jodum, jod—przy syfilisie 84, 86:—prze-
ciw pasorzytom 122, 123, 162; przy hy-
peridrosis pedum 172, 173, przy asphy-
xia localis 188; — przy nacieczeniu prze-
wlektem 211; przy naevi lineares 217.

Jodvasogen p. vasogenum jodatum.

Kali causticum, potaz gryzgcy;—solu-
tum lug potasowy—preparaty 73;—przy-
zeganie 60, 132, 203, 214; — dziatanie
rozmiekezajace na warstwe rogowsg 109,
114, 115:—acantholyticum 148,

Kali chloricum, chloran potazn—dzia-
tanie 121, g.jenie ran 198; — przy gan-
graena 205, 200.

Kali hypermanganicum, nadmangan-
jan potazu—dziatanie 120; — przy hipe-
ridrosis pedum 173.

Kalium bromatum,bromek potasu—przy
angioneuroses 191.

Kalium chloratum, chlorek potasu —
dzialanie 121.

Kalium jodatum, jodek potasu — przy
angioneuroses 191;—przy actinomycosis
208, 211.

Kamfora p. camphora.

Kaolina p. caolinum.

Klej—kapiel z—anaestheticum 44;—anti-
pruriginosum 58.

Klej cynkowy (Zinkleim), gelatina zin-
ci oxydati zabezpieczenie od pro-
mieni Rontgena 18;—od tarcia przy ecze-
ma 20;—przy pruritus i intertrigo 21;—
przy szczepieniu ospy 22;—od lekow 25,
26; od zarazenia 27;—przy uszkodzonej
warstwie rogowej 28. Dzialanie na
furunculus i eczema 19; opatrunek
przy varices 30, 32, 60, 61, 183, 184. 185,
przy lepra 31; — przy stosowaniu gazy
masciowej 34;— przy hyperaesthesia 44;
przy rhagades mammae45; przy swedze-
niu 57;—przy kuracji luszezacej 119; —
przy hyperaemia congestiva 181;—zapo-
bieganie porazeniu naczyn 182; przy
decubitus 187—przy angioneuroses 190;
przy oedema 192: — przy haemorrhagia
193;—przy sprawach zapalnych 201; przy
elephantiasis 214; —usuwanie ttusz-
czu 129, 130;—dziatanie osuszajg-
ce 135.

Klej ecynkowo-ichtjolowy (Zink ich-
thyolleim):—zabezpieczenie od tarcia 44:
dziatanie osuszajace 135;—przy hyperae-
mia congestiva 181, zapobieganie pora-
zeniu naczyn 182;—przy decubitus 187,
przy angioneuroses 190;—przy sprawach
zapalnych 201.

Kora debowa p. cortex Quercus.

Krowianka p. vaccina.

Krzemionka p. terra silicea.

Kwiat bzowy p. sambuci flores.

Kwiat lipowy p. tiliae flores.

Laminaria, laminaria—przy lupus, sy-
philis, rhinoseleroma 33.

Lanolinum,lanolina: wlasno§¢ wehlaniania
wody 37,100;—skladowa cze$é stilli un-
guentes 102.

Lapis p. argentum nitricum.

Linimentum oleo-calcareum — przy
hyperaemia congestiva 181.

Liquor ammonii acetici—wywotywa-
nie potu 175.

Liquor Bellostii p. hydrargyrum ni-
tricum oxydulatum.

Liquor Brandaju—przy hyperidrosis pe-
dum 172, 173.

Liquor plumbi su bacetici — lepis-
maticum 77—dodatek do pasty 137.

Liquor stibii chlorati, chlorek anty-
monu: przyzeganie 61; — przy lupus 71,
215.

Lycopodium—puder 130,

Lysolum, lizol: dodatek do kataplazmow
40; antipruriginosum 56.

£0j. sebum—zabezpieczenie od tugu 23,—
benzoesowy 99; skladowa czgsé gazy
masdciowej 101;—madei 102,
Lug kreuznachski—dzialanie rozmigk-
czajace na warstwe rogowa 59, 112.
Magnesia carbonica, weglanmagnezji:
z kokaing 45, 52;—puder 129; przy hy-
peridrosis pedum 173;

Magé p. unguentum.

Maka — uzycie do pudru 135, 181; — do
past 135.

Mgka grochowa—farina pisi — przy
acne 113, przy lepra 215.

Mel, mi6d—keratoplasticumn 140, 143.

Menthol um, mentol — antipruriginosum
57, 190.

Mezerei cortex, wilecze tyko—resorbens
149—przy anaemia localis 178.

Mixtura acida Halleri —przy hyperae-
mia congestiva 180.

Mollinum—molina — wnikanie do skory
104; rozmigkezanir. warstwy rogowej 106.

Muslin plastrowy p. gaza plastrowa.

Mydto p. sapo.

Nadmanganjan potazu
manganicum.

Nadtlenek wodoru p. Hydrogenium hy-
peroxydatum.

Nafta p. petroleum.

p. kali hyper-

| Nalewka zyciodrzewu p. tinctura thu-

jae.
Naparstnica p. digitalis.
Naphtalanum, naftalan: antiparasiti-
cum 105, dziatanie rozmigkczajgce na
warstwe rogowg 106.
Naphtholum @, nattol 3: lepismaticum
117; keratoplasticum 140, 141.
Natrium aethylicum, etylat sodu: dzia-
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tanie przyzegajace T4; — przy zrogowa-
ceniach 217.

Natrium chloratum, 861 kuchenna —
dzialanie rozmigkczajgce na warstwe ro-
gowg 112; antikeratoplasticum 121; —
wzbudzanie potéw miejscowych 175.

Natrum carbonicum,soda: wstrzykiwa-
nia przy przeroscie tkanki klejorodnej 123.

Natrum causticum, tug sodowy,
wplyw na wechlanianie skéry 109, kera-
tolyticum 115.

Natrum salicylicum, salicylan sodu:
dziataniena naczynia skéry 85, 60, 190;
—pobudzanie potéw 171, 175; przy scle-
rodermia 214.

Nicotinum, nikotyna: sposéb dzialania
49; mydlo Taenzer’a na $wierzbg 55.
Octan amonu p. ammonium aceticum.
Oesypus, ezyp: pojemosé wody 100; anti-

parasiticum 105.

Olbrot p. cetaceum.

Olej konopny—dziatanie redukujgce106.

Olej makowy—dziatanie redukujgce 106.

Olej orzechowy — dziatanie redukujg-
ce 106.

Olej palmowy — otluszczanie skéry 99.

Olej rzepakowy—ottuszczanie skory 99.

Olej z nasienia bawelny — dziatanie
redukujace 106.

Olejan cynku p, zincum oleinicum.

Olejan tlenkn otowiu p. plumbum olei-
nicum.

Oleum amygdalarum, olej migdalowy:
ottuszezanie skory 99; uzycie do past 136.

Oleum cadini, dziegieé jatowecowy—przy
eczema pruriginosum 58.

Oleum Chaulmoogra, przy lepra 89.

Oleum crotonis, olej krotonowy: przy
trichophytia 163;—przy naevi 219.

Oleum fagi, dziegieé bukowy —antipru-
riginosnm 56.

Oleum jecoris aselli, tran rybi:—przy
tuberculosis 89; — wtasno$é przenikania
103; — antiparasiticam 105; — przy pru-
rigo 224.

Oleum lini, olej Iniany: czes¢ sktadowa
pasty zabezpieczajgcej od moczu 26; —
z wodg wapienng 37, 92; dzialanie re-
dukujgce 105, 140, 143; uzycie do past
136, 137, 138.

Oleum lithanthracis, dziegie¢ wegla
kamiennego—antipruriginosum 56.

Oleum olivarum, oliwa: do oczy-
szczania skéry 23, 26;—w madci wo-
skowej 23,— w coldcreamie 37; — przy
masazu 214.

Oleum Physeteris — wlasno§é przeni-
kania 103;—antiparasiticum 105.

Oleum ricini, olej rycynowy: dodatek
do ptynéw alkoholowych 101.

Oleum sesami, olej sezamowy — ctiusz-
czanie skory 99.

Ol6owki madciowe p. stilli unguentes

Opium, makowiec — sposob dziatania 49.

Opodeldoc— linimentum saponato—cam-
phoratum, opodeldok —przy anaemia lo-
calis 178,

Ostromleczu sok p. euphorbia.

Paraffinum liquid um, parafina ptynna
dodatek do masei chlodzacych 38.

Paraformium, paraform: przyzeganie 7€;
przy hyperidrosis pedum 173.

Paraplastum, paraplast: skiad 110; —
§rodek pokrywajacy 25.

Pastae, pasty: wprowadzenie do terapji 5;
dzialanie osuszajgce 15, 135, 181, 190,
201; §rodek pokrywajacy 26, 45;zarébka
56, 128.

Pasta cretae, pasta kredowa—z octem
przy ulcera torpida 45.

Pasta depilatoria—sktad 160.

Pasta kali chlorici, pasta zchloranem
potazu — przy zajeciach blony $luzowej
ust 45.

Pasta Lassari,pasta Lassara—sklad 135.

Pasta lepismatica, pasta luszczgca —
sktad 118; przy variola 153, przy alo-
pecia 168, przy hyperidrosis pedum 173.

Pasta pisi, pasta grochowa — dziatanie
rozmigkezajgce na warstwe rogows 113,

1

Pasta plumbi acetici (Bleiessigpaste),
pasta otowiano-octowa: sktad 136; odmro-
zenie uszéw 188.

Pasta Vindobonensis, pasta wieden-
ska—sktad 74.

Pasta Zinci chlorati, pasta chlorku
cynku—sktad 71.

Pasta zinci ichthyolica, pasta: cyn-
kowo-ichtjolowa — zapobieganie poraze-
nin naczyin 182.

Pasta zinci mollis, migka pasta cyn-
kowa: — przy hyperaemia 181, 182; —
w chorobach skéry z pecherzami?28, 201.

Pasta zinci sulfurata, pasta cynkowo-
siarczana: sklad 136;—przy braku war-
stwy rogowej 28; — dziatanie kojgce 50,
65, 132; przy eczema 102, 202, odkazanie
rak 132; przy variola 153; przy hyperae-
mia 180; przy decubitus 187, w choro-
bach z pecherzami 201.

Pasta zinci vulgaris, pasta cynkowa
zwyczajna—sklad 136; — srodek pokry-
wajacy 26, 27;—dzialanie kojace 50.

Petroleum, nafta: wlasno§é przenikania
103; dziatanie na wszy 105.

Phenacetium, fenacetyna —przy angio-
neuroses 190.

Pieprz turecki p. capsicum.

Pilocarpinum, pilocarpina: wzbudzanie
potéw ogélnych 175;— miejscowych 175
dzialanie na barwnik 223.
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Plumbum aceticum, octan otowiu: pre-
paraty 77; przy hyperaemia congestiva
181;—przy akrocyanoses 188.

Plumbum oleinicum, olejan tlenku oto-
win—w madci Hebry 102, 110.

Plumbum oxydatum, tlenek otowiu:
dzialanie 138 — do przyrzadzania madci
Hebry 106; do pasty 136.

Plyny do nacierania (Wischwiisser)—
rozpuszezanie ttuszezu 129; — dziatanie
osuszajace 134; — przy hyperaemia con-
gestiva 181;—przy zapaleniach 190.

Puder—wprowadzenie do terapji 5;—dzia-
tanie osuszajace 15, 21, 27, 82, 92, 174,
181, 182. 188,190, 201;—dziatanie ochla-
dzajace 38, 181, 201; wchtanianie thusz-
czu 129.

Pulvis cuticolor—przy eczema sebor-
rhoicum 130.

Pulvis cutifricius, pyt marmurowy —
uzycie 114.

Pumex, pumeks, do wygtadzania skory 115.

Pyraloxinum, piraloksyna: wprowadze-
nie do terapji 4: wlasnos¢ elektywna 4:—
dziatanie 140, 49; — z alkaljami 109; —
dziatanie przeciwpasorzytoicze 165, 210;
uzycie wewnetrzne 182;—przy przewle-
ktych zapaleniach 211.

Pyrogallolum, kwas pirogalusowy, pi-
rogalol:—dzialanie redukunjace 140; przy
eczema 1 psoriasis 26. 40, 4%, 49, H8; —
resorbens 149; —przy przeroscie tkanki
klejorodnej 213, 214

Resorbinum, rezorbina — dziatanie roz-
migkczajace na warstwe rogowa 106.

Resorcinum, rezorcyna: przyzeganie 76;
wchlanianie 110: dziatanie luszcgee 117,
123; kuracja Inszezaca 24 118, 154, 214;
keratoplasticumm 140, 141; — pobudzanie
mitoz 145; — dziatanie na barwnik 154,
221; z sublimatem 139;—w cukrze 143;
przy ichthyosis 14—przy rhagades mam-
mae 45; — erosiones linguae 46 — przy
eczema seborhoicum 163, 165, przy hy-
peraemia congestiva 181, przy acrocya-
nosis 188, gojenie ran 196, 199, przy
nacieczeniach przewlektych 211.

Rteé p. hydrargyrum.

Sabinae summitates, pedy jalowca
sawiny — przy condylomata acuminata
i verrucae 79, 149.

Sambuci flores, kwiat bzowy—srodek
napotny 171, 179.

Sapo, mydto: utatwienie wchtaniania 9,
108, 109, kapiele przy ichthyosis 14, u-
nikanie przy eczema 23, przy punctatio
128, zabiegi hygjeniczne 90, 92, wygla-
dzanie warstwy rogowej 114, usuwanie
ttuszezu 129, przy hyperidrosis 173,
przy hyperaemia congestiva 181.

Sapo adiposus, mydlo przetluszczone:
zalety 101, zabezpieczenie od sublimatu

24. $rodek hygjeniczny 91, wyjatowienie
rak 125.

Sapo adiposus cantharidatus, my
dlo przetluszezone kantarydowe — §ro-
dek hygjeniezny 147.

Sapo adiposus carbolicus, mydlo
przettuszczone karbolowe — Srodek hy-
gjeniczny 147.

Sapo adiposus ichthyolicus, mydto
przetluszezone ichtjolowe: przy iutertri-
go 92, przy decubitus 187.

Sapo adiposus resorcinatus, mydlo
przettuszezone rezorcynowe—s$rodek hy-
gjeniczny 147.

Sapo adiposus salicylicus, mydlo
przetluszezone salieylowe — §rodek hy-
gjeniczny 147.

Sapo kalinus s. viridis, mydto potaso-
we, szare mydlo: antipruriginosum 58,
utatwienie chionienia 109, keratolyticum
115, akantholiticum 148, wstrzykiwanie
rozezynu 213, mieszaniny przyzegajace
74; dodatek do kolodjonu 23,—do ka-
taplazméw 40, do antipruriginosa 57, 58,
do pirogalolu 211.

Sapo unguinosus, mydlo potasowe
przettuszezone, mydto masciowe, (magé
mydlana):—zarobka do antipruriginosa
56, przy swedzeniu 58, wnikanie do sko-
ry 104. weierania rteciowe 104, dziata-
nie roznigkczajace na warstwe rogows
106, 112, jako zardébka 162, 211.

Semen lini, sigmig Iniane—do kataplaz-
mow 40.

Seme'n sinapeo’s puiveratum, mgka
gorczyczna—epispaticumn 39.

Solutio caleii ehlorati — dziatanie
rozmigkezajace na warstwe rogowa 59,
112.

Solutio Fowleri, plyn Fowlera—przy
lupus erythematodes 149.

Spiritus, alkohol, wyskok: dodatek do
okladéw ozigbiajacych 36, lepismaticumn
77, 18, 79, odkazanie rak 125, 126, usu-
wanie tlnszezu 129, osuszanie 134, za-
rébka do lekéw 165, przy hyperidrosis
173, 174, przy asphyxia localis 188,
wewnatrz wzbudzanie potéw 175,
przy anemji skory 178, przy decubitus
186.

Spiritus aethereus—usuwanie tlusz-
ezu 129.

Spiritus camphoratus, spiritus kam-
forowy — przy chorobie Raynaud'a 178,
188.

Spiritus formicarum, spiritus mrow-
czany: epispasticum 39, przy hyperidro-
sis pedum 172.

Spiritus nitri aethereus, rozczynnik
dla argentum nitricum 77.
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Spiritus saponato-kalinus, spiry-
tus mydlany — usuwanie tluszczu 129.

Spiritus sinapeos, spiritus gorezyez-
ny — przy anaemia localis 178.

Stibio-kali tartaricum, emetyk —
sposéb dziatania 70, przy naevi 219,

Stilli unguentes, otéowki majciowe—
sktad 102.

Styrax, balsam styraksowy: antiprurigi-
nosum 57, przy scabies 123, 143.

Sulfur, siarka — dziatanie redukujgce
137, 99, 143, 165, 181, 182, 188, 198,
dodatek d) past 27, 136, do arszeniku
69, przy acne 203.

Szkto wodne—dzialanie 16, $rolek za-
bezpieczajacy 23.

Talcum, talk—uzycie do pudra 129, przy
hyperidrosis pedum 173.

T,annoformium, tanoform—przy hyperi-

drosis pedum 173.

Terebinthina, terpentyna: dziataunie
przeciwpasorzytnicze 122, 163, przy a-
naemia localis 178, przy acrocyanoses
188.

Terra silicea, krzemionka: wkasnosei
130, uzyeie do pudru 129, do past 135,
157, przy hyperidrosis pedum 173.

Thapsia, tapsja—przy auaemia localis
178.

Thyolum, tiol—otrzymywanie i wtasno-
§ei 142, antipruriginosum 57, przy hype-
raemia eongestiva 181, 182.

Thyreoidinum, tyreoidyna—przy myx-
oedema 89.

Tiliae flores, kwiat lipowy $rodek na-
potuy 175,

Tinctura digitalis, nalewka napar-
stnicy —przy hyperaemia congestiva 180.

Tincetura kalina—dziatanie przyzega-
jace T4.

Tinectura Thuyae, nalewka zycio-
drzewu (tui)—przy brodawkach 76, przy
brodawkach i lepiezach ostrych 149,

Tinetura valeriane, nalewka walerja-
nowa—przy hyperaemia congestiva 180.

Tinetura veratri albi, nalewka cie-
mierzyey biatej—przy vitiligo 222.

Tluszecze—dziatanie i wskazania 100—
106, przy zapaleniach skoéry 19, doda-
tek do koldkremu 37, do mafeci chtodza-
cych 38.

Tiuszez z welny p. adeps lanae.

Tor f—dziatanie osuszajace 134.

Tnberculinum, tuberkulina—dziatanie
swoiste 89, 211.

Tumenolum, tumenol — wtasnosei 142,
antipruriginosum 57, przy hyperaemia
congestiva 181, 182,

Unguenta, madei—dziatanie ogrzewa-
jace 36, zabezpieczenie od moczu 26,
zar6bka 165.

Unguentum caseini, ma§é kazeinowa

(sernikowa) — dziataunie rozmigkezajace
na warstwe rogows 113, zabezpieczenie,
od promieni stoiica 17, od tarcia 21-
zarobka dla antipruriginosa 58, przy an,
gioneuroses 190, przy zapaleniach 201,

Unguentum cereum masé woskowa —
zabezpieczenie od jodoformu i karbolu
24.

Unguentum citricum—sktal 66.

Unguentum diachylon Hebrae,
masé diachilowa Hebry—dziatanie przy
eczema 102, posredni wptyw na swedze-
nie 54, ol. lini w pierwotnym przepisie
106, dziatanie rozmigkczajgce na war-
stwe rogows 110.

Unguentum lenieuns—sktad 100.

Unguentum ox ygenatum—przy anae-
mia localis 178.

Unguentum refrigerans, mas¢ chlo-
dzaca; dziatanie ochltadzajace 37, uzy-
cie do otluszezenia skory 101, 106, wni-
kanie 103, zarobka dla acidum carboli-
cum 56, dla Srodkow odbarwiajacych
128, 157, 164, przy hyperaemia conge-
stiva 181, przy angioneuroses 190, przy
zapaleniach 201.

Unguentum Wilkinsoni, masé¢ Wil-
kinsona— sktad i dzialanie 112.

Unguentum zinei benzoatum,
madé cynkowa—do pasta zinei vulgaris
136.

Vaccina, krowianka — Srodek swoisty
na ospo 84, przy wielkich znamionach
rodzimych 219.

Vaselinum, wazelina: nieznaczna po-
chwytno$é lekéw 9, dziatanie ochladza-
jace 38, otluszczenie skory 100, wla-
sno§é przenikania 103, rozmigkezanie
warstwy rogowej 110, dodatek do ma-
§ei chtodzaeyeh 38, 101, w pasta Las-
sari 118, madei z nadtlenkiem wodoru
120.

Vasogenum, wazogen—wlasnndé prze-
nikania 103, wtlasno$é leezuicza 106, za-
robka przy leczeniu nacieczen przewle-
ktyeh 211.

Vasogenum jodatum, jodowazogen —
dzialanie swoiste przy guzach gruczo-
tow 86, pray obrzgkach 192,

Veratrinum, weratryna—przy alop:cia
areata 168.

Vernices, werniksy (pokosty)—wprowa-
dzenie nazwy 30, wprowadzenie do te-
rapji 5, zabezpieczenie od promieni
stonea 17, na cagsciach ruchomych 33,
z substancji klajstrowatych 131, w e¢ho-
robach torebek wlosowyeh 162.

Zincum carbonieum, galman—uzyeie
do pudrow 129, 134, w calamine lotion
130, dodatek do werniksow 131, przy hy-
peridrosis pedumn 173,
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Zincum chloratum, chlorek cynku —
dzialanie przyzegajace T1.

Zincum oleinicum, olejan eynku: za-
bezpieczenie od kwaséw 23, dzialanie
rozmigkezajgce na warstwe rogows 110,
uzycie do pudréw 129.

Zincum oxydatum, tlenek cynku—wta-
sno§é elektywna 4, szorstkodé skéry po
stosowaniu 99, dziatanie redukujgce 138,
177, w gazie madciowej 102, z oleum

N
AT

lini 106, uzycie do pudru 129, 134, de
masei woskowej 24, do pasty zabezpie-
czajgeej od moczn 26, do wernikséw
klajstrowatych 131, w pasta depilatoria
160, przy alopecia seborrhoical 65, przy
hyperidrosis pedum 173, przy hyperaemia
congestiva 181, przy rosacea 180, przy

gojeniu ran 198.

Zincum sulfo—carbolicum—dodatek

do kataplazméw 40,
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