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Osobne odbicie z ,,Przegladu lekarskiego



Dotad nie jesteSmy w stanie przedstawi¢ doktadnie
grupy spraw chorobowych, ktérych cechg gtdwng jest zanik
skory. Znamy rozne choroby, ktére do zaniku doprowadzaé
moga: w tych zatem przypadkach etyologia zaniku jest
jasng; — w innych atoli zanik wystepuje niejako sa-
moistnie, nie poprzedzony jaka$ znang sprawg chorobowsg;
w takich przypadkach przyczyny jego zupetnie nie znamy.
Dla wyjasnienia tych ostatnich przypadkéw samoistnego za-
niku musimy zbiera¢ nie tylko doktadne wywiady, nie tylko
przedstawi¢ caty znany przebieg kliniczny, ale, — co naj-
wazniejsze, — z obraz6w drobnowidowych zebra¢ dane,
ktoreby nam sprawe chorobowg cho¢ czeSciowo wyjasnic
mogty. Dlatego na te ostatnie szczegolty w tym przypadku
zwr6ci¢ chcemy szczegllng uwage.

F. K, lat 29 liczacy, $rednio odzywiony, przyjety do Kkliniki
w dniu 6. grudnia 1900, nie okazuje zadnych zmian w narzadach we-
wnetrznych, lub w zakresie nerwéw. Zadnej choroby dziedzicznej wy-
kaza¢ nie mozna. Chory nigdy obtoznie nie chorowat, choréb wene-
rycznych réwniez nie przebywat. Poczatki swej choroby odnosi do je-
sieni r. 1899, w ktérym to czasie miato sie pojawi¢ na skoérze stopy
i podudzia lewego saczenie skory, sprowadzajgce Swiad i pieczenie, —
przyczem okolica kolana byta obrzekia, ruchy w stawie jednak nie
byty uposledzone. Przy stosowaniu $rodkéw domowych objawy te
wkroétce ustgpity. W marcu 1900 r. doznat chory skaleczenia siekierg
w grzbiet stopy lewej, a w kilka tygodni potem zaczat uczuwaé wzdtuz
tej catej konczyny dolnej naprzemian raz pieczenie, to znowu $wiad,
a prawie réwnoczesSnie zauwazyt pewne utrudnienie w ruchomosci
stawu kolanowego.

W miejscu skaleczenia na konczynie dolnej lewej znajdujemy
blizne, biegnaca od drugiego &ztonu (falangi) palca 4-go w Kkierunku
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nieco skosnym ku wewnagtrz na diugosci 6 cm. Na catej konczynie dol-
nej prawej skora jest naciekla, potyskujaca i tak silnie napieta, ze
tylko w niektérych miejscach ujag¢ sie w fatd daje. Na stopie skora
schorzata odcina sie ostro od zdrowej przy nasadzie palcéw, na ze-
wnetrznym brzegu stopy, wreszcie linig falista na wewnetrznym brzegu.
W gérze konczyny linia graniczna skéry chorej przebiega na posladku
tukowato, zwrécona wypukiosécig ku biodrom, jednak mniej ostro, niz
na stopie. Skére zdrowa wida¢ tylko na przestrzeni, nie wiekszej od
ditoni, na tydce i nieco mniejszy kawatek w przegubie kolanowym. Na
catej chorej powierzchni prawie zupetnie niema wioséw. Naciek skory
zdaje sie by¢ jednostajnym na catej chorej powierzchni podudzia i dol-
nej czesci uda, gdzie jest mniej wybitnym, — a wreszcie przechodzi
w pas, na 1 ctm. szeroki, skéry odbarwionej i znacznie Scienczatej.
Skéra naciekla jest barwy czerwonej, w dolnych czesciach nawet si-
nawej. Naskoérek na podudziu przy ujeciu skéry w fald przypomina
z wejrzenia zmietg cienkg bibutke, przyczem ziuszeza sie w wiekszych
lub mniejszych ptatkach. W okolicy stawu kolanowego i dolnej czesci
uda tworzy naskérek duze, silnie przylegajace tuski, na posladku zas,
obok wybitnego pomarszczenia, wida¢ wybitne zabarwienie brunatne
skéry. Podobne ciemne zabarwienie skoéry nienacieklej spostrzegaé sie
daje na wewnetrznej powierzchni uda, gdzie ustaje naciek i tuszczenie
sie, jakotez pofatdowanie skory i przechodzi na dolng cze$¢ powtok
brzusznych tejze strony az do pepka, ku tylowi zas na okolice ledz-
wiowg az do 8-go zebra. Na miejscach ciemno zabarwionych naskérek
jest suchy, szorstki i w drobne zmarszczki utozony. Wsréd tych, miejsc
wida¢ tu i 6éwdzie plamy catkiem odbarwione, nieco zapadte, réznej
wielkosci, rozsiane szczegdlnie w goérnych czesciach pojedynczo lub
w grupach, a na obwodzie zmian wyraznie nawet zlewajace sie ze
sobg. Na grzbiecie od wysokosci kata topatek do potowy posladkéow
spotykamy wséréd zdrowej skory takie same wysepki odbarwione ze
zcienczatym pomarszczonym naskérkiem, — zmian barwikowych jednak
niema. W okolicy obudwu topatek za$, obok miejsc odbarwionych, od-
znaczajacych sie wielkoscig, wida¢ porozrzucane wysepki skéry z na-
gromadzeniem barwika. Na karku i na potylicy zauwazyé mozna ro-
wniez miejsca biate i zapadte, dochodzace do wielkosci soczewicy, po-
roste nieodbarwionym wiosem. Plamy barwikowe brunatne zajmujg
takze przedramie prawe i wewnetrzng strone ramienia, a w obwodzie
ich znajdujg sie drobne miejsca odbarwione. Naskérek ztuszeza sie na
miejscach chorobowo zmienionych.

Miejsca zanikowe w postaci drobnych wysepek okazujg pewne
podobienstwo do t. zw. blizn poporodowych, sg wyraznie nieco po pod
powierzchnie prawidtowego otoczenia wklesniete i okazujg $ciste od-
graniczenie. Ogniska te majg ksztalt nieregularny, a zlewajac sie



w wielu miejscach ze soba, tworza wieksze obszary. Przejécie z ognisk
zanikowych w skére prawidtowq jest wszedzie ostre; — jakichkolwiek
zmian przej$ciowych, na wpét zaniklych nie znachodzimy. Oziebienie,
wywotane rozpylonym eterem, zdota wywotaé¢ tylko na skérze prawi-
dtowej wyrazng «gesig skore»; zresztg ani w miejscach naciektych,
ani w ogniskach zanikowych nizka cieptota objawu tego wywota¢ nie
jest w stanie. Ogniska wybitnie zanikle zdajg sie by¢ zupetnie odbar-
wione, natomiast w ich bezposredniem otoczeniu znachodzimy nieje-
dnokrotnie miejsca przebarwione tak, ze odnosi sie wrazenie, jakby
barwik w wielu miejscach zniesiony zostat z czesci Srodkowych ku
obwodowi. W miejscach zaniktych znachodzimy w niektérych miejscach
puszek (lanugo), szczegdlnie na przedniej $écianie klatki piersiowe;j.

Chory nie umie podaé, czy w miejscach, ktére przedstawiaja
obecnie opisane zmiany, badZto barwikowe, badZ zanikowe, istniaty
poprzednio nacieki, podobne do tych, jakie spotykamy na konczynie
dolnej prawej, (Fig. 1).

Przy stosowaniu masci Hebry na konczyne dolng prawag usu-
nieto warstwy tuszczacego sie naskdérka, — naciek skory zdaje sie by¢
nieco niniejszy, a ruchomo$¢ w stawie kolanowym do kata prostego
dos$¢ swobodna.

Wstrzykniecie pilokarpiny nie wywotuje w obszarach chorobowo
zmienionych ani $ladu pocenia, w czesciach za$, na granicy lezacych,
zaledwo skape krople potu.

Rozpoznanie: Atrophia cutis idiopathica diffusa.

Opisawszy spostrzegany na klinice Prof. Reissa po-
wyzszy przypadek, nie zamierzam poréwnywac jego obrazu
klinicznego ze znanymi dotychczas w stosunkowo obszernem
pismiennictwie przypadkami, gdyz z opisu powyzszego kazdy
zda sobie jasno sprawe, ze 0 innej sprawie mys$le¢ nie mozna
w tym wypadku. Tak rozwoj choroby, jak i objawy kli-
niczne wskazujg wyraznie, ze rozpoznanie nie ulegato zadnej
watpliwosci.

Wszystkie postacie zaniku skory podzielicby mozna
na samoistne i nastepowe, jak to czyni w swej pracy o tym
przedmiocie Unna. Podzial ten na razie wystarcza; na-
stepowym bowiem nazywamy taki zanik skoéry, ktory wy-
stepuje po jakiej$ znanej sprawie chorobowej, np. gruzlica,
kita, ' liszaj rumieniowy (lupus erythematosus). wytysienie,
tupiez czerwony (pityriasis rubra) it. p. — samoistnym za$
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w tym przypadku, gdy zanik jest pierwotny bez znanej
sprawy chorobowej. Prawdopodobnie z czasem liczba postaci
tej ostatniej grupy samoistnego zaniku coraz wiecej zmniej-
szaC sie bedzie; przypuszcza¢ bowiem nalezy, ze Kiedys,
poznawszy przyczyne, okreslimy ja nazwa, opartg na etyologii.

Samoistne postacie zaniku rozdziela Unna na ogra-
niczone i rozlane; te ostatnie za$ na ogdlne (starczy i char-
taczy), postepujace (powyzej opisany przypadek) i przywig-
zane do pewnych okolic ciata (kraurosis i drugi typ, t. zw.
xerodermia pigmentosa Kaposi). Przypadek zatem opisany
musze zaliczy¢ do grupy samoistnego zaniku rozlanego i po-
stepujacego, powstatego jednak z przyczyny, jak dotad,
nieznane;j.

O wiele wazniejszym wydaje mi sie by¢ w tym przy-
padku obraz drobnowidowy; dlatego przedstawie w dalszym
ciggu nie tylko znalezione zmiany anatomiczne w stosunku
do réznych objawdw Klinicznych, ale poréwnam zarazem
obrazy pojedynczych okresow i cechujgce szczegbty z opi-
sami, podanymi w podobnych przypadkach tego cierpienia
przez innych autoréw.

Prawie zaden z badaczy nie uwzgledniat w obrazach
histologicznych pewnych okreséw chorobowych, klinicznie
dajacych sie odrozni¢ i przez wielu autoréw opisywanych.
Juz golem okiem bowiem zauwazyé mozna rozne postacie
choroby w jej rozwoju. Obok miejsc naciektych, w ktorych
skora tylko z trudnoscig ujg¢ sie w faldy daje, a powierz-
chnia jej jest jakby kolodyonem powleczona, widzie¢ mozna
plamy barwikowe o skérze pofatdowanej, tu i owdzie lekko
tuszczacej sie, wreszcie miejsca, jakby odbarwione, o skorze
wyraznie zaniklej, z naskorkiem zcienczatym, ‘tuszczacym
sie w blaszkowate cienkie tuski.

Chcagc da¢ obraz mikroskopowy catej sprawy choro-
bowej, musze rozdzieli¢ te trzy niejako okresy chorobowe
i opisywac je z osobna, aby zda¢ sobie sprawe, o ile roznig
sie miedzy sobg i o ile zmiany te rozwijajg sie w przebiegu
sprawy. W tym celu wycieto kawatek skory z zewnetrznej
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powierzchni uda, jako zmiany najwczesniejszej. — kawatek
z okolic posladkowych, o ciemneni zabarwieniu i poczyna-
jacym zaniku, wreszcie skore z topatki, z miejsca zanikowego.

Whyciete kawatki skory, wraz z tkanka podskérng ze
wszystkich okresow wyzej wspomnianych, nie robig mikro-
skopowo wrazenia skory zaniklej; skéra wydaje sie byc¢
twardszg, wiecej zbita, lecz nie ciensza. Pod mikroskopem
wrazenie to poteguje sie, a przyczyng jest prawdopodobniej
brak warstwowania i czeSci dodatkowych, bo wszystkie
warstwy zlaty sie w jedng i lezg bezposrednio na miesniach.
W miejscach ciata, gdzie tkanka podskorna jest szeroka,
np. na brzuchu, widzie¢ mozna jeszcze w wycietej skorze
resztki tkanki ttuszczowej; kawatek wyciety z innych miejsc,
np. z uda, nie zawiera wyraznego tluszczu, a tylko resztki
tkanki tacznej, po nim pozostalej, zlewajg sie ze skorg
wihasciwg i czynig ja szersza. Poprzedzam obraz drobnowi-
dowy tym szczeg6tem, gdyz zwrécit on naszg uwage nawet
w skorze, wycietej z miejsca, ktdre uwaza¢ nalezato za naj-
wiecej ulegte zanikowi.

Okres pierwszy, ktory, sadzac z ogolnego obrazu Kkli-
nicznego, uwaza¢ nalezato za najwczesniejszy, okazuje pod
mikroskopem, jak to juz z wejrzenia gotem okiem przypuszcza-
lisSmy, dos¢ liczne i wybitne nacieki, usadowione w skorze
whasciwej i tkance podskornej, w wiekszej ilosci jednak
w gtebszych, niz w powierzchownych warstwach skory le-
zace. Wszyscy autorowie opisujg te nacieki i umiejscowiajg
je przewaznie okoto naczyn, gruczotéw skory i torebek
wiosowych. Buchwald opisuje je jako gromady, ztozone
z licznych okragtych komérek, widoczne w wyzej wspomia-
nych miejscach; podobnie Jadassohn, Colombini, Be-
chert i Huber. Heu ss stwierdza silniejszy naciek okoto
torebek wiosowych, stabszy okoto naczyn tylko warstw
gornych i $rednich, ktéry jednak utrzymuje sie, choc¢ tylko
w skapej ilosci, takze w okresie poOzniejszym. Neumann
pierwszy wyrazit zdanie, ze nacieki nie lezg tylko okoto
naczyn lub gruczotow, ale ze istniejg takze w obfitych gru-
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pach miedzy wigzkami istoty klejorodnej i to tak w dolnych,
jak i gornych czesciach; dolne warstwy jednak moga miec
mniej nacieku i tylko w okoto naczyn, ale nigdy w okre-
sach poczatkowych.

Ze wzgledu na to, ze, o ile sadzi¢ moge z pbdzniejszego
obrazu, dostatem do zbadania okres S$wiezy, poczatkowy,
0 wybitniejszym nacieku, niz inni autorowie, nie moge zgo-
dzi¢ sie na ostatni szczegdt przez Neumanna podany.
Zawsze znajdowatem nacieki, chociaz w przewaznej ilosci
okoto naczyn i czesci dodatkowych skory, to jednak takze
w przetworach miedzy wigzkami istoty klejorodnej (koUagen).
nigdy jednak w wigkszej ilosci w gérnych warstwach skory,
a przeciwnie najwybitniejsze gromady komdrek spotykatem
w czesciach dolnych, nawet bez zwigzku ze S$cianami naczy-
niowemu (Fig. 2).

Nacieki sa, wedle prawie wszystkich autoréw, ziozone
z okragtych drobnych komorek. Jadassohn i Neumann
wspominajg obok tych i o wrzecionowatych, zaprzeczajg
jednak istnienia komorek plazmatycznych, na ktére zwraca
uwage Unna i Huber, stwierdzajac nie tylko ich obecnosc,
ale uwazajac je obok nielicznych komorek tkanki tgcznej
za gtéwny skitadnik naciekéw. Przypuszczam, ze poprzedni
autorowie, ktorzy komoérek tych nie widzieli, mieli do czy-
nienia juz z okresem poOzniejszym; stwierdzi¢ bowiem musze,
ze nie zdarzyto mi sie dotychczas widzie¢ w zadnej prze-
wleklej sprawie chorobowej, w ktorej sg zazwyczaj w duzej
ilosci, komorek plazmatycznych (Plasmazellen Unna) tak
duzych i dobrze rozwinietych, jak w tej wiasnie zmianie.

3).

Nacieki te, w znacznej czesci ztozone z duzych ko-
morek plazmatycznych, lezg w jednych miejscach okoto
Scian naczyn wiosowatych, w ich btonie zewnetrznej (ad-
ventitia), w innych przerastajg ich $ciany. Précz tego widaé
je w dos¢ znacznej ilosci okoto torebek wiosowych i kieb-
kéw gruczotow potowych. Doda¢ nalezy, ze ciatek wysie-
kowych nigdzie w skorze przy tej zmianie nie spotykatem,
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a szczegdt to wazny, chocby ze wzgledu na tych, ktorzy
komorki plazmatyczne tylko od limfocytow wywodzg. —
W Kilku preparatach znalaztem, podobnie jak Unna, wsréd
naciekow kulki hyaliny.

W gornych czeSciach skory nacieki grupujg sie prze-
waznie okoto drobnych naczyn; w glebszych lezg, jak wspo-
mniatem, komorki w szeregach, rozsuwajac wiazki istoty
klejorodnej, i w $cianach wiekszych naczyn lub w okoto
nich, o czem jeszcze pdzniej pomowie.

Istota klejorodna, procz tego, ze w miejscach nacieku
jest rozsunieta na pewnej przestrzeni, nie przedstawia sie
zupetnie prawidtowo. Wiazki jej nie sg grube, jedrne, prosto-
linijne z diugimi, wzdtuz nich ciggngcymi sie przestworami,
ale sg pokrecone, przez co na przekroju krotsze, przytem
mniej jedrne, jakby suche, potamane i ciefisze, a przestwory
miedzy niemi wskutek tego takze krotsze, ale liczniejsze.
Tak przedstawiata mi sie istota klejorodna w catej grubosci
skéry; nie widziatem nigdy uderzajgcych réznic miedzy
goérng a Srednig lub dolng warstwg, jak to Neumann
opisuje. W warstwie brodawkowej istota klejorodna zazwyczaj
ma widkna ciensze, rozsunigte przebiegajgcemi naczyniami,
niz w warstwach gtebszych; w zmianie tej jednak juz
w okresie wczesnym niema warstwy brodawkowej, na co
zwracajg wszyscy autorowie (procz Heussa) szczegdlng
uwage, przez co cala gorna warstwa skory, lezaca pod na-
skdrkiem, odpowiada sptaszczonym brodawkom.

Na wioknach istoty klejorodnej spostrzedz mozna, jak
to opisatem, pewng nieprawidtowos¢, ktdrg odnies¢ nalezy
do poczatkdw zaniku; nie mozna jednak powiedzie¢ tego
samego i o widknach elastycznych, ktore okazujg w tym
okresie o tyle tylko zmiany, o ile s3 w stycznosci z wigz-
kami istoty klejorodnej. Z autoréw jeden tylko Heuss
opisuje dwa okresy i twierdzi, ze w pierwszym zanik tkanki
elastycznej jest nader maly, szczegdlnie w okoto naczyn,
wsrod naciekow i w ich otoczeniu. W naciekach, jak we
wszystkich innych zmianach, cechujgcych sie naciekami,
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widkien elastycznych nie znajdowatem; w innych miejscach
jednak ilos¢ ich zdaje mi sie by¢ pozornie zwiekszong,
prawdopodobnie przez to, ze wigzki istoty klejorodnej, wzdtuz
ktorych widkna te leza, sg wezsze, przez co widkna zblizone
do siebie. Inni autorowie opisujg tylko mniejszy lub wiekszy
ich zanik, dlatego przytocze ich opinie przy opisie okresu
ostatniego.

Przyptaszczenie brodawek, wspomniane powyzej, nie
tylko zaciera granice zazwyczaj dobrze rysujacej sie w stanie
prawidtowym warstwy, ale jest takze przyczyna, ze naskorek
przebiega prostolinijnie na skdrze, tworzac zaledwo tu i ow-
dzie tylko $lad smugi, dazacej nieco w giab, przez co bro-
dawki. przewaznie niewidoczne, gdzieniegdzie chociaz nizkie
i plaskie widzie¢ mozna w tym pierwotnym okresie choro-
bowym (Huber); nie widziatem jednak w zadnym okresie
dobrze rozwinietych, niezmienionych, jak to Heuss opisuje.

Naskorek jest we wszystkich swych warstwach zmie-
niony, co stwierdzajg takze wszyscy autorowie, précz Heus sa,
ktory wspomina tylko w okresie pdzniejszym o matym sto-
pniu Sciefnczenia warstw naskorka. Opisy jednak autorow,
zgodne w zasadzie, réznig si¢ do$¢ znacznie w szczegdtach,
coby dowodzito wspomnianego powyzej przypuszczenia, ze
rézni autorowie w roznych okresach sprawe chorobowg ba-
dali pod mikroskopem. Z pierwszych autoréw, ktérzy cho-
robe te, dotagd tak mato znang w swej istocie, opisywali,
tylko Pospelow wskazuje, ze warstwa zrogowaciata jest
miejscami zgrubiata, tu i owdzie za$ ciefczeje, a reszta na-
skorka zanika, — u Buchwalda, Tontona i Jadas-
sohna opisu tych warstw nie znajdujemy. Neu mann
opisuje warstwy komorek zrogowaciatych, jako jednolite pa-
smo bez jader, podniesione od reszty komorek naskoérka
warstwe ziarnista, zredukowang do jednego szeregu komo-
rek, a warstwe kolczastg o grubosci prawidtowej, o kolcach
wyrazniej wystepujacych. W przypadku Colombiniego
warstwa zrogowaciata byla znacznie zcienczalg, o komérkach
cienkich, blaszkowatych; warstwa ziarnista tworzyta tylko
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jeden szereg komorek, a szeregi komorek kolczastych byty
zanikte, wreszcie warstwa podstawowa nie sktadata sie z ko-
morek walcowatych, lecz znacznie mniejszych, napetnionych
barwikiem. Bechert moéwi tylko o zaniku naskorka w ogol-
nosci, a Hub er odréznia w naskérku trzy warstwy: zro-
gowacialg o komorkach ptaskich, w catosci zwezong, ziarni-
stg w postaci jednego szeregu komorek i scienczatg do 4—5
szeregbw warstwe komorek kolczastych. Komorki te sg
W osi poziomej znacznie wydtuzone, jadra ich sg mniejsze,
a komorki warstwy podstawowej zatracajg takze swoj ksztatt
prawidtowy i napetnione sg barwikiem w duzej ilosci. Hel-
ler znalazt prawie te same szczegoly, tylko warstwy ziar-
nistej W wielu miejscach zupetnie nie widziat, a warstwy
zrogowaciale sktadaty sie z komérek o wyraznych jadrach,
luzno utozonych na sobie. Wreszcie Unna zwraca uwage
na szczegdl, mato przez innych autorow uwzgledniany, to
jest niejednostajne zgrubienie warstwy zrogowaciatej, przy-
czem warstwa ziarnista zawsze wykaza¢ si¢ daje, a szeregi
kolczaste zanikajg i nie tworzg smug miedzybrodawkowych.

SzczegOly powyzsze zgadzajg sie w wielu punktach
z obrazem, przezemnie znalezionym. Warstwa komorek zro-
gowaciatych tworzy w tym okresie jednolita smuge komo-
rek bezjadrzastych, zazwyczaj szersza, niz reszta naskorka
ponizej potozonego, wejrzeniem podobna do przecigcia pa-
znogcia (Fig. 4). Nic wiec dziwnego, ze do tego stopnia uci-
ska warstwy pod nig lezace, iz komorki ziarniste uktadajg
sie zaledwo w jeden szereg wazkich komorek, znacznie wy-
dtuzonych w osi poziomej, o stabej ziarnistosci, a warstwa
kolczasta zatraca prawie zupetnie kolce, komorki jej takze
znacznie sie wydluzajg i przechodzg w dolne wiecej okra-
gltawe, cho¢ prawie nigdy walcowate, jak w stanie prawi-
dtowym. Przestwory miedzy komorkami tych ostatnich sze-
regoéw sg szerokie, jgdra komarek nieco mniejsze, stabiej sie
barwigce, niektore potksiezycowate (Colombini), a dalsze
szeregi zawierajg juz w tym okresie do$¢ obfity barwik.
Wkraczania jednak nacieku w te dolne warstwy naskorka,
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jak to opisuje Ne umann, nigdy nie zauwazytem. Catos¢
zatem robi wrazenie silnie zgrubiatej warstwy zrogowacia-
tego naskorka (hyperkeratosis). jakby za duzej w stosunku
do reszty skory, chociaz silnie z resztag naskérka ztgczonej,
sprawiajgcej przytem tak silny ucisk na warstwy dolne, ze
nie pozwala na ich rozwoj prawidtowy i zmienia ich postac.

W dolnych szeregach komoérek naskérka wida¢ nawet
w tym okresie dos¢ obfity barwik, ktéry w niewielkiej ilo-
§ci znalez¢ mozna i w warstwie skory wilasciwej, lezacej
pod naskorkiem.

Powracam jeszcze do obrazu naczyn, okoto ktorych,
jak stwierdzajg wszyscy autorowie, grupuja sie gtdwnie na-
cieki. Jedne jednak o S$cianach zgrubiatych zachowujg sie
prawidtowo, co wida¢ szczegdlnie w goérnych warstwach
skory, gdzie wszystkie naczynia zdajg sie by¢ rozszerzone.
Heller i Huber mowig o wiekszej ilosci naczyn w tej
czesci skory, czego w naszym przypadku wykaza¢ nie mo-
gtem; inni autorowie za$ moéwig tylko o0 rozszerzeniu na-
czyn, szczegblnie w gornych warstwach. Inne naczynia S$re-
dniej warstwy otoczone sg bezposrednio na swej warstwie
wewnetrznej (intima) naciekiem, przez co $wiatta ich sg uci-
Sniete, a obrzekle srédblonki stercza wyraznie do Swiatta
naczynia. Précz tych jednak widzie¢ mozna naczynia, w kto-
rych Swiatlo wrasta otaczajacy je naciek tak, ze albo czes¢
Swiatta zajetg jest nowowytworzong tkanka, lub tez Swiatto
w catosci jest zarosniete. Na niektorych miejscach, szczegol-
nie warstw gtebszych, spostrzega¢ sie dajg gromady komo-
rek dosrodkowo utozonych, jako miejsce zarosnietego tkanka
taczng naczynia (Fig. 5); na ten ostatni szczegdt zarastania
zupetnego Swiatel naczyniowych zwracajg uwage z autoréw
tylko Unna i Heuss. Pierwszy wskazuje na te zmiany
szczegOlnie w zylach, mniej w tetnicach; drugi moéwi o roz-
roscie srodbtonkéw i zwezeniu przez to Swiatta naczynio-
wego. Na zmiany te w tym pierwszym okresie choroby
zwracam szczegOlng uwage, bo one zdajg sie ttdbmaczy¢ caty
pOzniejszy rozwoj sprawy chorobowej i jej nastepstwa.
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Gruczoty skory sg w tym okresie mato zmienione,
chociaz przedstawiajg pewne nieprawidtowosci. Kilebki gru-
czotdw potowych bywajg otoczone naciekiem, przez co sa
nieregularniej utozone, niz w stanie prawidtowym; przewdd
juz w tym okresie rzadko przebiega prostopadle, a wiecej
ukosnie. Srodbtonek ich jest wskutek ucisku watly, a Swia-
tto zazwyczaj wezsze; nigdy jednak nie spostrzegatem prze-
wodu gruczotowego w naskorku zrogowaciatym.

Torebki wiosowe i gruczoty tojowe nie przedstawiajg
nawet takich zmian, procz naciekéw, ktére je otaczaja.
Z licznych autoréw jeden tylko Heuss nie wspomina o ja-
kichs zmianach gruczotow i torebek wiosowych; inni opisujg
rozne, odnoszace sie do okresu zanikowego, dlatego przy
opisie tego ostatniego o nich mowic¢ bede.

Miesnie gtadkie skory zdaja sie by¢ w tym okresie
niezmienione; tkanka ttuszczowa za$ jest w przewaznej cze-
Sci zanikia.

Jak wyzej opisany okres w obrazie mikroskopowym
nazwa¢ mozna $miato okresem nacieku, tak drugi — okre-
sem poczatkowego zaniku i nagromadzenia barwika; juz go-
lem okiem bowiem wykaza¢ mozna, zciefczenie skéry i silne
zabarwienie brunatne.

Obraz mikroskopowy tak zmienionej skory przedsta-
wia pod pewnym wzgledem dos¢ znaczne rdznice w sto-
sunku do zmian, znalezionych w okresie nacieku. Przede-
wszystkiem bowiem nie wida¢ tu tak wybitnych naciekow,
cechujgcych okres poprzedni, a spotyka sie tylko nieco ko-
morek tkanki tacznej i skgpe komorki plazmatyczne, towa-
rzyszace $cianom naczyniowym lub przestworom miedzy
istotqg klejorodna. W niektérych miejscach warstw gtebszych
wida¢ jeszcze wyraznie nacieki, ztozone z komorek pla-
zmatycznych i tgcznotkankowych. Wsréd tych resztek na-
ciekow, szczegolnie zas na ich obwodzie, znajdujg sie tu
i owdzie liczne komorki ziarenkowate (Mastzellen Er li cha?
cellules granulifores Browieza.

Istota klejorodng i widkna elastyczne dajg podobny
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obraz, jak to powyzej nakreslitem; ale zanik poczatkowy tak
pojedynczych wigzek istoty klejorodnej. jak i wiokien ela-
stycznych, zdaje sie by¢ w wyzszym stopniu rozwiniety.

Czesci dodatkowe skory okazujg do$¢ wysoki stopien
zaniku, o ktorym u wszystkich autoréw znajdujemy wyra-
zne wzmianki. Prawie wszyscy stwierdzajg mniejszg ilos¢
gruczotow i torebek wtosowych; Pospelow pierwszy zwraca
uwage na poziome utozenie kiebkéw potowych, co potwier-
dza Colombini i Unna, i zupelny zanik torebek wio-
kowych i gruczotéw tojowych. Jadassohn wskazuje na
zupelny zanik gruczotéw i torebek, ktdre w okresie nacieku
sg tylko naciekle. Neumann nie widziat gruczotéw tojo-
wych, ani przewodéw gruczotdéw potnych, a torebki wtosowe
tylko rzadkie. Colombini zwraca uwage na zanik i od-
barwienie wtoséw w drobnych torebkach i na mate tylko
gruczoty tojowe. Heller wcale wtoséw nie znajdowat, a
gruczoty i torebki zanikajagce. Unna za$ wskazuje, obok
zaniku tych czesci dodatkowych skoéry, na rozszerzone na
pewnych miejscach Swiatta kiebkéw potnych, ktorych prze-
wody tylko wyjatkowo widzie¢ sie daja.

Potwierdzam prawie wszystkie, opisywane powyzej przez
réznych autorow szczegoly. Gruczoly potne lezg rzeczywi-
Scie, jezeli nie poziomo, to przynajmniej bardzo skosnie do
powierzchni skoéry; Swiatta ich przewoddéw sg znacznie cien-
sze, a nadblonki nader watte, jakby pokurczone (Fig. 6).

Gruczoty tojowe sg rowniez mniejsze, o0 komoérkach za-
nikajgcych, a torebki wilosowe znacznie wezsze, majg za-
zwyczaj przebieg krety tak, ze na jednym skrawku Kilka-
krotnie ulegajg przecieciu. Miesnie gtadkie nie okazujg ja-
kichs wybitniejszych zmian, a sg widoczne nawet koto to-
rebek i gruczotéw tojowych zanikajgcych.

Naskorek nie wiele ulegt zmianie; tak samo odrdznic¢
w nim mozna warstwe Malpighiego, ktéra jest Scienczalg i
zawiera plaskie, ucisniete komorki, bez zr6zniczkowanej war-
stwy podstawowej walcowatej, — jeden zazwyczaj szereg ko-
morek ziarnistych i zgrubiatg, jak w okresie naciekowym,
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warstwe zrogowacialg. Rysunek rézni sie w catosci tylko
tem, ze podczas gdy w poprzednim okresie warstwa zrogo-
waciata tworzy smuge rowno utozong na ksztalt paznogcia,
tutaj wida¢ ja pofatldowana, przez co powierzchnia nasla-
duje rysunek brodawek, a na pewnych miejscach nawet
z oddzielajgcemi sie na powierzchni tuseczkami. Nigdzie je-
dnak nie widziatem komorek niezupetnie zrogowaciatych,
z jadrem utrzymanem, jak opisywat Heller.

Dolne warstwy naskorka, przylegajace do skory wia-
Sciwej, napetnione sg obfitemi ziarnami barwika, ktory lezac
wolno i w komérkach, znajduje sie réwniez w warstwach
gornych skory w wiekszej ilosci, niz w innych okresach
tego cierpienia.

W koncu mam przed sobg obrazy ostatniego okresu
(Fig. 7), ktory spostrzegany juz golem okiem, za zanikowy
uwazany by¢ moze. Nie sadze jednak, izby postacie skory,
spostrzegane w naszym przypadku, byty obrazem zaniku
koncowego — sprawy, ktéra dalej postepowac nie bedzie, a
owszem, ogladajac ja blizej, przypuszcza¢ nalezy, ze sg to
dopiero poczatki zupetnego zaniku.

Skora nie roznita sie wiele w tym okresie koncowym
od skory poprzednio opisanej. Przedewszystkiem zaznaczy¢
trzeba brak naciekéw, chociaz tu i Owdzie jeszcze okoto
naczyn ilos¢ komérek wrzecionowatych tkanki tacznej byta
nieco zwiekszona; istota klejorodna podobnie zanikajgca, jak
poprzednio opisatem, a tkanka elastyczna zmieniona tak co
do postaci, jak i ilosci. Wskazywalem juz poprzednio, ze
wiokna elastyczne przebiegajg wiecej pokrecone, co w tym
okresie jeszcze wiecej sie uwidocznia, — znacznie wiecej
wida¢ je tylko w postaci odtamkow, krotszych lub dtuzszych
kawatkow, szczegolnie w $rodkowych czesciach skéry wia-
Sciwej. W gornych czesciach siatka jest utrzymana, ale
wiokna sg drobniejsze, gorzej sie barwigce i skapsze, — a to
zmniejszenie ilosci wiokien widzie€ mozna we wszystkich
warstwach skory. Badanie chemiczno-histologiczne wiokien
nie daje nigdzie oddziatywania, totez nigdzie nie mozna
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mowi¢ o zwyrodnieniu czy istoty klejorodnej, czy wiokien
elastycznych.

Zdania autorow w tym Kkierunku nie zupetnie zga-
dzajg sie ze soba, chociaz prawie wszyscy wykazujg zanik
wiokien elastycznych. Buchwald i Touton sadza, ze
tkanka elastyczna zanika w mniejszym stopniu, niz inne
tkanki, coby najwiecej sie zgadzato z obrazami mikrosko-
powymi naszego przypadku. Colom bini wskazuje jednak
w przypadku swoim na zanik wiokien elastycznych, ktore,
chociaz ciensze, gorzej sie barwigce lub potamane, zawsze
znajdowat. Neumann nie stwierdzat tkanki elastycznej
tylko tam, gdzie nie bylo brodawek, lub ws$rdd nacieku.
Heller opisuje odniesione wrazenie rzekomego zwiekszenia
wiokien przez zanik wigzek istoty klejorodnej, o czem
i w naszym przypadku byta mowa. Hub er spostrzegat to
pozorne zwiekszenie w utrzymanych brodawkach, chociaz
wiokna byty ciensze i stabiej sie barwigce; wyrazne zmniej-
szenie ilosci widkien widziat tylko wsrdéd naciekéw i w $rod-
kowej warstwie skory. Wedle Unny siatka podnaskdérkowa
tworzy jednostajng warstwe bez wyraznych wiokien, czego
wykaza¢ nie mogtem; opisuje on jednak takze objawy
nieregularnego zaniku wiokien, wyraznie widocznego tylko
na pewnych punktach, przyczem okres$la przebieg wiokien
w spos6b nader cechujacy, twierdzac, ze robig wrazenie,
jakby zatracity dla siebie punkt oparcia. Zupeiny brak
wihdkien elastycznych, czego w naszym przypadku na za-
dnem miejscu nie byto, widziat Jadassohn u swojego
chorego, stwierdzajgc tylko, ze zanik istniat na pewnych
miejscach, nieregularnie utozonych. Nastepnie Heuss daje
rowniez obraz zupetnego zaniku, ktéry rozpoczyna sie we-
dtug niego okoto naczyn gornej i srodkowej warstwy skory
wiasciwej, chociaz najdtuzej utrzymuje sie tkanka elasty-
czna w warstwie brodawkowej, co obrazy nasze potwier-
dzicby mogly, gdyz w tych gornych czeSciach skory znaj-
dowatem zawsze najlepiej utrzymane widkna.

Zanikajace gruczoty i torebki wilosowe opisatem juz
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przy poprzednim okresie, jakby przejsciowym; — zwracam
zatem obecnie tylko uwage na to, ze potozenie kiebkéw po-
towych jest najczesciej zupetnie poziome, a gruczoty tojowe
s3, skape i male.

Torebki wiosowe sg, jak wspomniatem, zazwyczaj
ciensze, skurczone, pokrecone, a wios w nieb cienki, zani-
kajacy. Ciekawy obraz obraz daje ich ujscie, ktore jest lej-
kowate i zapetnione masami rogowemi. jakby pertami (Horn-
perle), ktore przeszkadzajg wydobyciu sie wtosa na powie-
rzchnie skéry i powodujg nastepowy zanik jego i gruczotu
tojowego, ktéry staje sie bezczynnym. (Fig. 8). Miesien
gtadki wystepuje wyraznie wsrod krotkich wigzek istoty
klejorodnej, zdaje sie byC raczej przerostym, niz zaniktym,
a w miejscach przyczepu zauwazy¢ tylko mozna widkna
elastyczne mniej liczne, niz w stanie prawidtowym.

Naskoérek wreszcie rozni sie takze do$¢ znacznie od
okresow poprzednich. Komoérki kolczaste nie sg ucisniete,
gdyz warstwa zrogowaciata jest cienka, z komérek suchych,
blaszkowatych ztozona i lezy wprost bez warstwy ziarnistej
na Scienczatej warstwie kolczastej, 0 komorkach nie ptaskich
i wydtuzonych, ale okragtawych, wielobocznych, o barwia-
cych sie jadrach. Warstwa podstawowa nie odréznia sie od
reszty komorek i zawiera barwik tak obfity, jak w stanie
prawidtowym; nie znajdowatem jednak w tym okresie bar-
wika w skérze wiasciwej, co widocznem byto w okresach
poprzednich.

tatwo teraz z pojedynczych obrazéw histologicznych
wyttémaczy¢ i postacie kliniczne. Stan skory, ktéry nazwa-
lismy okresem nacieku, okazuje obok zaczerwienia z od-
cieniem sinawym znaczne napiecie. Naciek skory i rozsze-
rzenie naczyn ttdmaczy dostatecznie i barwe i twardo$¢
skory, ktorg podnosi jeszcze zgrubienie warstwy zrogowa-
ciatej , nadajacej skorze wejrzenie szkliste, gtadkie i na-
piete. Wspomniany brak wydzielania potu nawet pod wpty-
wem pilokarpiny wyjasnia zachowanie sie gruczotéw poto-
wych w obrazie histologicznym, zgrubienie powierzchownych

Dr. F. Krzysztatowicz.
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warstw naskoérka, wreszcie brak przewodéw potowych w tej
ostatniej warstwie.

Druga posta¢ ciemno zabarwiong i mieka. jakby zcien-
czalg, cechuje w obrazie mikroskopowym znaczna ilo$¢ bar-
wika nietylko w naskorku, ale i w skorze wiasciwej, obok
pofatldowania zanikajacych szeregow naskérka i poczatko-
wego zaniku podscieliska skory wiasciwej. Trzeci okres
wreszcie jest obrazem zaniku znaczniejszego stopnia wszyst-
kich tkanek skltadowych skory, ktdry moze postepowaé, jak
sie zdaje, do tego stopnia, ze obok zaniku gruczotow i tore-
bek wiosowych tak odporna tkanka elastyczna w zupetno-
Sci ginie.

Histogeneza zatem tego cierpienia zdaje sie byC jasng;
jako pierwszy objaw wystepuje naciek okoto naczyn i mie-
dzy wigzkami istoty klejorodnej, a z czasem przychodzi do
zaniku pierwiastkéw tkankowych skory i jej czesci dodatko-
wych. Przedewszystkiem oceni¢ wiec trzeba znaczenie na-
cieku; nacieki, skladajgce sie przewaznie z komorek pla-
zmatycznych, majg cechy sprawy zapalnej przewlekiej.
Komoérki nacieku grupujg sie przewaznie w S$cianach na-
czyn, a wrastajagc w niektorych miejscach w ich S$wiatla,
sprowadzajg ich zaros$niecie zupetne, co nie moze byc¢ obo-
jetne dla sprawy chorobowej i dalszego przebiegu. To tez
w okresie pozniejszym choroby nacieki coraz sg mniejsze,
a wytwarza sie rownorzednie zanik istoty klejorodnej, tkanki
elastycznej i gruczotow, az w koncu przyjs¢ moze do bar-
dzo znacznego zaniku tych tkanek, jako sprawy koncowej,
jak to widzimy w przypadkach niektérych autoréw. Heuss
twierdzi, ze zarastaniu S$wiatel naczyniowych nie mozna
przypisywa¢ wiekszego znaczenia, gdyz z jednej strony nie
jest to ogdlne, a z drugiej objaw ten powtarza sie stale we
wszystkich sprawach, potaczonych z zanikiem. Trudno zgo-
dzi¢ sie na podobne rozumowanie; czesciowe bowiem, ogra-
niczajgce sie do pewnych tylko naczyn zwezenie i zaros$nie-
cie sprowadza zanik nie ogolny, ale tylko pewnych odcin-
kéw skory, na co wielu autoréw, szczegdlnie Jadassohn
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i Unna zwracajg uwage; pojawienie sie za$ zarosniecia
w sprawach zanikowych przemawiatoby raczej za tem, ze
te ostatnie sg nastepstwem pierwszego. Przypuszczaé zatem
mozna, ze jaki$ czynnik wywotuje naciek okoto naczyn,
organizujacy sie i sprowadzajacy ich zanik, przez co i zna-
czne uposledzenie w odzywieniu skéry, a tem samem do-
prowadzi¢ moze i do zaniku wszystkich jej skiadnikow na
pewnych miejscach.

Anatomicznie liczy¢ sie musimy jeszcze z jednym
znalezionym szczegdtem; t. j. z poczgtkowem zgrubieniem
warstwy zrogowaciatej, ktérego przyczyny trudno na razie
dociec, ktére atoli musi mie¢ wptyw i na warstwy glebsze.
Widzimy zatem glebsze warstwy naskorka ucisniete i w roz-
woju uposledzone; ujscia gruczotdw potowych odnalez¢ trudno
w zgrubiatej warstwie, wlos nie moze sie przez nig przedostac,
co nie pozostaje bez zmian nastepowych w torebce wiosowej
i gruczole tojowym. Nie chce twierdzi¢, ze zrgubienie warstw
zrogowaciatych (hyperkeratosis), tak wybitne, jak w tem
cierpieniu, powstato w nastepstwie naciekéw, uposledzajacych
odzywienie tkanek w calej grubosci skOry przez rozrost
w okoto naczyn, pragne jednak zwréci¢ uwage na ten szczegot,
istniejacy wiasnie w okresie nacieku, co nie moze by¢ bez
znaczenia dla rozwoju sprawy chorobowej.

Hub er twierdzi, ze nacieki, powstale w skorze wia-
Sciwej, uciskajg z jednej strony na tkanke elastyczna,
z drugiej na tkanke tgczng i czesci dodatkowe skory, przez
co sprowadzajg zanik. Gdyby tak byto, zanik nawet zupeiny
nastepowatby w miejscach nacieku istniejgcego, lub tkanki
po nim pozostatej i w jej najblizszem otoczeniu, a nie zajmo-
walby pojedynczych odcinkéw skory na pewnych miejscach-

Z obrazu histologicznego zatem przekonaliSmy sie. ze
w tej sprawie chorobowej mamy do czynienia ze sprawg
zapalng przewlektg, ktérej przyczyny, jak dotad, nie znamy.
Najwieksza liczba autorow, jak Pospelow, Jadassohn,
Neumann, Hu ber i Bech e rt, uwaza za przyczyne jakas
nieznang zmiane nerwéw odzywczych, a z tych tylko Neu-
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mann nazywa te sprawe zapalng, od zmian nerwowych
zalezng. W ten sam spos6b przypusci¢by mozna jakas sprawe
zakazng, lub powstatg z przyczyn wewnetrznych, bo zaden
z autorow zmian w nerwach obwodowych lub o$rodkach
nerwowych w swoim przypadku nie wykazat. Wydaje mi
sie zatem stuszniejszem wskazac tylko na widoczng w obrazie
mikroskopowym sprawe zapalng przewleklg, nie mowigc
0 przyczynie, ktora jest dotad catkiem ciemng, bo ani prze-
bieg kliniczny, ani badania anatomiczne sprawy tej nie
wyjasniajg. Nawet pordwnanie obrazu klinicznego lub obra-
z6w mikroskopowych liszaja rumieniowego (lupus erythema-
tosus, ulerythema centrifugwm), choroby, najwiecej z tg sprawa
patologiczng pokrewnej, nie daje nam zadnych wskazowek, bo
i to ostatnie cierpienie ma nieznang etyologie, mimo twier-
dzen autoréw francuzkich, uwazajacych je za gruzlice skory.

Po dokfadnej zatem rozwadze obrazu klinicznego,
jak i obrazéw histologicznych wszystkich przypadkéw
podobnych, dotad ogtoszonych, jak i naszego, mimowoli na-
suwa sie watpliwos¢ co do samoistnosci tej postaci zaniku.
Histologicznie, a nawet klinicznie wykazac¢ sie daje sprawa
zapalna przewlekta, ktéra prawdopodobnie przez swoje
umiejscowienie, jak to wida¢ w preparatach mikroskopowych,
nastepowo dopiero sprowadza zanik tkanek. Przy sprawach
histologicznie zblizonych do tego cierpienia, jak np. przy
liszaju zragcym, rumieniowym, Kkile, spostrzegamy takze za-
nik skory, nazywamy go jednak ,nastepowymll; przy tej
za$ sprawie chorobowej, ktérg powyzej opisatem, a w ktorej
objawy zapalne sg widoczne, ale powstate z nieznanej nam
przyczyny, musimy zachowa¢ na razie nazwe zaniku
,.samoistnegoll skéry, az do czasu, w ktérym etyologia sprawy
zapalnej nie bedzie jasna.

W koncu skladam gorgce podziekowanie WP. Prof
W. Reissowi za oddanie mi powyzszego przypadku do
opracowania i za cenne wskazéwki w pracy.
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Pismiennictwo: Bechert: Ueber e. Fali diffuser idiopath. Haut-
atrophie (Arch. f. D. u. S. 1900. LIIl). — Breda: Contribute all’'atro-
phia idiopat. della pelle. (Festsch. f. Kaposi. 1900). — Bronson:
Atrophia cutis idiopathica. (Pos. Tow. derm. N. York. 1885). — Buch-
wald: Ein Fall v. diff. idiopath. Hautatrophie. (Arch. f. D. 1883. XV).
— Colombini: Klinische u. histologiscbe Untersuchungen uber e. Fall
v. Atrophia idiopath. (Monsh. f. pr. D. XXVIIl. 2). — Elliot: Ein
Fall v. idiopath. Atrophie d. Haut. (Jour, of cut. and. g. u. 1895). — For-
dyce . Symmetrische Atrophie d. Haut. (Arch. f. D. S. XLVI). — Grén:
Diffuse idiopath. Hautatrophie. (Norsk Mag f. Laegevid, 1891). — Hel-
ler: Ueber d. idiopath. Hautatrophie. (Fests, f. Neumann. 1900). —
Huber: Ueber Atrophia idiopath. diff. progressiva cutis im Gegensatze
zur sender Atrophie. (Arch. f. D. u. S. 1900. Lil). — Jadassohn:
Ueber eine eigenartige Form v. Atrophia maculosa cutis. (Arch. f. D.
u. S. 1892. XXIV. Ergh.). Jordan: Ein Fall v. diff. sender Atrophie
u. Hyperpigmentose der Haut. (Monsh. f. pr. D. XXV). — Kotaczek:
Ein merkwurdiger Fall circumscripter Hautatrophie. (Arch. f. D. 1876).
Metscherski: Atrophia cutis idiopathica et sclerodermia (Towarz.

w Moskwie 1899). — Nielsen: Atrophodermia erythematosa mit ex-
centrischer Verbreitung. (Tow. derm, duriskie 1899). — Nikulin: Atro-
phia cutis idiopath. (Tow. derm, w Moskwie 1897). — Neumann:

Ueber e. seltene Form v. Atrophie d. Haut. (Arch. f. D. u. S. 1898.
XLIV). — Ohmann-Dumesnil: Ueber e. ungewohnlichen Fall v. Atro-
phie d. Haut. (Monash. f. pr. D. 1890). — Pospelow: 1) Cas d'une
atrophie idiopath. d. I. peau. (Ann. d. D. e. S. 1886). —2) Falle idiopath.
Hautatrophie. (Med. Obosrenije. 1887). — 3) Atrophia cutis maculosa.
(Tow. derm, w Moskwie. 1899). — Riedel: Idiopath. progress. Haut-
atrophie. (Arch. f. D. u. S. XLVI1l). — Rille: Atrophia cutis idiopa-
thica. (Wien. derm. Gesel. 1898). — Schutz: Erythromelalgie und Haut-
atrophie. (Derm. Ztsch. 1899). — Shepherd: Atrophia maculosa et
striata im Gefolge v. lleotyphus. (Amer. Derm. Assoc. 1890)— Taylor:
Ein Fall v. circumscripter idiopath. Atrophie d. Haut. (Journ. cut. and
gen. ur. 1893). — Touton: Ueber einen Fall v. erworbener idiopath.
Atrophie d. Haut. (Deut. m. Woch. 1886). — Unna: Ein Fall v. idio-
path. diff. progress. Hautatrophie. (Fests, f. Neumann). — Zinsser:
Ein Fall v. symmetrischer Atrophie d. Haut. (Ach. f. D. u. S. 1894.
XXVIII).
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