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Die alte Streitfrage, ob Tuberkulose erblich libertragen
wiirde, oder ob Kinder aus phthisisch veranlagten Familien stam-
mend erst nach der Geburt den Krankheitskeim in sich aufndhmen,
schien vollig zu Gunsten der ersteren Anmsicht entschieden. In
neuerer Zeit mehrten sich jedoch wieder die Stimmen derer,
welche nur die Vererbung einer geringeren physiologischen Wider-
standsfihigkeit gegen diese Krankheit zugeben wollten. Als Ver-
theidiger direkter erblicher Ubertragung der Krankheit sind dann
in Deutschland vornehmlich Bawmgarten und in Frankreich Lan-
dousy und Martin aufgetreten. ’

Nach der Anschauung dieser Forscher muss also das Tuber-
kelgift entweder schon durch die Zeugungsstoffe, Samen oder Ei,
iibertragen werden, oder vermittelst des placentaren Kreislaufs
von der Mutter in den Fotus gelangen. Solche Ubertragung ist
bei anderen Krankheiten beobachtet, und man wird demnach
theoretisch die Moglichkeit auch bei der Phthisis unbedingt zuge-
stehen. Fragen wir nun, was die praktische Erfahrung bisher er-
geben hat!

Aufschluss iiber die Vererbung mittelst der Zeugungsstoffe
miisste man aus den Sektionen todtgeborener Kinder erhalten.
Jedoch hat sich hier Tuberkulose nicht nachweisen lassen; die
mitgetheilten Fille sind vielmehr, soweit sie Uberhaupt einer Beur-
teilung zuginglich sind, sicherlich der lues congenita zuzurechnen.
Tuberkulose zeigt sich erst nach Ablauf der ersten Lebenswochen,
um dann bald unter den Todesursachen einen hohen Procentsatz
auszumachen.

Beispielsweise fand sich unter 1300 Kindersektionen des
Kieler pathologischen Instituts Tuberkulose weder beim Fotus

noch beim Siugling bis zur 8. Lebenswoche. Der frilheste Fall
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betraf ein 9 Wochen altes Kind, Dann betrug die Hiufigkeit
10,4 Y}, bei Kindern im Alter von 3—5 Monaten, 17,59, bei 6 bis
12 Monaten, stieg auf 269, bei 1—2 Jahren und erreichte den
Héhepunkt 45,2 %, bei Kindern von 2—3 Jahren.

Baumgarten nimmt zur LErkldrung dieser Verhiltnisse an, die
nur in geringer Anzah! dbertragenen Bacillen verweilten latent in
irgend einem Organe des Kindes wihrend der fétalen Periode,
um dann spiter pldtzlich sich zu vermehren und den Kérper zu
iiberschwemmen. Man miisste daher, um diese Ansicht gelten zu
lassen, dem Fotus eine grosse physiologische Widerstandsfihig-
keit zuschreiben gegen eingedrungene niedere Organismen. Hier-
gegen sprechen sowohl die Erfahrungen, die man bei lues conge-
nita gemacht hat, welche, bei der Zeugung iibertragen, ihre
Wirkung in der frithesten fétalen Periode zur Geltung bringt,
als auch die Impfversuche mit Tuberkelgift an jungen Thieren,
welche bewiesen, dass die Versuchsthiere um so eher der Tuber-
kulose erlagen, je jinger dieselben waren.

Bei der Zeugung diirfte demnach schwerlich die Tuberkulose
schon iibertragen werden.

Betrachten wir nun den zweiten Infektionsweg, die intrauterine
Ansteckung seitens der schwindsiichtigen Mutter! FEs ist diese
Annahme sehr naheliegend, weil derartige Infektionen bei anderen
Krankheiten, Scharlach, Pocken, Typhus recurrens thatsichlich
vorkommen.

Gegen I"Jbertra,gung der Bacillen durch den Placentarkreis-
lauf in der ersten Zeit des fétalen Lebens lassen sich dieselben
Griinde anfithren wie gegen die Ansteckung durch Samen oder
Ei. Auch hat man bei den Nachkommen kiinstlich tuberkulisirter
weiblicher Thiere in der ersten Lebenszeit nie Tuberkulose ge-
funden. Sehr starke Gegengriinde gewinnt man aus den Ergeb-
nissen der Sektionen hochschwangerer Frauen, welche allgemeiner
Tuberkulose erliegend sammt ihrem Fotus zur Untersuchung
kommen. ]

Ein derartiger Fall wurde in Kiel im Jahre 1883 beobachtet.
Die Sektion der Mutter ergab kisige und miliare Tuberkulose
der linken Niere und des Ureters, kisige Tuberkulose der Uterus-
schleimhaut, Miliartuberkulose der Hirnhdute, Augen, Lungen,
Schilddriise, Leber, Milz, Nieren, Harnblase.

Im Uterus befand sich eine ausgetragene Frucht. Simmt-
liche Organe der Mutter waren mit Bacillen erfiillt; selbst inner-



halb der Blutbahnen fanden sich dieselben. Der Fotus aber war
normal entwickelt und sowohl frei von tuberkulésen Verinde-
rungen, als auch liessen sich keine Bacillen in seinem Korper auf-
finden. FEinen analogen Fall, wo ebenfalls die Blutbahnen von
Bacillen wimmelten, hat Weickselbawm mitgetheilt *).

Solche Fille, wo alle Organe der Mutter von Bacillen strotzen,
sogar die Uterusschleimhaut ergriffen ist, und wo es dennoch den
Infektionskeimen nicht gelingt, das trennende Hindernis, die
Placenta, iiberwindend auf den Kindeskérper iberzugreifen, miissen
uns zu dem Schlusse dringen, dass eine intrauterine Ubertragung
der Tuberkulose, wenn iberhaupt, nur in ganz seltenen Ausnahms-
fallen vorkommen wird.

Jedenfalls haben die Fille placentarer Infektion nicht entfernt
die Wichtigkeit, wie die vielfach zahlreicheren der Ansteckung
nach der Geburt. Sehr schéne Beobachtungen hat in dieser Hin-
sicht ZEpstcin aus der Prager Findelanstalt verdffentlicht*¥). Er
bemerkte, dass Kinder tuberkuloser Miitter von gesunden Ammen
ernihrt gediehen, wihrend solche, die von der kranken Mutter
gesdugt wurden, bald der Tuberkulose erlagen.

In der No. 15 der deutschen medizinischen Wochenschrift,
Jahrg. 1883, wird von Fe/ne iber einen Fall fétaler Tuberkulose
eines Kalbes bei einer perlsiichtigen Kuh berichtet, in welchem
im Fotus auch Bacillen nachzuweisen gelang. Dies wirde der
erste ganz unzweifelhafte Fall sein. Die erbliche Ubertragung
koénnte demnach Interesse erregen als dusserst seltenes Ereignis,
nicht aber wegen ihrer Bedeutung fiir die Ausbreitung der Tuber-
kulose, die ihr frither unbedingt zugeschrieben wurde.

Die Franzosen Landouzy und Martin haben nun einen neuen
Weg eingeschlagen, um womdglich nachzuweisen, dass direkte
Vererbung der Phthisis weit hiufiger vorkomme, als man bisher
mit Sicherheit ermitteln konnte. Ihre Untersuchung und die von
ihnen erlangten Resultate sind verdffentlicht in der revue de
médecine, Jahrgang 1883, No. 12.

Sie entwickeln den folgenden Gedankengang: Es giebt zwei
Arten der Untersuchung, ob Kinder schon tuberkulés geboren
werden; erstens kann man auf anatomisch-mikroskopischem Wege
forschen, ob sich tuberkuldse Verinderungen, beziiglich spezifische

*) Wiener med. Wochenschrift 1884 No. 13 w 14.
*¥) Vierteljahrsschrift f. prakt. Heilk.,, Prag 1879, S. 103 L,




Bacillen in den Organen finden. Fast alle bisherigen Unter-
suchungen sind negativ ausgefallen. Nun wire jedoch denkbar,
dass die Bacillen oder Zoogloen (Malassez und Vignal) nur in Spér-
licher Menge iibertragen wiirden, und dass ferner die fétale Periode
nicht lang genug wire, oder ihnen noch keine glinstige Bedin-
gungen bote. Fiir diesen Fall aber kdnnten wir mittelst eines
neuen Verfahrens zum Zicle kommen. Bringen wir Proben irgend
einer Substanz, in welcher wir tuberkulése Keime vermuthen, auf
einen Nihrboden, welcher Tuberkelbacillen gedeihen lasst, so
miissen die etwaig vorhandenen Mikroorganismen zur iippigen
Entwicklung gelangen!

Auf diese Uberlegung gestiitzt, haben die obenerwihnten
Herren eine Anzahl Impfversuche unternommen,

Sie iibertrugen zu dem Zweck in die Bauchhdhle von Meer-
schweinchen erstens Samenblaseninhalt und Hodenstiicke von Meer-
schweinchen, die allgemein verbreiteter Tuberkulose erlegen waren,
zweitens Stiickchen Lunge, Leber, Gehirn todtgeborener Friichte
phthisischer Miitter. Waren die geimpften Thiere an Phthisis zu
Grunde gegangen, so wurden von diesen wiederum, um patho-
logisch-diagnostische Irrthiimer auszuschliessen, Kontrollthiere ge-
impft, welche ebenfalls an der genannten Krankheit verstarben.
Bei der Beschreibung der Versuche heben die Autoren besonders
hervor, sie seien peinlich aseptisch verfahren, um die Méglichkeit
von der Hand zu weisen, dass durch Unvorsichtigkeit Tuberkel-
bacillen anderweitig ibertragen seien. Alle Versuchsthiere sind,
soweit der Bericht reicht, an Tuberkulose gestorben. Damit ist
fir Landonsy und Martin die erbliche I“Jbertragung bewiesen.

Leider ist das Resultat kein so untriigliches, wie es den ge-
nannten Forschern schien. Zundchst ist ihnen ein Irrthum passirt,
wenn sie den Samenblaseninhalt der Meerschweinchen fiir sperma
halten. Da dies nicht der Fall ist, sondern derselbe nur zur Bildung
des sogenannten Vaginalpfropfes dient, beweisen die damit ange-
stellten Versuche natiirlich nichts. Bei der anderen Reihe sind
zwei Umstinde hervorzuheben. Erstens todten die Autoren ihre
Thiere nicht nach einer gewissen Frist, wo die Impftuberkulose
sicher ausgebrochen sein muss, sondern lassen sie leben, bis sie
von selbst zu Grunde gehn. So stirbt eins z. B. erst nach 5 Mo-
naten, und zwei leben sogar noch nach einem halben Jahre, zu
einer Zeit, wo der Bericht abbricht, und die beiden Franzosen
dussern nur ihre feste Uberzeugung, dass auch diese Thiere der



Phthisis zum Opfer fallen wiirden. Nun wire dies noch nicht
schlimm, wenn wir nur die Versicherung erhielten, dass ausser
den geimpften Thieren kein weiteres der in den dortigen Stillen
gehaltenen von der Tuberkulose ergriffen wire; jedoch dieses Um-
standes wird nicht gedacht. Im Gegentheil ersehen wir aus der
Arbeit, dass die Verfasser von tuberkulds verstorbenen Thieren
iiberimpfen an Tagen, die mit den angegebenen Todestagen der
Versuchsthiere nicht iibereinstimmen. Daraus geht klar hervor,
dass iberhaupt die Tuberkulose unter den Thieren des betreffenden
Institutes herrschte. Schlussfolgerungen aus Versuchen dieser Art
gezogen konnen keine Giultigkeit beanspruchen; denn die Thiere
mussten erkranken, sowie einst bei den bekannten Versuchen von
Colnhein: und Fréinke! iiber Tuberkulose Thiere mit indifferenten
Stoffen geimpft, ausnahmslos dieser Krankheit verfielen, weil die
Stille derselben mit den Krankheitskeimen erfilllt waren.

Schliesslich wird von Landonzy und Martin noch eine klinische
Beobachtung zur Stiitze ihrer Anschauungen angefiihrt. Ein Vater
von fiinf Kindern war, nachdem ihm das zweite geboren, phthisisch
erkrankt. Die beiden dltesten Kinder sterben an nicht spezifischen
Krankheiten, die letzten drei an verschiedenen Formen der Tuber-
kulose. In keinem Falle ist die Sektion gemacht; Syphilis ist nicht
ausgeschlossen. Und warum sollte nicht z. B. durch Kiisse das
Gift ibertragen sein, wenn faktisch Tuberkulose vorlag? ILin Be-
weis fir die Erblichkeit ist mit diesem Falle nicht gewonnen.

Der Verfasser dieser Arbeit hat die Versuche jener Herren
nachzupriifen unternommen unter Ausschluss der erwdhnten Fehler-
quellen.

Es wurde sperma von Minnern, welche an Schwindsucht
verstorben waren, mdglichst bald nach ihrem Tode in die vordere
Augenkammer von Ziegen oder Kaninchen gebracht. Zu diesem
Zweck wurden die Samenblasen mit einem gut durch Sublimat
desinficirten Messer erdfinet, und es wurde dann etwas von dem
ohne Blutbeimengung hervorquellenden Samen mittelst einer aus-
geglihten Drahtschlinge in das Thierauge ibertragen. Die Thiere
des pathologischen Instituts waren zur Zeit der Versuche seuchenfrei.

Erster Versuch.

Das Material wird entnommen der Leiche eines am 235. 6. 84
verstorbenen 22jihrigen Mannes 10 Stunden nach dem Tode. Die
Sektion hatte ergeben Tuberkulose der Lungen, Pleuren, Hirn-
hiute und des Darmes; Amyloidentartung der Nieren, Milz und des




Darmes; ausserdem chronische Ostitis des linken Oberschenkels
und des rechten Knies. Geimpft wurde in das Auge eines !/, Jahr
alten Ziegenlammes. Wir todteten das Thier am 17. 8. 84. Das
Auge war klar, simmtliche Brust- und Bauchorgane erwiesen sich
als gesund.

Zweiter Versuch,

Leiche eines s58jihrigen Mannes. Gestorben war derselbe
am 25. 6. 84; geimpft wurde 43 Stunden nach seinem Tode.
Leichenbefund: Tuberkulose der Lunge, des Kehlkopfes, Darmes,
der Mesenterialdriisen und der Ieber; die Bronchialdriisen waren
geschwellt; Ankylose des linken Knies und Coxitis rechterseits.
Als Versuchsthier dient ein 4 Wochen altes Kaninchen, in dessen
linkes Auge sperma {ibertragen wird. Ausserdem wurde in diesem
Falle in das rechte Auge ein Stiick des gesund erscheinenden
Hodens gebracht. Auch dieses Auge blieb klar; es hatten sich
also wenige oder keine Bacillen im Blutstrom befunden. Die am
7. 8. 84 gemachte Sektion ergab keinen Anhaltspunkt fiir Tuber-
kulose.

Dritter Versuch.

K., Schlosser, 22 Jahre alt, starb am 28. 8, 84, Die Ob-
duktion ergab Tuberkulose der Lunge, des Darmes, der linken
Niere in hohem Grade und der Hirnhdute. Ein 6 Wochen altes
Kaninchen wurde 22 Stunden spiter geimpft. Man tddtete das
Thier am 2. 10. 84. Alle Organe erschienen gesund.

Vierter Versuch.

‘W., Landstreicher, 33 Jahre alt, starb am 26. 8. 84. Befund
bei der Autopsie: Tuberkulose der Lungen und der Pleuren, des
Darmes in geringem Grade, miliare Knoétchen in der Leber, ver-
kiste Bronchialdriisen. Uberimpfung auf ein junges Kaninchen
fand 13 Stunden nach dem Tode statt. Das Thier verungliickte
am 27. 9. 84. Keine Tuberkulose.

Fiinfter Versuch.

H., Maurer, starb am 31. 8, 84. Es fand sich Tuberkulose
beider Lungen und Pleuren, der Leber; Verkisung von Bron-
chial- und Mesenterialdriisen, Amyloidentartung der Nieren.
Das 26 Stunden nach dem Tode des H. geimpfte Kaninchen
wurde ausnahmsweise erst sehr spit getddtet, da es zugleich noch
einem anderweitigen Versuche dienen sollte. Am 1. 11. 84 ge-
todtet, erwies es sich als nicht tuberkulds.



Sechster Versuch,

H., Spinner, 3o Jahre alt, starb am 30. 9. 84; Impfung
36 Stunden spiter. Bei der Sektion fand man chronische Tuber-
kulose beider Lungen mit grossen Kavernen, frische Pleuritis und
Residuen fritherer Anfille, tuberkulése Geschwiire im Darm und
auf dem Kehldeckel, Tuberkulose der ILeber, Mesenterial- und
Bronchialdriisen. Das Thier wurde am 8. 11. 84 getddtet und
ergab nichts Verdichtiges.

Siebenter Versuch.

S., Mann von 21 Jahren, starb am 15. 10. 84. Beide Lungen,
Bauchfell und Leber waren von Tuberkeln durchsetzt. Das
15 Stunden darauf geimpfte Kaninchen wurde wie das obige noch
su einem weiteren Zwecke verwendet und daher erst am 6, 12. 84
getddtet.  Wiederum keine Tuberkulose.

Achter Versuch.

S., Maurer, 33 Jahre alt, starb am 28. 11. 84. Die schon
nach Verlauf von ¢ Stunden ausgefiihrte Sektion ergab Tuberku-
lose der Lunge, Leber, des Darmes und des Kehlkopfes. Das
Versuchsthier, am. 10. 1. 85 untersucht, war in allen Theilen
gesund.

An diese Versuche reihen sich noch 2 unvollstindige an mit
demselben negativen Ergebnis.

Neunter Versuch,

S., Schmidt, gestorben am 9. 7. 84, wurde 27 Stunden spiter
obducirt. ILunge, Leber, Darm und Mesentcrialdrisen fanden sich
tuberkulds entartet. Geimpft wurde ein paralytisches Ziegenlamm,
das leider schon am achten Tage darauf verstarb. Es wurde
darauf eine Kontrollimpfung mit dem Inhalt der vorderen Kam-
mer auf ein zweites Ziegenlamm vorgenommen. Das Auge dieses
Thieres blieb vbllig klar. Getddtet wurde das Lamm erst nach
6 Monaten, und es erwies sich als unversehrt. Zugleich wurde
nach Bacillen geforscht; vier mit der gewdhnlichen Fiarbemethode
gefertigte Priparate von dem Inhalt der vorderen Kammer durch-
suchte ich genau, jedoch vergeblich.

Zehnter Versuch.

K., 27jihriger Mann, starb am 12. 7. 84. Bei der 46 Stun-
den spiter ausgefithrten Sektion ergab sich Tuberkulose der
Lunge, Nieren und des Darmes. Das Kontrollthier verstarb nach
25 Tagen an zufillig erworbenen Psorospermien. Im iibrigen
war es gesund.
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Aus diesen zehn Versuchen geht mit Sicherheit hervor, da
die geimpften Thiere niemals tuberkulos wurden, dass durch das
sperma der Phthisiker die Krankheit gar nicht oder nur aus-
nahmsweise weiter verbreitet wird; da ferner weder die Sektio-
nen todtgeborener Kinder, noch die sehr zahlreichen Unter-
suchungen der Jungen kiinstlich tuberkulisirter Thiere je
Tuberkulose ergeben haben, liegt bisher kein thatsichlicher An-
haltspunkt vor, die Vererbung der Krankheit anzunehmen.

Den zweiten Theil der Versuche nachzuprifen, war mir
leider nicht moglich, da die Versuchsthiere, tuberkulds gemachte
Kaninchen, umkamen, bevor sie trachtig wurden, und jetzt eine
ibernommene Stellung die Fortsetzung der Versuche ausschliesst.

Zum Schluss ist es mir eine angenehme Pflicht, Herrn Pro-
fessor Heller fiir die liebenswiirdige Unterstiitzung und Uber-
lassung des Materials, sowie Herrn Dr. Dikle fiir seine freundliche
Beihiilfe meinen Dank abzustatten.

R i



VITA.

Ich, Ernst Rohlff, bin geboren in Oldenburg in Holstein als
Sohn des Zollkontrolleurs J. Rohlff daselbst. Bis zum Jahre 1869
besuchte ich die Stadtschule in Oldenburg, kam dann auf das
Gymnasium zu Kiel und von dort nach Potsdam. Von Ostern
1880 ab studirte ich Medizin in Heidelberg, Berlin und Kiel. Im
Februar 1882 bestand ich das tentamen physicum und im Winter
1884/85 das Staatsexamen.




THESEN.

1) Es ist nicht wiinschenswerth, die spontane [ésung und
Ausstossung der Placenta abzuwarten.

2) Bei ausgedehntem Lupus sind Sublimatumschlige zu ver-
suchen, ehe man chirurgische Eingriffe unternimmt.

3) Auch bei noch kleinen Ovarialtumoren ist die Ovariotomie
angezeigt.
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