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R6g skdérny powieki.
Napisat
Dr. Teodor Batlaban,

okulista we Lwowie.

Jakkolwiek liczba ogtoszonych dotychczas przypadkéw
rogu skdrnego na powiekach jest wzglednie dos¢ znacznax),
to przeciez cierpienie to czestem nie jest; mozna sie tatwo
przekonaC z ostatniej pracy Aschenbacha, ze nawet w bar-
dzo uczeszczanych klinikach cate lata mijajg, zanim sie je-
den przypadek wydarzy. Z tego tez wzgledu zdaje mi sie,
ze opisanie dwdch przypadkéw, ktére miatem sposobnos$¢ nie-
dawno spostrzega¢, moze wzbudzi¢ pewne zajecie, tem bar-
dziej, ze przypadki te mogg daC pewne wskazowki, co do
sposobu powstawania rogéw skornych, zwiaszcza, ze w tej
sprawie zdania Sg zawsze jeszcze Sprzeczne.

Przypadek 1. W dniu 7. maja 1896 r. zglosita sie
do mnie 46-letnia kobieta z nowotworem na skérze dolnej
powieki oka prawego. Nowotwor ten miat powsta¢ przed
trzema miesigcami, poczatkowo jako mata, jasno-brunatna,
bezbolesna, szybko sie powiekszajaca wyniostosc.

Przy badaniu znalaztem na dolnej powiece prawego oka
stozkowaty, bardzo twardy, przeszto 13A ctm. dhugi, guz

") Patrz zebrang literature tego przedmiotu przez Dra S. Mit-
walskyego: Ein Beitrag zur Kenntniss der Hauthdrner der Augen-
adnexa. Archiv fir Dermathologie und Syphilis, 1894.

2) Dr. C. Aschenbach: Ein Beitrag zu den Hauthérnern der
Augenlider. Centralblatt fiir Augenheilkunde 189& p. 289.
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(Rys. 1), o wiasnosciach rogu, w 3/4 czesciach koncowych
barwy brunatno-zielonej, u podstawy za$ wiecej brunatno-
czerwony. Poczawszy
od owalnej podstawy,
Wynoszgcej W najszer-
szym przekroju 1 ctm.,
nowotwor ten zwezat
sie coraz bardziej ku
gorze, byt ze skorg po-
wieki silnie zrodniety,
a zarazem ostro i do-
ktadnie na niei ogra-
mezony. — Wskutek
ciezkosci zwieszat sie ten guz w dot na policzek, przez co
i skéra powieki byta lekko naciggnieta. Granica gorna nowo-
tworu byta nieco zamazana; natomiast obwdd w czesci dol-
nej tworzyt ze skérg kat ostry. Jezeli na podtozonym palcu
podniosto sie te naro$l ku gorze tak, ze ona stawata sie do
powierzchni skéry prostopadig, to skora powieki wracata do-
prawidtowego utozenia; jezeli sie za$ palec oddalito, to guz
ten znowu zwieszat sie na dot, pociggajac za sobg dolny
brzeg powieki w dot i na zewnatrz, przez co powstawato
pewnego rodzaju mechaniczne odwiniecie powieki na zewnatrz
(ectropium). Dotykanie powierzchni nowotworu, a nawet do$¢
gtebokie jego ukidcie szpilka, nie sprawiato chorej przykro-
$ci; dopiero silny ucisk i bardzo glebokie uktéocie byty nieco
bolesne. Przy dalszem badaniu znalaztem obok tego opisa-
nego guza jeszcze dwa inne, mate, o ktérych istnieniu chora,
dopiero bardzo niedawno sie przekonata. Nie moze tez ona
doktadnie poda¢ czasu, w ktérym te guzy powstaly; wie
tylko tyle, ze wiekszy istnieje okoto 6-ciu tygodni i ze ona
go juz dwukrotnie paznogeiem zdzierata; za$ mniejszy pra-
wdopodobnie powstat dopiero przed kilku dniami. Wieksza
z obu tych narosli dochodzita 4 mm. dtugosci, byta umiej-
scowiong w skorze powieki, okoto 1 ctm. na zewnatrz od
wielkiego rogu, a 1 mm. od dolnej krawedzi powieki; mniej-

Rys. 1.
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sza za$, 2 mm. wysoka, znajdowata sie w S$rodku miedzy
-obydwoma opisanymi rogami. Obydwa te mate nowotwory,
pokryte kosmkami (zottig), podobne byty do szyszkowin kon-
czystych (condyloma acuminatum), o barwie brudno-biata-
wej, a zakonczenie ich miato zbitos¢ rogu.

Po doktadnem oczyszczeniu pola operacyjnego 1/50°/0
rozczynem sublimatu i wstrzyknieciu kokainy w podstawe,
wycigtem wszystkie te trzy nowotwory w ten sposob, ze
okroitem je wokoto i oddzielitem od podskdrnej tkanki ta-
cznej. Krwawienie mate, szew jedwabny, opatrunek. Po 3-ch
dniach wyjatem szwy, zgojenie sie przez rychiozrost.

Celem badania drobnowidowego wiozytem te nowotwory
do 10% rozczynu formaliny. Po nalezytem stwardnieniu umo-
cnitem je w celoidynie. Przeciecia robitem mikrotomem w kie-
runku prostopadtym do podstawy nowotworéw. Barwitem cze-
$cig hematoksyling i eozyna, czescig za$ metoda Giesona.

Dla lepszej przejrzystosci opisu pozwole sobie oznaczyc,
najmniejszy nowotwdr I, $redni 11, za$ najwiekszy IlI.

I. Brodawkowate wzniesienie powstato prawie wytgcznie
z wybujatego poktadu brodawek skornych (stratum papillare);
rozni sie ono od zupetnie prawidtowego pokfadu tylko nieco
wiekszg obfitoScig komorek tkanki tgcznej. Odpowiednio do
tego wgtebia sie naskorek w ksztatcie licznych czopéw w tkanke
skorng, a powierzchnia jego jest wygtadzona, nieco grubsza,
warstwg rogowa. W najbardziej Srodkowych czesciach tego
matego nowotworu rzecz ma sie zupetnie inaczej. Widzimy
tutaj skore wybujatg w ksztatcie brodawek konczastych,
ktore dtugoscig dochodzg T/4 mm., a tkanka ich jest prze-
petniona bardzo licznemi komorkami proliferacyjnemi  (ko-
morki okragte o jednem jadrze), ktore sa pokryte tak gru-
bym naskdrkiem, ze zagtebienia pomiedzy brodawkowatemf
wzniesieniami nie sg wyréwnane. Naskérek ma bardzo wa-
zkie siratum, lucidum i bardzo grubg pokrywe rogowa, ktorej
powierzchowne czedci tuszczg sie. Uderzajgca jest przy tem
ta okoliczno$¢, ze przy wszystkich torebkach wiosowych i przy
.komoérkach naskorka w ogélnosci, znajdujg sie szczegdlnie



liczne ziarenka keratynowe i Zze zrogowaciate komorki na-
skorka siegajg bardzo gteboko wzdiuz torebek wiosowych.
Gruczoty skory sg prawidtowe.

Il.  Nowotwor Sredni rozni sie od opisanego powyzej
obrazu tylko o tyle, ze wypustki brodawkowate sg wiecej
anizeli dwa razy wyzsze i ze zgrubienie warstwy rogowej
naskdrka jest jeszcze o wiele znaczniejszem tak, Ze zagte-
bienia pomiedzy brodawkami zupetnie sie wyréwnuja. (Ry-
sunek 2).

Rys. 2.
Sredni rég skérny (Przyp. 1, 11). Przekréj podiuzny, barwienie hema-
toksyling eozyng, okoto 12-krotne powiekszenie lupa.
Przy. Przykrywa przybtonkowa (Epitheldecke). zrog. przyb. Zrogowa-
ciaty przybtonek. Br. — Brodawki. Na. — Naczynia (przekr6j poprze-
czny). Gr. — Gruczoly ttuszczowe (prawidtowe). Gr. p. — Gruczoty
potne.

Obydwa te nowotwory musimy ze wzgledu na ich bu-
dowe histologiczng zaliczy¢ do brodawczakéw, ksztattem po
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dobnych do ktykciu konczystyeh, a majacych nadzwyczajng
sktonno$¢ do zrogowacenia naskorka.

1. Najwiekszy z 3-eh guzdw, zupetnie rozwiniety rog
skorny, rézni sie od powyzej podanego obrazu bardzo zna-
czng iloscig zrogowaciatego naskorka, ktory wypetnia wigk-
sza cze$¢ catego nowotworu, jako tez zmianami wstecznemi
brodawek skdrnych. Poczawszy od podstawy az do jego
szczytu idg bardzo wydtuzone brodawki skoéry, z ktérych
tylko nieliczne zawierajg w sobie prawidtows, lecz bogatsza
w jadra, tkanke skdrng, obok prawidtowych naczyn; nato-
miast prawie wszystkie okazujg w koncowych swych cze-
ciach zmiany zwyrodnienia wysokiego stopnia. Naczynia sa
przepetnione leukocytami, lub tez zatkane zakrzepem; ko-
morki wypetnione ziarnkami keratynowemi, a bardzo wiele
brodawek utracito zupetnie swe ksztalty i sg utworzone z je-
dnolitej masy, podobnej do zwyrodnienia szklistego (hyalinea
degeneratio), w ktorej znajdujg sg nader liczne ziarnka ke-
ratyny. Giowna masa, jak to powyzej juz wspomniatem,
sktada sie ze zrogowaciatych komoérek naskoérka, czestokro¢
zmienionych na warstwowo utozone walcowate utwory, ktore
prawdopodobnie za zycia byly wypetnione przestworkami
powietrznymi. (Rys. 3). Rzeczg godng uwagi i bardzo wazng
dla zrozumienia sprawy ro$niecia rogow skornych jest ta oko-
liczno$¢, ze na obwodzie rogu spostrzegamy bardzo silnie wy-
dtuzone brodawki, ktére zdaje sie Swiezo powstaty (Rys. 3
Br.). W miejscu tem jest podstawa tkanki tgcznej bardzo
dobrze utrzymana, naczynia prawidtowe, a w ich okolicy
wida¢ tylko nieco liczniejsze komorki proliferacyjne. War-
stwa przybtonka jest wzglednie cienka, zrogowacenie niezbyt
daleko posuniete, przez co tez te brodawki sg tylko lekko
do reszty gtdwnej masy rogu przymocowane.

Przypadek 2-gi. Dnia 1 wrze$nia 1897 r. zgtosita
sie do mnie 50-letnia panna, podajgc, ze zauwazyta na dolnej
powiece od Kilku miesiecy rosngcy malenki guzek, ktory juz
kilkakrotnie zdrapywata, a ktéry mimo tego zawsze odra-
stat. Znalaztem okoto 8 mm. dluga, z gory ku dotowi nieco



Rys. 3.
Najwiekszy rog skorny (przyp. I. Il1). Przekro6j podtuzny, barwienie he-
matoks. eozyna.
Br. Brodawki w podtuznym i poprzecznym przekroju. Reicliort Object-
2. Ocular I.
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splaszczong, stozkowatg naro$l, usadowiong na wewnetrznej
potowie dolnej powieki, blizko wolnej jej krawedzi, o bar-

wie brunatnej, powierzchni tuskowatej

i twardosci rogu.

Skéra w okolicy lekko zaczerwieniona. Po wycieciu wtozy-
fem te naro$l do 10% rozczynu formaliny, a po zatopieniu
w celoidynie, pokrajatem mikrotomem catg narosl w kie-
runku podtuznym, robigc skrawki prostopadie do pierwo-

tnego jej potozenia na powiece.

Barwitem jak poprzednio.

Widzimy, ze w tym przypadku rég skorny (Rysu-
nek 4) sklada sie w przewaznej swej czesci ze zrogowacia-

odpowiadajacy. powierzchni strzatko-

wej (Sagittalebene) rogu skornego.

tego naskdrka, w ktorym
jednak prawie az do wierz-
chotka narosli znajdujg sie
dobrze utrzymane brodawki,
a tylko konce ich sg w sta-
nie martwicy (nekrozy) szkli-
stej, lub tez w stanie wy-
schniecia; za$ 3/4 czesci
tych, ktdre znajdowaty sie
blizej podstawy, sg zupetnie
prawidtowe, a posiadajg je-
dynie li tylko niecé liczniej-
sze jadra. Przy samej pod-
stawie narosli widzimy (Ry-
sunek 4 Br.) w bardzo zgru-
biatej warstwie naskdrka
liczne mtode brodawki, sko-
ra jest nieco obfitszg w ko-
morki i posiada liczne i sze-
rokie naczynia; gruczoty
skory sg prawidtowe.
Zanim na podstawie po-
wyzej opisanych przypad-

kéw, uczynie kilka uwag co do sposobu powstawania rogow
skornych, uwazam za stosowne wspomnie¢ w krotkosci o do-
tychczasowych zapatrywaniach na ten przedmiot.
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Pierwotne zdanie 0 mieszkowem powstawaniu (genesis
follieularis) rogéw skornych, mianowicie z kaszakow, skorza-
kéw i t. p., popierane szczeg6lnie przez Leberta x), oddawna
juz obalono. Obecnie pozostaty tylko dwa zapatrywania co
do powstawania rogu skoérnego i te sie Scierajg ze soba,
a mianowicie: powstawanie z brodawek (genesis papillaris)
i z naskdrka (genesis epidermoidealis). Wyznawcg pierwszego
zapatrywania byt szczeg6lnie Rindfleisch®), drugiego bronit
Batged), a w ostatnich czasach takze i Unnad). Posrednie
stanowisko w tej sprawie zdaje sie zajmowaé Kaposis), ktéry
zalicza rog skory do zrogowacen skory bez przerostu bro-
dawek (Keratosen ohne Papillarhypertrophie), ale charakte-
ryzuje je jako wyrostki skory o réznym ksztatcie, barwie
i twardosci, ktore sie rozwijajg na poprzod istniejacych prze-
rostych brodawkach. Ze skory weciska sie gromada przero-
stych brodawek z rozszerzonemi naczyniami (czasami tylko
miernie, czasami bardzo wysoko) w istote rogu skdrnego.

Wywodami Unny 6) musimy zajg¢ Sie nieco obszerniej.
Jego zdaniem rog skorny nalezy uwaza¢ jako nowotwor za-
stoju i przydzieli¢ go do gromady t. z. rogowiakow (Kera-
toma). Poddat on badaniu 10 rogéw skornych i we wszyst-
kich przypadkach przyszedt do tego samego wyniku, a mia-
nowicie, ze rog skoérny powstaje zawsze na Scisle okreSlonej
i brodawkowato zmienionej podstawie, tworzac rogowiaki,
posiadajace brodawki i rdzen (papillen und markhattige ke-
ratome). Badat on szczeg6lnie t. zw. wiokniaki zrogowaciate
(fibrokeratomy), to jest takie rogi skorne, ktére powstaty ze
zrogowacenia widkniakéw. Przy ich powstawaniu mozna,
wedle niego, rozroznia¢ dwa okresy: w pierwszym przycho-

0 Lebert. Ueber Keratose. Breslau 1864.

2) Rindfleisch. Handbuch der pathologischen Gewebelehre 1878.

§) Bétge. Zur Casuistik multipler Keratosen. Deutsche Zeitschr.
fur Chirurgie 1876 VI. p. 474.

4) Unna. Die Histopathologie der Hautkrankheiten. Berlin 1894.

5) Kaposi. Pathologie und Therapie der Hautkrankheiten 1887

p. 607.
6) Unna. L c. p. 875 u. f.
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dzi t. zw. akantoza (t. j. wybujanie i proliferaeya) réwno-
czednie z t. zw. hyperkeratoza, przyczem nabtonek wybuja
na przeroste listwy i czopy (hypertrophische Epithelleisten u.
Epithelzapfen), ktore wciskajg sie glteboko w skore. Przytem
brodawki majg by¢ zupetnie zachowane, a uledz zmianie
tylko o tyle, ze sie bardzo znacznie wydtuzajg i stajg sie
nitkowatemi. Przypusciwszy, ze w danym razie odporno$¢
brodawek jest o wiele mniejszg, w stosunku do znacznie
zwigkszonego ucisku nabtonka, to wowczas brodawki po
wiekszej czesci niszczeja, lub tez co najmniej zostajg w naj-
wyzszym stopniu znieksztatcone. 1los¢ brodawek w rogu
skornym zwieksza sie zupetnie niezawisle od ilosci poprze-
dnio istniejgcych brodawek skoéry w ten sposdb, ze skoéra
przez ucisk najzewnetrzniejszej skorupy rogowej zostaje po-
rowkowang pojedynczemi listwami i przybtonkowymi czo-
pami. Sama skora nie ulega wcale zmianom zapalnym.
Drugi okres jest okresem gotowego rogu i tern sie charak-
teryzuje, ze juz istnieje trwata hyperkeratoza, przy coraz
bardziej zmniejszajacej sie akantozie. W tym stanie posuwa
sie naprzod bujanie nabtonka znacznie powolniej, a réwno-
czeSnie silne zrogowacenie pozostaje niezmiennem. Zrogowa-
cenie jest najbardziej rozwinietem w gérnych czesciach rogu,
gdzie tez komorki rogowe sg najmocniej ze sobg spojone
tak dalece, ze ta najwyzsza cze$C rogu przedstawia zupetnie
jednolite wejrzenie. W czeSciach' przypodstawnych rogu
miedzy brodawkami, gdzie tez warstwa rogowa najbardziej
sie zniza, znika warstwa ziarnista i kolczasta. W okolicy
ponad brodawkami najbardziej cechujgcemi sg istniejgce tam
bryty i prozne komorki (Schollen und Hohlzellen). Prdcz
tego przychodzi do t. zw. zwyrodnienia jadrowego ,,Nucleare
Degeneration”, ktére Unna odkryt w roku 1879, przyczem
idzie o pewien wytwor zwyrodnienia, podobny do nukleiny,
w ktérym jadro komorki znika, a komorka wypetnia sie
czestokro¢ bardzo gesto grubemi ziarnkami i brytkami.

Z najnowszych badan w tym kierunku wspomniec¢ na-
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lezy tylko o pracy Mitwalskyego |j. Chociaz i w jego przy-
padku przeciggaty przez rég skoérny wybujate brodawki, to
mimo tego o$wiadcza sie on za czysto naskérkowem (epider-
moidealnem) powstawaniem rogu.

Powiada on mianowicie, ,ze tworzenie sie rogu skor-
nego przychodzi do skutku przez czynne bujanie i pomno-
zenie sie komorek Kkolczastych na SciSle okreslonej, po wiek-
szej czesci juz przedtem patologicznie zmienionej czesci
skory. Komorki te weciskajg sie w ksztatcie kolb i czopow
w lezacg pod niemi tkanke tgczna, przeistaczajac czesci tej
tkanki, znajdujace sie miedzy niemi, w pasy i przedziaty
i okalajac je. Nastepnie od zewnatrz przychodzi do zrogo-
wacenia komdrek kolczastych, poczawszy od powierzchni ;
zrogowacenie to posuwa sie w $rodku kolbek komérek kol-
czastych w ksztatcie czopéw Kku dotowi, niemal do podstawy
stupow komorek kolczastych, tak, ze tylko te komdrki kol-
czaste, ktore przylegajg do Scianek tkanki tacznej i bedace
w najblizszem ich sasiedztwie, pozostajg jedynie przez diuz-
szy czas Swiezemi i zachowanemi przed zrogowaceniem®,

Co sie tyczy moich przypadkéw to, na pod-
stawie przeprowadzonego badania anatomicz-
nego, musze oswiadczyé€, ze rogi skoérne nalezy
zaliczy¢ do rzedu brodawek, od ktérych te roz-
nig sie li tylko szczegdlniejszym stopniem bu-
jania naskoérka i wielka intenzywnoscig zrogo-
wacenia.

Sadze, ze tern $mielej moge tak twierdzi¢, gdyz w 1-ym
moim przypadku miatem sposobno$¢ badac trzy rdzne sto-
pnie rozwoju rogu skdrnego. Dwa pierwsze nowotwory wska-
zywaty typowg budowe brodawek, réznigc sie od nich jedy-
nie tylko licznymi ztogami keratyny w komorkach srodko-
wej warstwy i bardzo gteboko siegajacem zrogowaceniem
powierzchownej warstwy silnie zgrubiatego naskorka. Ale

x) Mitwalsky. Ein Beitrag zur Kenntniss der Hauthdrner der Au-
genadnexa. Archiv flir Dermatologie und Syphilis 1894.
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takze i w najwiekszym, zupetnie rozwinietym, rogu mozna
dostrzedz brodawki, ktére az do wierzchotka byly dos¢ pra-
widtowe, lub tez widocznie przez zatkanie naczyn przecho-
dzity w zaschniecie, podobne do martwicy (nekrozy) szkli-
stej. A przeciez bytoby to niemozliwem, gdyby tworzenie
sie rogu nie bylo wyprzedzone bujaniem brodawek. Co pra-
wda, przyczyna, dla ktdrej niektore brodawki podpadajg
ponownym sprawom zrogowacenia, nie da sie jeszcze ozna-
czy¢. Najprawdopodobniejszem zdaje sie, ze istnieje pewne
osobnicze usposobienie, zaczem przynajmniej w moim pier-
wszym przypadku przemawia u jednej i tej samej osoby
wielokrotnos¢ brodawek, ktore pbzniej zrogowaciaty.

Chciatbym jeszcze kilka uwag poswieci¢ wzrostowi ro-
gow skornych. Jakkolwiek przez badanie obydwdch matych
rogbw w moim 1-ym przypadku, jako tez przez te okolicz-
no$¢, ze az do wierzchotka najwiekszego rogu w tym
przypadku i w przypadku drugim, dajg sie wykaza¢ bro-
dawki, chociaz wstecznie przeobrazone, jest udowodnionem
niezhicie powstawanie rogéw przez bujanie brodawek i na-
stepne zrogowacenie réwnoczes$nie bujajgcego nabtonka, to
przeciez nie mozemy wykluczy¢ w innych przypadkach mo-
zliwosci powstania rogbw w inny sposéb — chociaz na pod-
stawie mojego badania nie zdaje mi sie takowy by¢ prawdo-
podobnym.

Jezeli nastepnie z opisu moich przypadkéw zechcemy
wyciagna¢ dalej idace wnioski, to zobaczymy, ze w podo-
bny sposob odbywa sie réwniez i wzrost rogu na diugosc
i grubos¢. Podczas bowiem, gdy nastepstwem zrogowacenia
wierzchotkdw brodawek musi by¢ rdéwnoczesnie samodzielne
ustanie bujania, — gdyz jak wiemy, przez ucisk na nasko-
rek i przez ciezko$¢ rogu musza wystgpic w naczyniach
brodawek zaburzenia krazenia krwi, a tem samem zostaje
ograniczonym ich wzrost, — to réwnocze$nie wsuwajg Sie
od podstawy do' wnetrza i obok pierwotnego nowotworu
nowe brodawki (co szczegdlnie dobrze daje sie spostrzegaé
na nowotworze IIl. przyp. 1. i w przypadku 2-gim) i do-
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starczajg w ten sposéb materyatu do rosniecia rogu na dhu-
gos¢ i grubosé. Ze wreszcie i inne utwory skdérne moga
wspotdziata¢ w tem bujaniu, to nic dziwnego, gdyz wiemy,
ze przy nowotworowem bujaniu jakiegokolwiek sktadnika
skdry, rownoczesnie i inne skkadniki zostajg do wspdtudziatu
pociagniete. W poczatkach za$ tworzenia sie rogu w moim
przypadku 1-ym (. i Il.) i w przypadku 2-gim widzimy
gruczoty skory catkiem prawidtowe, a takze i w rogu wy-
ro$nietym (I11.) przyp. 1. Szczegblniejszego wspétdziatania
gruczotdw wcale nie widad.

Nalezy zatem zaznaczy¢ w korcu, ze nie wszystkie te
utwory, ktére my tgczymy pod nazwa i obrazem ,rogu skor-
nego“, muszg Kkoniecznie posiada¢ te samg histologiczng
budowe, gdyz li tylko to jedno jest pewnem, Ze wszystkim
im wspdlnem jest zrogowacenie ,,keratoza“. Jest jednak takze
zupetnie mozliwem, Ze zrogowacenie moze sie rozwingC takze
w nowotworach roznego pochodzenia i roznej histologicz-
nej budowy, a do tego zapatrywania musiatyby doprowa-
dzi¢ opisy przypadkéw w odpowiedniej czesci literatury.

Jezeli sie zatem rzecz tak ma, to moze bytoby mozli-
wem nie uzywaC wiecej czysto Symptomatycznego miana
»rogu skdrnego“, a rozpoznawa¢ podiug poczatkowej cechy
nowotworu. Nowotwory zatem o podobnej budowie histolo-
gicznej, jak w moich obu przypadkach, nalezatoby wowczas
najlepiej nazwaé ,,Keratosis papillomatosa“.

Przed samem oddaniem pracy niniejszej do druku,
znalaztem w wydanym wilasnie zeszycie Archiv fur Der-
mathologie und Syphilis prace Spietschki, ktory badajac
anatomicznie 9 podobnych przypadkéw, przychodzi do zu-
petnie analogicznych ze mng wynikoéw, a mianowicie ze rog
skorny powstaje przez bujanie brodawek skory, przyczem
zwieksza sie znacznie nabtonek przy réwnoczesnem bardzo
silnem zrogowaceniu.















