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ISTORIC 

Sub num0~e <lJe pcmfigus sunl descdJSe o serie ele alklc(wni 
cula.nate bul·o·ase, d.i:fc,rind ca fo~'mă după diferiţii ·arustJori cari 
le-au .clJf'SC~ris,, '::llSLf el: Duruli!'Jtii, în: f'lllH1tlC cu Tillburg, F1ox" Caloort, 
cl·c. des011i.u "hklroa herpetiJ•o.rmă" ca ·o corudLuZJie 1a ~ucrăa·i·1o~r 
lui Duhriug, care in 188t.1 SJepară sub nume~c d!e derma.tiW. her­
pe~i:f.ormă, as.pecl·erhe pomf:igusuLui Cl'onic, dH ene.n(diat ·printJr' o 
erup(1e poJimodă as•ociwl'il cu er.item, papuJle .şi mai abes V€1Zi­
curl•e de tip hm1petic, n1Jari m ulrt sa1u mai pup;n grupate la cwre se 
nsoociază un rp11ur:it vioorJ.ent şi ·o sl•a:l.'e genenailă bună, ca·nactJere 
ce 10 deosebesc de pemfigursu!f cro.n~rc ardevălrat. Bmcq HLrge~te 
concep!h1!1Jeoa Lui Duhring, grupând toate J'ormt'l~e vezilctulOrase, 
bu.loase, prurigiill•Oiase şi reo~di.varule run iplllSl'luri, sub W•nmeruul 
de derma;ti.te eronice dunE;rooase poJif·01rme Îlll ptlSIE.mri s'UlCCesiVl~·-

UnidştH î·n f1mnle ou Hebm şi I{.oposi ·din .şoorula Aust"llo­
Un.gară nu a:dmit ruuiiOn:Oimi,a_, ·nici a de.t·matitei lui Duhring nici 
a ·clJell'!natitei pdlilforune a ~u1 Bmcq. T·orute ·le d~ariu sub l'ei!."­

menul d!e ,,er~tem po1imorJ" sau pemfrigus. 
Hccent lendi:n!.a unircistă se manif1csUi chrar şi Î1l1 Frlm·ta. 

Sa.brages şi 'f.ol'l,ais -admit 'oa ~pemfigus: rpimnHgusuJ ra1cut, p. 
suhaeut (uill'de înglobează ·detrma:ti;La · he:npetMoPm!ă a Jui Duh­
ring, hi!ru,o·a henpeti:f·oo.~mii) şi p. Ol'Oillk, (lllnde lingloohea.ză peiiD­
fiigl..liSllll oroi·ne \'lulgar, p. vegetant şi p. foliaJceu). 

In 1931 Had:aeH sepra1ră p. !Uiaut ou -sta~re :Lnfrecţ:iro·asă gEme­
ra•lă şi nu rudmite îm. gru~p~ul 'P- decâJL 4 dm,matirte: IP· oronic 
bUJ:Ios vulgar, 'P· f·olriaoeu, p. vegetanll şi dem1·rulita l1ui Dururing. 

Riecke in 1931 admille ca peinJigus: p. 1a1out, p. siUJJoami•t a 
lui BPocq ş;i p. ·m·on.ilc (vrulgar, ,f.orlÎi!lCiml şi vegetrull!t). Ei!. .dJesm'ire 
apa1~be derma•tii>a ·lui Durudng. 
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PEMFIGUSUL FEBRIL GRAV. 

După Brocq şi şcoala franceză actuală este un sindr·om 
sepllicemic frehriQ cu pTogrtoOtStlLc grav, iar din pun:c1t de vede1re 
de11ma:t.ologic, •Cl3!I'aOberiza:t printr'o eu"UJP\Je pur bul•01aS{t, ·a că­
rei ahtră olfinică şi ev·ohttiv:ă ii oonferă o ww~onomie v'erit:abilă. 
DebuitmJ est(J brusc, imp!I'esJonantt, ou frisoane repeta~e, v·om:is­
mente, diartete -"Şi tempemtură dela Î!ncepu~, 39.5-40°. 

Conoom1tenrt apar erupthmă b:uloa;se in speciaill pe piclet 
mai 1''311' pe muooasă, 1ianbă, f.au,inge. Bllllelre surrt deo1bice:iu in­
tinse ·CU lichid olar şi b:iJne dJeJllirrnJi~aJl·e de [,esutul srun}ăltlos din 
jur. După cMeva ore con!tinutul bru1eJ1or se ~turbură, .dJer,ryeillrind 
ser.o-pUJrulent. Rup~ura bulelor lasă ·diupă rgdilll'ea l·o!l: suprafete 
de un poşu v1u, durewa~se, ce 1c;u timpt~ll 'Pot Slllptur.a prin in­

fectii secundm:e. 
Din punct de vedere a[ e\1olu!iei deosebim ftOIDma fudroia.n­

tă, oo diuce i·a maa[1Le în 3-4 Lile, formla 1'31pidă, ce se !leruni­
nă cu morul'~ea în 6-15 zăle, fmtnele pre1ung1te ·de 3-6 sâp­
lămâm.i, ce se pot teiJ.Wioilla ·cu vi11Clecrurea. 

Ptrognostiaul'în gonera1 e grav 86% d111pă Bro.cq sunt ca­
zouri moruak Ana<t.Oimo-tpa:l·olorgic s'a constatrut beiZiuni .d~ ordin 
infeep·os ba,nail; oongestti'e hqpaJtucă, renală •5'i rpuLmonJamă. La 
nive1Uil bulelor, baza este 'f•OIJ.lmată din straturi de celrullie m·aill­
pighiene infiHmate ou leu.cocio!e, iatr ca]·o~a ·d1n cdLule sp~noase. 
Derma e puţin infit]/LDfutlă. Din tpnnc.L de ved!ellle baJclleo1ro1ogic 
nn avem un mi.cJ.•ob specM.ilc al pemfigu.sului, se :im:cu-imimJază 

totuşi stafilooooull, streptoaooul şi după Qmii baci~ul ·C·o1i. Elio­
logia .e foarte •Obscură. Unii autori .consideră ca Jactori delt·eiJ.·­
minanti a<i pemfigtls'l.U'Ui febril acut: a) p110fiesi1Unea, dsmarri, 
yjzitii şi in genemaJi :iJndivizi ce lrăesc in aJnt'Ur.31j!U!l awmale1o,r 
moa.rte); b) I~ălni a~le mâJniJ.or, pe unde se v·a faoe ilnfoo[ia. 

PEMFIGUSUL SUBACUT MALIGN CU BULE EXTENSIVE. 

A fiost iwlat şi desoris de Br.ocq. EtioUogia .es·te inf·eqioasă. 
Aprure deobkeiu }a ~ndivi•zi ·debitlita~i, inlfecbată \Sau chiar şi 'iin 
plrină sănaJtarte. Porute apo!i oomplica un pen11fi.gus' cll'·O!lliiJc. :în evo­
lUJ!U·e. Deb.uiJuJ ra~pwe fă:ră febră sau stare ·gE[}Jer•aM gm:vă; <ap<dr 
bule inegale ·ca dmensmmi ş!i plllătci e.rilltematc>a!Se ce pe 6!llCe-
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tul se [ntim.d pe întreg ao:rput După 40-----50 ziile ·LOOJ!loul se 
lra.nsfoiJ:mă., ,wpar buile ·ce progr.eseaJZă !Pje moellu!, qoooom~­
tenl şi &bame<a genemal]ă se inrămtă!eşt1e. - Prognosrtioul e g:nav, 
dobice~u se termină cu moaJl'~Eia.. Se cirtează Lotuşi ,şi cazuri 
benigll!e ourabille. 

B3lclem,ologi•c şi alllalomo-pwto'1ogi.c 'l·a fel ca şi în pemfi­
gusul orucut. 

PEMFIGUSUL VEGETANT. 

A f,osl odes·Cris de Neumaa1!n ·sub nutl111CJ~e de pemf~gus ·dif­
teroid. sif,iJHdă Otl!ila:naM't papill:if.oll'mă ,herpes vegetant sau eri­
Lhema buJosum vegel'a,ns. 

Deobieeilu e mala~dia vâ111slei ::t~dll!~be, rz1r după 60 ani. In ul­
timii ani s'au bă111uil rc;la·!ii.J,e lui cu ·~urbu11ă16te f,unC\!:iloooile, 
sau leziu:nil'e •apa,ratuJui gen~l·aJ ·la fiEimei, vn sped:a~ la cele ou 
di&menoDI'JEi sau ameno.ree, destul de ;fll'ecvent ~a, .sfât\~iltul sar­
cinei sau în decunma aJ.ă;ptlărrii. Priune,le maniH·esba.ţiund apar de­
obiceiu pe mucoasă: nanaJă, fa:ringiană, JaTingiană, dosul limbi~, 
apoi gclnilală, iSUh fol'!nă, de hu,le nid în mod ob'iişll!Uiit slab 
desv·(jHa;te, ~n:să ,excOida!duni,le cte! .]e suoeed, stml foarrtle ·diulre­
roase şi 1nso!ile de un pru.ri,t rebel. După 2-3 l111ni dell'a apa­
ripa pr1meffiO'l' leziJuni pe muoo~.să, [l)par :lez~uni pe p~e,lea i.nitaJU3, 
sub f01rmă dle b:u'le ou un •conli·nrut ser·os, ·ap,oi s&O!puruleillt. 
Bu!lele 1-a u:n moment dnt se ro1p lăsând suprafe\Jel leXJcori:a~e. 
cari l'a nd.velul p<HuriJ.oil· dapătă o fefJ:iditate s:peciarră. 

Mersul a:f'ectiuille.i este fMaJ p·rin caşexie pr·ogresilvă cu dia­
ree uneori, saJU prin compni,c,wţid mai ~aJles lbronchopnoomonke. 
Anatomopabolliogic •]aJ baza bule1o1r găis1m plrrmu·i ele divaj la di­
f er1te inrillt:imi~ ]ar 'ca pa:r:trkuJ~uril•ale ingt,oşaroa ~stra'llllllli pru­
pHar .şi 'a CO!l~puilui mucos, pr.ecum şi prezen(1a• Îlntire s1JraJiu'l.·ide 
amintite a mid ahc•ese cu polinuc.lem'e (80~0 ·eozi:n.ofi,Je). 

PEMFIGUSUL FOLIACEU. 

Este 10 formă puţin precisă -el pemJfigus, varirubil delia ca!Z la 
-G3JZ, Deoseb1m .un pemfigus foH~c.eu a) pnim1tiv eu ernpliluni 
bu1oase flrucide, urmaLe de eriltrodiemmie descmamatilivă şi b) un 
pemfigrus secundar cu ·debut asemănăt•or pen1lfigusuhu adevă-
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rat cronic, .cu hulLe tralll~par.enle bine intinse, •şi c) mad rar .de­
bntul poate fi •O ·dermrutj•tă Duhring. E:f't~p(i:a inlerresează in­
deosebi trunchiul şi faţa, mai rar membrele. In per~o·adc:t de sta­
re slralul cutanat ia o ouloare I"OI~ile vue, :un uşor edem percep­
•tibi'l, ev.en:1mal uiloerayii consectl!liY.e bu1lelor prr,ofrnn:de. Eritil·o­
dernnia se ins~l!€şle pe •O Dungă peri·oa:dă de V•reme ou o clle/sc.ua­
matie inl·ensă. Pr,in Hlpmpunere aoeste scoame ·da:u un •aiSpi<'ICt 
foliaceu. Caracterit"lic la aceste forme este aspectul margini1o'l· 
sooameior ce prezint~ un liZiereu bul·o·s, specia.}. Stm·ea gen0rală 
rămâne satisfăJcăJborure mul1tă vt,mne. SpTe sfâ11şit a'\"€1111 p-userwri 
de tempeta,lură înl·ovrură.<;li•te de anorex~e, vărsruburi şi di·rure!rl. 
Printre oomplioa•ţii sa'u văzut: atmfii osoruse, scoliozlă, arpoi in­
fec!iii serun!da.f'e în specia•l bPonchopneumonile. Ca •etid!Jogie şi 
pa;t.ogenie se 1crede c.ă ar fi ode oriogină nenr.oasă, ·bO;xJ~mdc.robiJ2'­

nă, toxică, endocdnă sau ·traurmali,că. 

PEMFIGUSUL CRONIC VULGAR. 

Es~e o .clJelrm~l.'liltă buioaJSă Cl'Oilli•C!ă, progresi,vă, :pu!in d1m1e­
roa•să sau ned'l!Tel'O'asă, gravă l·otd!e:anma. Alpmr deolbioeiiU la a­
dultă după 40 'an-i, Ia debilita!i şi stu·menaţi. Etio:logia şi pailO­

genia e forurte discula<tă. 0f'ig1nea fiEil'I\~Dasă e puţin P'l'oh~biJă, 
orig1nea endoc.riniană în specia~ 1a femei în menopruuzJ~, origi­
noa infecjioa~ă, <lrigilll•ea auto.infec!Jo•asă; ;}~asta .di,n 111rmă a11· 
fii cea mai p!Lruuzibilă, dăc.i ca.d!f'ează atât ou ev.ollll~ia c[J·rrică, 

câJt şi cm pr.ocesUJl formativ 13!]. bulelor. 
Ca simptoma.toiogie maladia se po'Wte ma.nifesUa1 pc rpiele sau 

pe lffilloo:asă, ultima preceJdând odeo•bLCieiu ou ani de zile e!f'upPa 
cutanartă. Bu!lcle •la inceput SUJlJt ou 'llll1 oonţ:inu 1 clail·, ·aip<lJ ·dn.l­
pă 2-3 zile se .tu~hură şi se Î[]JDo.n}oară de o anneolă .infilarrna­
torie. Mă1rirnoo 100' este var~albillă ,dela un b.ob de mei pâmă I•a 
Roeea a UiliUi ou. Sp1J11.'te, e1e ~asă o surpraJ·a<[.ă r.oşile ex,c.o•riată, 

ce &e 'USUCă iăsâlild •O mrucuM brună persisteill~ă. Când bu[a deL 
vine 1n nT'Illa unei :itnd' ec(ii secundare p1~11ucrenlă, se •inoonjooarră 
de amreolllă in;flall11faltorie. Semnul Jui Nikolszky, crfi·vajuJ. şi dei­
·<'olall'ea la preshmeia; e:x:ef'citată cu dle~gebu~ a pătJu.~I1ill·o'r super­
ficiaJe, •esole poritiv. Mansul ·aif•ecţiuruid este ca o denmart:Iirt!ă ma•­
Iignă. Du'Pă un ti!mp •0<1.1'00/I'e delJa dllteva luni ipâmă riia 1-2 ooi, 
starea generală se 1rrm-ărultă'\Je.Şbe prmgf'es~v: apar trurbtur:ă;f'i di-



7 

gesf.i.ve, anorexi·e, diJaree, V•OHll'OO şi holnavu~ morure ~n 18--2<1 
luni, datorită oaşexrei saru compiliooţiilor. (Bmnchopp:eumoruie, 
uefl!'ită, etc.) 

PElVLFlGUSUL MUCOASELOR. 

.A!m văzml în difenilcle f.oome ale pernhgusu!llui cJă pUiLern 
avea o lOiaailJi.z::u:e simuLtană pe diverse mucoaJSe: a ·CarvHăţii bu­
cale, naiZJrule, .la,rim.giană, l.iracheală, gen1ba.JTiă, ,oonjtlllliC!Li:valliă, ele. 
Localizarea bucală poate fi favorizată de o mfecţie ptreal!albWI.ă; 
a.ngină1 ex,tJrao~~e dentar:ă, ele.; e cea n1,'ai frecventă ce o pu­
tem vedea in Loa1le manifes1l:rup.unti.Le pemf1gusll!1ui, •îrn pem,l!gu­
suJl oron~c, •având chiar •o 11ooa1iza.re pr1mirt;ivrt, precedâmd ·uneori 
cu ani el'Up\.1a cutana:l'ă. 

l\tLai rar ·pt11teun găsi ·e:rup(iu.ni. inler-esâm.d eXJCl1usiv llliUlC0131Sele. 

Pe.mJigusu:l oonjmwliv:ei a. !l'·ost dJi.niJJ:-e CJEile mai slndiwte. 
Brocq distinge 1Lrei vadetă1!i: a) pemfigus primitiv, Iiirrnitat la 
conJunolivă, b) 1pemfigrus 1Conjunc.tiv primitiv apoi outana;t, şi 

c) pe.mfigusuJ p1elei şi secm1:dar ati111gând şi nliuooa,s.:t oonjUIIJJcti­
vă. CLinic pemfigusul ocllnj1unctilv.eri se :t<fruduce p11·m f·o11·marea 
pe oonjuu'c..ti:va bulbară s~ pU!lpehnW.ă a unei bule sfe.ri.ce, umma~tă 
do eroziune. Seaundm· poa-te ·arpa:r.e un lllich~d se11o-pu11.ulent, ae 
se ooncretizează dâ:111d nLşte Cims-ue de aspectul .faJsEI1oll' membll'ane 
dif.tei~oJ.dJe. Mucoasa ,dJeme a1~ibă, rlleUeldă .usamtă, pnoducâncl!u-se 
neao!.ia •oonj.unctive~ ,dJa~tJor<~lă unui ~esu:t dcatridal neo<f.omnat, 
:Î!aJr do cel.e ma.i mulJle •OII'i se ,lu,all1sformă î.n enkQP]on. Ev;oluţia 
este CJ.,on]dă de ·luni .s•a1u a.ni de zilie, j~ar vi.ndecru·He su111t rrure. 



VECHILE METODE DE 
TRATAMENT AL PEMFIGUSULUI 

A vâJnd in vede11e va:ri·aibiliirutea formelor pr,eouan şi I11Cd3'1'i­

ta:tea şi Jaounarta el~oeogie şi patogenie a pemfignstiLui, este 
DJ8Jtur3tl ca şi metodeLe de lmlament să fie tot atât de vm·ira.1le, 
Ia .frel apoi şi .rez;u[tatelre lor, aJ\'ând ·efect do:1r reJ.ruLiv. D2'­
ose1Jim un tratament A) ge.ner·a'l şi B) 1oc,ail. 

A) Tmlamerrtul generrrul poate fi: 
a) Chimio-tetratpautk, b) bi.oJogic, c) :fizic şi d) pr~rn regim. 
a) Trauamen!tul chimi'o-terrupellltic: 
Ansenimlll ca toni:c sub f.o.rtmă de combLnJa1iuru organice 

sau anrarga:Illice. Reprezentant al oombi.nruţiluni1or an01rgarnicie ·ar 
f.i .arseniatul de K sub J1omnă de Iio01arr·ea iliui Fowler. Se adJmi­
nrisl!l,ează pe 'Caile bruQaQă în doze cresoânde de 3 x 2 ~poi 3 x 5 
p1călruiri la zi. In combinaţie !organică găsim ra:dduJ. caoodilic şi 
caoodiJiaJ\-ii. Ca:oodi:latuJ de so!CLiru e cel mai .îrrutrehuin:\~l, sub for­
mă de injiEIQ~i de 0,10-1 g;r. Dim.:~re ·CiOinlipuşii ciclilci ai arrsenu­
Jtui triva1ent avem sa~varsanllll, oe-I îrutrehuinţăm Îll1 doze il11.ic.i 
de 0,15 (4---5 gr.). J.nJIJ.,e r000llJp!UŞ1i ciJolioi ai ra:rsarurulJui pootava­
lent ravem Stovru-&Oilul sruu Srpd!f'ocidul, ce-l dăm deobiae.iu în ;~ab­
lete de 3 x 1 pe z~ o }UJmăltate de oră !]namle ·de rnasă, a::poi 
3 X 2 rtahlelila pe zi,. p:1nă .a.jlllngem Iru 60 de lbaJJLetJeJ (o ttibillelă pe 
kg .individ). 

Chin:iJn'a oa sulfat, pe c·ale bucală î:n doze maTi de 3 x0,50 
g,r. la zi. S'a p:mconiz;al şi a&OCiJa\ia suJlf1a1lulUJi rde: ohlnllină au in­
j·ecţii intraven(jasă de lllm1Jr.opmă. Pla:smochina, un alt derivat 
aJl ch.iJIJ..ilnei în ocxmb:inla~ţ.ie CJU: atl'O!pină 0,10, 3 x la zi timp de 
6-8 ziLe. 

Germ;anin (Bayer 205). Esle un :pne~p~a:t car.e deşi este 
SlpecLfic in Tripanooom~azr1., bo~la somnului, a fost ou desLul 



succes intreb:utn\Jrut şr în pemfigll!S. Se rudm1rrisbraa!Ză ·deoib:ilcciJu 
in doză .de 0,50 g1·. in p~funa zi ,apoi 4 x 1 gr. tot 1a 2 ziJe inrt~­
Vial. S.ohupa trebuiie 1Lotdaa:una proaspălt prepar'31tă IÎ.nlail:rute de 
i'Il!trebtiln\1are, - căci Sle aUetPează uşor. 

b) T11ru!Jamentul bio1ogic: S'MI înce11oa.t smmri şi v·accinuri 
poliva.lente ,~UJL()hemDterapie, tram.sfuzie, ser gLucozalii, ser de 
ca1, ser de gravide, 1elbc. - ·dar ·CU rezu:Ltwle pu~in 'CO!Ilieludente. 

c) Trru!Jament prin .ageill\'i fizici: na~dLo:ue,rapia, hehlot~rupiJa 

şi razele U'Lb.~aviolete se inbreb!Uin~aază mai muLt'Cia adjuV'ante 
ale chim1olerapiei. 

d) RJegimUJl se 11eoomandă toomJai din motivul că în eti:o­
logia pellllifigusu~ui a~ fi o in.toX:ica~Pe sau •U/Uibolnl·oxieat.ie, să fie 
cât mai uşor şi declormrut. 

B) TraLameilJluJl looa:l: 

Este m;ai mult de pwt.ec.p.e penbru pielea bn.lll.oas~ă şi ex­
u1cerrută, o protej1e.ază cont11a. inf•eo!lii1or seaundiwe şi •oomhate 
dur.erik Se f·aco ·deschi.dJeroa a[lll'Oape zilnLcă a bllill:clolr,, rutin­
gerea lor cu rupa lui A•Hhour, a.poi pud1,are ·cu pudră n:e.ulră. 

Darim· reoonmndă sbe·a1mt •die 0inc + oJ.eu ·de ·OliNă a1a. 10 gr. 
+. talc 80 gr. Astăzi este a.proape abando:naJbă •aceasta metodă, 
fătcându..se în schimb băi t.ot a doua-t11ei'a z~ •CU uşoare .aHti­
septice ·ca pe1~mangtmabul de pota.siu, după care ungem OO.IJlul 
ou o alifie pliO:tiE·otolwre, VJaseli.nă bo•ricată sau X!etrofomn~Vă, ioc 
in 1·est mixtură cu riv;anol. 

In genera1 ruoest ·trat<.~moot wtât Local cât şi gene;ral, nu-l 
putem con <;idera .spedfi.c, p11orlucând doar •Un efect siJm.ptoma­
fic, Lre1cător, niai decum de'fin.i;tiv sa.u de mai ·1un~t ·durată. 



NOILE METODE DE 
TRATAMENT AL PEMFIGUSULUI. 

CU SULFAMIDE 

Incercărille făcUJte de ·diverşi chimişli şi bardteoriologi, -de 
a găsi in boliille milcDobiene propriu zise substanţe chimice, CIU 

acţiune ihac,tericidă, mu:Ltă v'reme aru .rămws fără ~rezuJta.te mai 
importante. 1~otuşi lin u1timii ,aru s'31u 'Preparat o Se!I"lleJ -de a­
geru!i 'chillllici ,au efect lirr:llao!l1ltesllalbH .în lllilele iruf ecţii,rmi :micro­
bien-e, rindeosebi dân ·grt!ipa subsbmnţe1or ch~mice ,oolorarute. S'au 
preparat în sp:e!eia.l aşa numitele subslaill ţe aZiOice .s·uilifaiillidai.Je. 
de -către Mietzsch şi Klarer, ca!re ,fta,c par.te din gnUJpa mabe:dilor 
chjmice raoil.or•a/Il!te, ou o aqtfuune foa;rte activă în uneile stău:i in­
FecţiC>aJSe sc1:1eptoeoci-oe1, stafilooocioe .sau ·a11ue inf e\!U ,cu ,aJlţi a­

gelruţi micmbi•enJ, ~ndus~v în permfigu.s. D~rutre substrunţele 1azoi.oe 

sullif.wmidrute, ct:le mari. innpoi!'lante şi •oole mai utiLizate iUn Gunica 
dE.'Ir.maLologcă din Ol:uj, ·în UJrma dirro·r.a avem rezu~~~a.te oonelu­
dente, sunt: PncmtosiJ:ull, Deseptyhlll şi UliPonul. 

PRONTOSILUL. 

Compoziţia ohimică., fanmaooLogia. Se găse1şLe sub formă de 
tablete sau de smhli\ie. Tabletel:e -d!e Prontozil rQon~in .dJupă -da­
tele indi.c:ate de ,flarb:r-ică (Bay.m·) 0,30 gr. de 4 su1fc:mrurnidă -
2-4 - -dDamilno-azolb:enl:oil, peilln.·u fiecarre tab'1eLă. Soi1uţia de 
Pronlozil -care se utilizează ElUb f.ormă de in.j,ect,iJwni, conJ!Iine 
sar·ea diso-dică a aoh:Lului 4-.sultf.onamlidă feniJlaq;o-7 -aoetilarrniru>-
1-ox.inafuaJ:iJn-3-6-disuliio:nic, lîn so1u~e de 2.5ro. In mod! eX(plef­
rimentwl s',a irucema.t de către Gerha:rd Doun;agk. Lo~emrun~a dife­

ribelor animale fapă de -acest nou medJLcament, ob!]nându-se ur-
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măto~rele date toxi.onlogke: ita!bltetele de pr·onloziJ ac1mini&Lf'a:te 
pr1n S!Ondă sul11t supoPtaJte de ş.oareci în cantilnte de 0,.50 gr. pe 
kgr. fălră s1mLome de i:rutoxica(ie; oohruii supw:tă Ia fe~ 0,50 pe 
kgr. fără s:impLome ·de intoxioaJ(ie; cobanii suportă ·!la feJ. 0,50 W· pe 
!it şi ·toleranta f·aJ\ă .de pront-osi1tutl sdlub11 wdmirustflaJt in injec­
ţ.iJuni, obj,tnâ!ndu~se U:l;măJtoarel>e .dru~e ·boxi.eo1ogice: şoarecele su­
por~ă 1,0 gr. subs~an(ă ;pe kgr. i:ntr<tllliUISCmilaT SaJU pe >OaiOO bu­
cală făJră .simptome; .oobru1ul sup011tă 0,1 gr. subst3m.ţă pe kgr. 
inlramuscullirur, frtră simpl·Oime. S'·a stabi'I'~t .pe caLe experimen­
>tailă 1a ·şoarted şi aJc(iunea 'awart:Ji,vă a rprontoziluJJui. S'a ICiO!IlSta­
ta;t că şoa11E1Cele inocula;L cu doza momtakă de strept.oc.oci he­
·moli>tki, ·foarte Vliimlen(j, se vindecă ·dacă se wdminislrează du­
pă in01ctnlad1e, fie su,b fot·.mă od:e inj ecţ1uni~ f.ie pe call;e bucaJ.ă, 
proantoz;1l, pe când marto•r·e.1e .crumia nu i s'a admim<Sitrat .aiCOO.s­
tă •substan(ă, sucomblă în 24-48 ·de ·ore ,ou •fenomene dJe sep­
t1cemi.e. Prepa.muuil este !alcliv in canlillrute >de 1%1-11500 din 
doz;a tboleu1ată, - .mai aJles ·dacă irufec(iunea iiJ.jU •este 3\Şa de v:i­
r.ulerută. 

Este >de l'emal'Oail că pmn:Lozihil n'·amB ni!ai o acţiune asup­
ra sc.reptoooc1l.or sau 'ai ,aliJLm· mb:robi in viLro, ,rucţionâmd JllUitnai 

in vivo, în orgaJruisml.l'I vlin, deci el ~i desvoltă •aJC!iUlliea ca o 
verilabillă substan(ă chim~oo-tempell!t~că. t\zi rproruto.mlln.hl se gă­

seşLe în comert .sub fomnă de :tabLete (tuburr-i de 10-20 t.abl>e­
Le) c001:1jnând 0,30 gr. subst:an(ă pe trublellă, - saJU sub formă 
d~ frndle de 5 ·CJ.nc. solurttiJe de 2.5 'Jc: pt1onbozhl, oare se. •adminis·­
kează priln injecpi 1nlraanuscuMmre. Atât tJabletaLe dut şi sollluţi~ 
pnazirută •O ·co1oraJţiiUne roş1e. In ceeruae priveşte .oa1ea de admi­
nistrare, în pemfigUJs 'Uil1i.i auto:ri ,utJilÎI'ăeJruză >de! prefleri<Ili~ă c·aJ.ea 
bucală. Al\ii ·pe ·Ceea •a injecJt~uniUJor Îil11~rrumu:scuillare. De prefe­
nrut este îrusă. oa[•ea counbiruaJLă prin inj:ec.ţiuni intraJill/lLSculrure 
asociate 1C.u calJea buooJ.ă. 

Modtu.1 de rî'llJtrebuinta:re. Dosajuil îniJilEh\u.Îin\aJt esteJ unm.ă­
toir: 1-2 injJEicţll in:l•Prumll!sc.ulall·ă de ipl"Onitosill de câJte 5 mnc. 
pe injecyie, in acellaş timp administJrând 2-4 ,tail:Jtlete prontoshl, 
pe oale bucală, pa zi. N81tuQ1flil. :ruoets,t dosaj poate suf.eri v:aa.-ia-
\'hmi :Îil1 ~rapoo.,t cu :oonsHtJut,i·a individuJui, etatea, gr:wi:trulea-bolii 

şi felul de reac,p:une la trrulatment. 
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DESEPTYLUL. 

Un .aJLt prepanvt .din grupa srullfamidelor c1_1 a~c!lune bună 
în tmta!ll1entul pemfigusului es·te DeseptyLul ... Clunom. 

Se ailă S'llh formă de tableHJe ce oonţin 0.40 gr . .ami,nobeMnl 
su.1fam~d pen;tl"U fiecaa·e ·tabletă; - sau sub formă de sorru\ie, 
ce 0001\ine 0,50 gr. ÎIIl 5 amc. Substan~a act1vă din d'1i,~1e1e de 
Deseptyl se afolă înl:r'Q concerutrl13\\U:e de 107'o· Doza de a:dmillis­
tnal!'e este:: în tablele pe cale bucailă de 3 ori la zi câlte 2 ta­
blete du!}Jiă mtese, ou pupn lichid. Ca inj·acţ.~e se dă deobiceiu 
intra:muscular 1-2 fiole pe zi. 

ULIRONUL. 

Descoperirea i3Jcestui preprurat aJ])arpne 1ui Dmnagk l\tietzsch 
şi oolaba.mtm:iiDOT. Eil ,a fost pif€l]J.3!1.'18Jl de ne'VIOLa unui medica­
Callllent .antistafilococic, oare să inl1~erucă puterea bact:Je,ricidă a 
pPontosilului în combaterea aJ ectiunilor s~afillooocice. 

Ufuonul este un produs suJfona.m:Ldă orgJnică, f ah rica I. 
G. F1atrben indusb:ie sub numele de D. B. 90, a dăJI1e~ foll.'mulă chi­
mică e: Benzol-sllilf·orr-·dime.til-ami.nă. Se ca;. ci•::berizaază printr' o 
acţi!Ulle aproatpte electivtă asUP.Pa statfi.Jlocooi.Jor .şi aLto~ co.ci, iar 
loxicilatea lui este mai Dedusă decâJt a aLtoo- prepwate din se­
ria sulfoll'rumidetlor. Prin expeJrienţele fălaute la animate, .s'a 
consta:tat că e bine loleraJL; a.sLfeJl s'a văzut d1n experien~ie fă­

cLLte po ŞOWeci d se ob~ine vindecwea 'llllllmai cu l/20 doza to­
lerată adrnimJi!Sbi'aită per os. (Dolll1iaJgk). In .ceea .ce pr1ve§·le ae-
11unea sa după opinia lui Levadi,Li şi Weismann ao: fi detenni­
nrută de noobml!izarea Loxănelor şi p:ri!1.1 imp1edetcau·.ea illnoapsu-
lăr.ii miomb:tll~ui in organism. · 

Modul de in:trehuin~11e. - S':3fU în:ceJ:~cal foarte multe fe­
Luri de trat~aiillerrt, până s'a ajuns 1a noţiunea de doză de a;tac, 
(după Fischer). In prime~e timpuri s'au înceDcat serii de 10 
ziLe, apoi 7 zile ·câte 3 x2 ·tablete la zi. r\ctuaJ tUna ·din SJChem.e~e 
de tratameil/L .cele mai intrehuinţruLe este: o CU'ră de at·ac cu 
~on 3xl tablete rpe zi, 4 zile oonsecu.tiv. apoi p3luză 4-5 
zue. Aceasta 11epetându-<Se după nevoie, şi î:mprej'l.l!rări. Tablehele 
de Uliron oonţin p~incirpiu aotiv 0,50 gr. sciluhil în .apă, &olu-
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bil uşor în a'loal~ de aceea e bine să se i!a. după mâncrure într'o 
jumăhlJle pă.har de .aJpă bioarbonată. 

Accident·e in cursul ·tratamentului. - Aa6dellitJelie. cruri ~e 

·observă :in cnrsuil. tl•rulmenbu.Lui ou Uli.rou, se pot împărP in 

2 grupe. a) Fenolil11fne tox1ce uşoa•re: dureri de cap, ob-oseală, 
a111emie, gre~!ă, vrursăJlutt,i, exa.nLeme ,edJEime şi ru1te erupiiuni 
culanat:e. b) Fm'l!omene ·boxice grave: nevrHe molorice în de~ 

o~<bi. la extlrenu,lă!iJ.e inferioare, ictleii'e-prelungite, parezP-, a­
granulodboză, •etc. T.nuLwmenlu1 pemfigust~lui .ou sulfamide nu 
prezintă col1!traind~catiuni ·c.:bs-o1ute, împunândn-se doar, în lot 
decursul trrulamen:builui Î!n col1Jll'Ol rigul"os al orgaJneJ·or :paren­
chima•boas.e, în deosebi a f1catu1u~ şi r1n1chi·u~ui. 



OBSERV ATIUNI CLINICE 

~uJ I. - BoJ:navuL I3. A. în vâJrst.ă de 22 ani, a ÎTlltrrut in 
clinica dermaJto1ogioă din Cluj, în ziua ·dieJ 7 Maiu 1937, cu 
diagnosticul de pemf1gus Vil.Uga,r allipi;c ·dm1eros. In antecedJmtele 
hi~II'edio-colalerale şi personale nimk deosebit. Bc1a.I.a ate.lua,lă 
ckt~ează din Decembrie 1935 şi ,a; îrucepul prin rupari\i·a1 unor 
bule pe faţă. In die:curs de câJteva sătpi1ăJmâllli lezuuni asemănă­
toare s'au hri,t şi în restul CO'l1pUlui, ho'lu1avul pDe:ze:nlând une­
•Dri ascensiuni te.rmi·oe, scădereJa [n greu.late, f·O!r[a musculară 

slăbi:L8: maJi lâJrziu îi 3!prur lleriu'llli şi ipe mucoasa; bucală . .Pe te. 
gumentele corpului, pe pielea pă~·oasă a capului, pe I"e·giunea 
gambei, <Jmop~aţrul.o:r,, .pe fala ~.i dosutl mâ~n:i!llor ruprure eruptia. 
In unale 'l'lcigÎiuni bullele e1131u de mă1rimea unui ihob de :mei, cu 
un oonţinut citrin, ia·r în aJ.le ·regi.l!lni bulele em:u de măo:imea 
unui ou ·de porumbeil, Haşce şi cu un con(inn:l opail.escent; -
alb~i~·e fiind form~ute di~tlr',o Cil'uSJtă JOentJ'aJ'ă, galbenă-hu:ună, ou 
un guler la periife,rie f·o,rmalt din 'restll!1 builiei şi înconju,mt de o 
zonă perif·eniJc:ă hiperemkă. Subi·edtiv boJnruv:wl acuză o U:I01a­
ră sensibilHarue şi ·ustmirne. Tampenaflura la întrrurep. în clinică 
oschla între 38--38.5°. Gangllionii J.irrnfrulki uşor mă:ritil de vo­
Lum, duri, mohili. - R. W. =qwgativă. T~aJbJ.oul sanghin no,r­
ma!. Urina ·fără .senme p·atoilogic.e. Semnul Nil-.olsz;ky poziti·v. 

După Wl. <tra~ament local '3Jdecvat şi un tra,tament Îlnltern cu 
pmnbosil timp de 12 ziQe, bolnavu[ devine rufeibrăll, iar Slllp!l'a­
fej:ele ~erozive Tăllllase ·din ·dJeltaşaJrea cruste1or s'•aJU .eipii:dermiza..t, 
lăJsâlnd Îiil ~ooul Lor nişte pete hru'llle 1ivid€l. La V11e..,o săptămâ­
nă wpare un nou puseu ·de ·ertUpţÎiul11i, constirtJWite dilll buJ.e de 
dimensiunea rmor wlune, unele in pie[,ea sănărtloasă, aiJJteJlle .avâmd 
la bwz;ă ·O placă .em]tematoasă, hnso!!iilte de 'lllll ipl"llJdt mai 1nlt=ms 
ş( persistent,- din care cm,uză 1:n •l!l1ffia grata,ju1ui? probabi•l ş\ 
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a intfec:!iuniiLo'r Slll[WaJ-adăogrule, lab1ool CJ1inic ia un aspoot poli­
morf. Timp de C<Îitev"a 1lttni a,prur erup!iuni in puseuri, în nm.­
jolri.ta:te wnst!Jiludibe .din pete, pn.lăci erirt;eunalase şi U!rtica.Le, cât 
şi un nu:mă:r redus d!e v·e.ziauJe 'Şi huLe mici, pe un f,ond eri­
tematos, - îns·o!i,te de un prurit de intensitaJle vruriabHă, ou fe· 
nomene s<laundare supr'a.adăogale, lliSpecluJ cHnic fiind ~am unei 
dermruliie :polimorf.e. Prin luna Oolombrie rrusă a:pa1·e .o :erup­
!iune ·eri,lemrutoa:să şi hulloasă, îmso!.1tă ~de tCef,rulee, au Siban.'c'a ge· 
nera:lă rrltermtlă şi ascensi,UJni 1J81rm~de, ·Cu camcler septic, pen­
tlmuoa în deClms dJe câJLeva zile, bulele să dev,1nă: mai nmme­
roase, une:·e avfM1cl un ·oon~nu1l purulent .d~J.;a îuoelpwt, iar tem­
peratura urcă Ia 40,5°; lot în atcest tiunp apM' cârteva hule gi­
gante pe pitcllea pămasă a oap;uht~, care esle ridk:ată asUel in 
inL11egime ea şi cum <Ur fi scall:prută. Se ·adminis1n.•ează prontosil 
in iujeolii şi tablele, pe lfun.gă un Lralament looa,l oo:respunzător, 
după C<ll'e 1 empera:lur.:1. sem de la normaJl, leziune a· regresează, 

fără a apărea aJte bule noui şi boJ.nav.ul părtLSeşte serviciul ne­
mai prezc01Lând tpe tegun"!'(mLe clecâ.t ·o ~descva:ma,pe fol'~rucee şi 

pete pigmenta1l'e post~enupliw:. 

Cazul II. - Boll,naNa H. C. de 67 ~an!,, înil!13ă în sEll"V~dlul nos. 
lru 1~1a 28 M·ai 1938 cu dilagnlosUicu:l de peimfd,gus '"ullga.r. J,n ante­
cediCII1te ·eredoooJ.aileraLe şi peirSJonaJle nimic inliiJiOI~t;aJrul. Boab 
a1ctuală ·drul·ează de 5 zi1!1e dEtbuMmd cu em~plii bul<o·a>Se în ifoseJ.e 
axi1ane-, po unmă la nivdul mamelelor, extinzâ!rudu~se repede pe 
trunchi şi .m,e.'mhre. E~up[i unea este acompa.nitată de ascens~uni 
Lerrnice şi stl'!lrea generalrt rultera1Jă. La i11111ra.rea in cd:i111rică pre­
zenta pe 'lrtmchi şi memlwe o ea:up!ie poHmonfă ,yezicUJllo-bu.Ioa­
să, pJă:ci er~t-emat,oase, Slllptl'aif,et\le er,ozh~e rue<orperite ~n ipait1tJe: de 
crmste brune h(111110tragLoe. Subi,ec.Liv rucuza senZJrupi ele frig, •au­
suri şi usturime. 

Primeşte tablete ·de pmniloshl, după cru'e LelmiPei,atura, ca­
re osCJilla intre 37--39.30, saade .}a: 37-37.5°. LezÎiu!llile olietgresea­
ză lin pan~te, prezenlând empţii bu.1o'ase llin numlălr redus. După 
2 1uni vătzâlndJ tCătde.şi staPea bo1n!avei s'131 rameliorat remarcabiil~ 
leoLun]le madJ~da.nbe şi Cl1UJSiJoase de pe mamEflte, gambe şi creş­
tetl1Jl crupu:lui nu di51par, se dă ·rOilllrursrun; pe uJ.mră se J'ia.JCe aut?­
hemotetr~e. naJbrLu~thioSiulf,aJt, DeSieiP!ty\1., pim]diu şi p.wseptil, 
fără ca recii()Jiy,el1e diJn pe.git1111~l'e amăn1t-~Le să d!i~par1ă, Dm ruccas 
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tă oauză l'a dal1a de 23 Noembr:iJe se 1111c,epe ,tJrataunentuil cu U1i­
.ron, totodată rprimeşte· rfaze X, pe !regirun1!'1e imteresrute. In ;Lo•tal 
f.aoe două serii cu Uliron, de câile 5 zile, pa:-in.nind doza mlnkă 
de 5, :respecti;v 6 tabille;te de U1ÎU1on, 1ă6ând il:nt:e sedi 5 .zile pa~­
ză. Deja din primel-e zile de traJ~aii11•ent. ·CU Uhron madJdwreaodi­
minuă, p1.acardei11e epi.teli·zâncLu-•S!B evident şi nu tma~ ·31par.e Ilil<CI 

o leziunJe .bru'loaiSă, ·reddivantă. BotliTia.va .părăseşte c1.ia.l!ioa vin-

deic:aJtă. 

Cazul III. _ Bolnava N. I. de 57 de ani, Vr~d. din Ghe-o·r-

gheni Ciu:c este int·eu,nată în serviovu1 tnost.ru la 21. IX. 1938. 
r ' In .antec:e·doote'le he-redo-·colalm:ao11e nilmk important. ln a•nt.e-

cedentele persQllale în 1918 10 fehră li·foidă. De 10 an:Li în meno­
pauză. Boalua acuuaJ1ă datează de 2 săptămâni. In pr-1mă sănă­
tate apar ·erup!iiÎ. veZJÎ·culoase aoomP'mirulc de un prurit la ni­
ve1Uil,antebra!elor şi oo·aqJ~elor. SLatrea gen;e'l"''lJlă a f.ost. l-ot ·timpul 
bună. Fen:omell'O subi.Mth'e nu prez~ntă. La câ:~eva zHe îi aopar 
buJe ·fila~ mari pe ibJr'llt!e şi e~o~se. Obiectiv pielea în mod s~me­
t"l-ie e disemi:nată pe flllanoorri, tf aJ!Ia wnlerioarră a bT a! elo1r, anJlte­
b:r.a!!e,1or, coapS!eiJ,oo: şi f,ownle p;n:!iln pe g21mbe 1cu o ei1Uipţie ou­
t31n~tă constitui-tă în ma}or1ta.Le din nişte hul·a mari hemisferice 
de mă~riunea unor boabe de f,aiSole, a1une. sibuale pieJ •O picle de 
aspect sănăJLos, fără f.enomJEIThe imJ1ama;t'()lrii la bază. PenE*~ bu­
le~or destinşi ou un •OonţillJUt 61arr seroCÎitrin, iar <UJ1ocrua:-eia hemo­
l~agk. A.Jă.tmJri se pol ·Ohsen~a bule m~şce ·şi ·nestmJ ,qp<idem1ice. 
la b312Ja 1or găsindu-se llllÎ.Şte supraJ'•e.!!e eroz1v·e 'WIPr h eiT1110mgÎIC.e. 
Sub~e1ot,i.v biolnruV'a acuză tm uşor pmrit şi &ema.l!~e ·de ust.urime 
la nivelul erupţiillor. 

Muo()asele in1aote, Ganglionii I:imfatiai illJU pi1eiZimMl. .nimic 
paJt•oJ.ogk. R. W. = negi3Jtilivă. Unina făria elffill/Eillt~ pa1Joi]!ogice. 
BolnaVJa este subf ebrilă, s~arr·ea generală bUJnă, pofila de mâ!I1-
care păstrată. 

Se inoepe iira!tamenuul c:u Desept)'\1-Chi.noin 2 oc. ilntra-mus­
cuila.r, i~M extern se aplică vaselină xemforma•tă şi miXJblllfă cu 
riv'anol. Bolnava Lotuşi ICOOlJtinuă să tf,i:e subfebrillă şi: lfipar noui 
bule. Se sislea!Ziă ·bro:tame!llltu1l cu Deseptyl şi i se dă ·d!e: 3 oil·i 
twb']erue de Ulinoo, <după carne sfiaJDea g8!D.!ei'al!ă a hD11navului esbe 
mai bună, Îla'l.· ibiUllcl~ ,rupair ma~ putlim:e ·Şi sunt 1mad mid de VJO}UJm. 
Urmell!ză apoi o OUJră de PI10[l]tosi[ 5 ,c,c. Îlntiramuscu~ar, de 3 ori 
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tablete la zi., - ilimrp de 30 zik DUJpă aceasta face 4 cu~e de 
Ulill'On 3 x 1 tablete, 4ziJJ.,e ooniSieCUJt.iv, 1cu 4----5 zil~le pan.lZă. In 
crudru1 .atcestu~ tll"atametnt H mai ·apar do·i\Jr d~n câm~d în când 
mici bule, c21ri dispar apoi reptede. Spre sfâJrşilt nu ma;i prezintă 
nici ·O leziune empli·vă. Ho·:!na\"a părăseşte se.rvicillll noslnu la 13. 
XII. 1938, an1:ellioora:tă. 

CMJul IV. - Bo1nava C. M. de 50 ·d!e1 wni linbră :î:n servi-
' du[ nostm la 18. XI. 19:38, cu ·di·agnostku~ de pemfigus f.ol.iJ3-

wu. In atntec«:dente herec1oc·olate1raile ·şi personale nitmic impor­
tant. Mensl1l'Uată la 13 ani. Bon~a atCUU!a·lă d31bează de 4 !]\unri, 
când a debuta-t bru&c print.r'-o erup\ie hul·Oia.să gcneralizatlă, pe 
lângă o .st·m·e genm,a]ă alterată ou asceMhtni termice. L'a: illlltll'la­
rea in dini•oă prezenta 1ezi!unri g!Etnea-'aN.zarte, oanatCJberisrt;ioe: pem­
figusuiliui f;o~:iaceu, •cu semnU!l lu~ Nikolszky rpo~ititV. 

Se începe trta;ta:menttt~l -c.u Ulitron, .făcând pâtnă in prezent 
4ataourd de cârt 4, rrC.~•eCliv 5 zile, OU I[A31U2le .dJeJ 4-5 zile. 

In primul rutac a ifJtrÎomitt câlte 3 rbrub]ete Uli·rOIIl ZJillnic, in 
~trucuri·le următoare, crescând d!oza cu o tableta 1a fiec.atre atac, 
ajungând fa dorz:a de 6 ~atb!rete în ullti.mul abac. In 11rma t"Tata­
mer.tului cn Uli1·on, starea gene,raHi •,'a a-meli-orat, riaT leziundiOO 
erozivte s'au epiua~iljrut in ma11.·•e pavte, prezel1Jtârud surptrafeţ.e cu 
piE'le nol'maHi. Dzscv·ol':!ll11,a!.ia •laU11ello•a.să şi 11amboasă persistă dn 
pruii~e. In prruuză dlllpă .ce\le 4 s:arllii de Ul·imn,, hollliava ID!L~şd se 
s1mte mari ră.u, arlterându-i-se stMoe.'1. generală. Se rupr~Ucă ·dillli nou 
tm.tament 1010ruL cu mixtură de Rhnanru, apoi Ulironul este în­
locuit cu suHm1.a:mid tot 6 !Jaib1e•le }a zi, oa apoi să reîniC,elalpă 
iamăşi lrrutamentUJl ou Ufu,on. Bo1na'V!a se simte mwi hinc1 atât 
subiectiv :c-ât şi obi•e.ctJiv. ,PâJnă la sf~it oontinuă bnrutaJmenJhil 
mereu cu Ulh1on, pel1ill'U ,oa in 15. IV. 1939 să pă1ră.&ească cJlri­
ni!oa wtn.odeorută. 

Cazwt V. - BolnaVIa V. A. de 60 ,atni, căsătm,j.t.ă, Săvădisl'.a~ 
01uj. Este inrtennUJtă ]n serv1c1ul n:oobm la 15. XII. 1938. De 15 
ani în menoorp·~vuză. I111 alilllecedoorLe}e hea,eidoooll!aternle oş1 perso­
naJe 111imk ]mpo•rtant. Istori•cUJl bdllii. •UJctuale: în pr1măval!'a a­
nului 1938 ho~b.taMa ohsetrVă aJptarip,a ,bllllelor în Ilegiutnea geni­
ta]ă, dnso(â.te de prmi.t. Bul·ele spărgându-se, s'·au produs- 1Ezilllni 
vegetarute, cari de rutnnci cresc in dimensituni, Ob~erctiv, [ooală· 
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Z'at pe geniJ~aJle şi in jUJrul lOii'. ;t11e1când pâJnă În il'egrunea a1naJă., 
inJteresând ]abiilile .mari şi şanţuriJe ·1nghilno-crura:1e, prezintă un 
placaj întins cu mall'gici bilne delimi tat.e, neregulrute, poiloicl1oe. 
Pe labiile ma~ri prezim,tă o semie de fisuri şi ·emziJuni >aOOrpBr,ite 
ou crusrf:le glă:l!bui, brune. Cuiloorea pla.c.a<rdu~lni violwcee, in unele 
loCJuri albicioase. ~ot plrucardml este amJ~urat de o ZJonă hiper­
pigmenta.tă. La baza plaoa.rdului se pe1rcepe o inf~haţie .şi ede­
ma.f.iere pDOn:llill\lată. 

Subiectiv prezinJtă oo UJŞOU" prurit Pti€1lea bo1nruvei lin gene­
raJ ·este !Uscată, atr.o:fri•rută ~i subţi~BJlă, [,ncretându-Sie :uşor c1a o 
foiJUă de ţ1gară. In j.ull'll.lil gatului şi pe c<eaJfă, pe abdJomen ş.i re­
giunea l01111bo-sacr.wtă, găsim o u~oan:'ă iruf.iHrape, cllllele n01rmale 
ll!De pieleâ SUIIlll: mai pronUll11~3lte, deldmhând nişte surpraJfe!1e rpoJi­
gonJaile ÎIIl fol'mă de momk. Unghiille pidorurelor sllli1Jl mult in­
gvoşate, .nevegulate, sfălrăimilci!oase ·şi ,ou supr•af,a.ţa neveg:ulată. 

Ganglion ii su111t măld\Ji. R. W. =· negaibivă. Uriill!a :flără elemente 
pato1ogke. -

Ca tratament primeşte Ja mweput 5 tabLete Ulill'on, rim· 10'­
cal oompnese cu 1Janin şi Rontgen pe' vu[rvă. Se observă o uşoa­
r~ regresin111:e a plaoardului. U.rm~ază apoi un tr;ai:ament de 
suHonamid, f\ tablete pc zi, timp ode 4 zile, pauză 4 zile, apoi 
din nou încă 2 oure de suil!fonamid. Leziuni noi nu mai arpa,r, 
iar ;OOl~ v.eohi s'au epd·teliZlSJt. După a 3-a cm'ă de slllifonnmid 
starea gooel'allă se înră;utăţeşte, tempe118itu,ra se ridică Ia 39.2o, 
l.im·ba ·nste încălrcată şi 'Pe oonjunotim stângă apa:r mki l;eziuni 
veziau~oase. Ince;p1~ ema c;u Uliron, după Cllire se simte mai 
bime, ·temperat:JUT)a scade şi noui 1ezi•uni nu mai wp.a~r. ~oloda­
tă se ii3Jce crio-ooot.erioarea lezinnHoo.· dle; pe pubis, şi se walea!Ză 
rupoi cu mixtură ·de Rivanol. La sfârş·t mai face o cură de Uli­
van, dUJpă ca1re bo~lnatva pălrăse1şte senr.idul nost,ru tn 10. III. 
1939, ameddo.ra~tă. 



REZULTATELE PRIN SULFAMIDE 
BAZATE PE OBSERVATIUNILE 

NOASTRE 

Din anJml..iza sum1ură a cazLwillor noastre, deşi rcla<tiv pu!Jne, 
se const,arlă în general CJă rez'ultntcle terapeutăae p~in prepaPa­
te(le suilifamidale sunt cele mai bune. Din cinci 1cazuri tra:ta,te 
la 3 s'a .ob!,inurl ,o ama'Ji,omre: ~ar ]la, 2 ·o Yindecare- oomplectă. 

Di!ntre prepamte'le înllrebuLnt,ate lin clinica noastră relfootul cel 
mai burn esLe produs de către UHron, dând rezu:lt.aleile ·ceh~ mai 
rrupi.de şi ·ma.i sigure. In ti'atUJmenbul ~in dozi't ·de aJUat:, dUferi­
t.e:Le ma.n~fesla•tliuni pemf·igoide, di·spar in modul urrm.ăJtor: -
tempelraJLUl'a sCiade deobirc-eiu încă de la prima cură de art.ac ad­
mnistr-ală, ajungând delJJ 38--39-40° prună: la 37-37.5° ca apoi 

del'egulă, după Îll1Că una sau două eure să revină ooonpi1e.c.l ]a 
nor•mwl. Erup(irunea btnloa"s,ă deohiceiu 111egresează, rnemai rupă­

rand a~le hule n·oui, sau aprurând dloar bule maJi. mici ce vor 
disparr~e în s·~.ucr'l timp. Sta•!'e1a geiTlJerr,aJ:ă a bolnavilor în cwzurile 
in oare E:& a fon~liCll!ltea·ată, sU:h inHuen!a tratamentului repede se 
ameJi.o.reuză, _ dispărând felllomene:Je gen.Cirale grave Şli toate 
fenomenele dt intoxkape. 



DATE STATISTICE CU PRIVIRE LA 
CAZURILE DE PEMFIGUS, OBSERVATE 
IN CLINICA DERMATOLOGICĂ DIN CLUJ 

ÎNCEPÂND DIN ANUL 1920-1939 

TABELA A). Sexul: 

Sexul: !Numărul bolnavilor: % 
Femei >--- 40 50o/o 
Bărba\.i 40 50o/o 

Toua~ 80 100o/o 

Deşi unii aut.o:r:i sus!in dl. sexul femeni.n aJ.· fi mal dJes a­

tins de pamfigus, după s•trulislica rwasLr•ă 'reilese c:ă sex.u.l nru joa­

că rol deosebit lin ceea {:Je priveşle frecven!·a înubla1nă.vi.rilo•r. 

TABELA B). Vârsta. 

Vârsta: No. bolnavilor: 

1--10 8 
10--20 7 
20--30 11 
30--40 12 
40--50 14 
50--60 16 
60--70 8 
70--80 2 

Totwt 80 

Pemfigusu!l ·este o boală .ce SIUTV1n.e l•a aduill!il mai r·ar în 
mica ~aopilălrie şi ap.r.,o3!pe inexistent !Jl·este 70 :ani. ' 



TABELA C). Forme: 

Fo1·me: 

Pemfigus 
,, 
,, 
,, 
,, 
,, 

vulgar 
vege.tant 
mUJooaselor 

No.: 

48 
18 
2 

foliaceu - 2 
acul 3 
oomplkat 7 

-------
80 

21 

După •cum vedem din •Lahela de mari sus, fm'lllla oe.oo mai 
frecventă de pemfi,gus esle rpemfigusu1 v1uilgrur (48), şi vegelant 
(18), mu[t mai rar ceJeLa1lte fonme. 

TABELA D). Ocupaţia: 

PlugaTi 
Muncitori -
Solda!,i 
Servitoare _ -
Me~etri:a.şi -· -
In Le1eoLual i 
Casn.i:oe - >--

1-

16 
10 

1 
3 

11 
2 

37 

T·OILaJ: 80 

R·e1Ese, oCă pwnfigUJsllil osle 10 hoaJ•ă mai noutlot a 1l11IÎ.:zeriei., a 
oamelli1o•r de~aJ 1\larlă" un11c1e \liipiS:l .de il~~enă şi uu1Jri1tie j-o1acă rol 
deter:miuan l. 



CONCLUZIUNI 

1. Introducerea medicaţiei sulfamidate în ch:imio-terapia · 

pem{igusului înseamnd un .real progres, având în vedere mai 

ales .ineficacitatea relativă a vechilor metode de tratament pre .. 

coni.zate până în prezent. 

2. RezuMatele terapeutice obţinute cu sul{amide se pot re .. 

zuma în următoarele: 
a) Erupţiunea 'buloasă dcobicei1l· regrese.ază nemai apă­

rând alte buw noui sau apărând doar bule mai miei ce dispar . 

apoi în scurt timp. 
b) Temperatur.a. in mod obişnuit ridicată, swde, ajun­

gând în scurt timp la normal. 

c) Starea generală aproape totdeauna alte.ra.tă se amelio­

reazd relativ repede. 

3. Dintre preparatele sulfamida.te rezuLtatele cele mai bune 

le-am obţinut prin Uliron. 

·~. Cea mai e{'icace metodă de tratament cu Uliron este: o 

cură de atac cu 3 X 1 tablete pe zi, 4- zile conse~utiv, apoi pau­

ză 4---5 zile, aceasta repetându-se după nevoie. 

5. Accidentele surveni~ în urma watamentului cu Sul{ a­

mi dă se pot împărţi în două grupe: 

a) Fenomene to:vice uşoare: dureri de cap, oboseală, 

anemie, greaţă, vărsă•turi. 

b) Fenomc.ne toxice grave: nevrită, pareze, agranuloci­

toză, etc. 



6. Tratamentul pemfigusului cu sulfamidă nu prezÎftă 

contraindicatii absolute, -impunându-se doar în tot decursul 

· tratamentului un control rgU?<Os ol organelor parenchimatoase, 

îndeos~bi fiaatu.Zui şi rinicbJiwlui. 

7. Din cele 5 cazuri tratate în Clinica Dermatologică din 
Cluj, la 3 am obJ:imzt o ameliorare, ·iar la 2, o vindecare com­

plectă. 

Decan: Preşedintele tezei: 

ss .. Pro[. IOAN DRAGOJU. ss. Prof. V. BOLOGA. 
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