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Wiihrend auf allen anderen Gebieten der Medicin
in der neueren Zeit die umfassendsten Forschungen
angestellt und mit Zuhilfenahme der Physiologie und
pathologischen Anatomie auch glinzende Resultate
erzielt worden waren, wurde das Studium der Dermato-
I’athologie verhiiltnissmiissig vernachliissigt. Und doch
war gerade dieses Gebiet ciner Reform so dringend
bediirftiz wie kaum ein anderes.’) Die iltere Medicin
hatte durch eine zum Theil uunberechtigte Unter-
scheidung zahlloser Arvten und Unterarten von Aus-
schlagsformen viel Unklarheit in diese Lehre gebracht
und das Studium der Hautkrankheiten wesentlich
erschwert. FEs war daher ein grosses Verdienst,
welches sich llebra um die Dermato - Pathologie
erwarb, diesen gekiinstelten, auf unwesentliche Momente
gestiitzten Uuterscheidungen entgegengetreten zu scin

und die Lehre von den Hautkrankheiten vereinfacht

Yy F, v, Niemeyer: Lehrb, der specicll. Pathol. w. Ther.
10. Aufi. 1L, Bd. Berlin 1879: .,Hautkrankhciten.*




— 6 —

und geklirt zu haben.* Hebra zeigte, dass ,die
Haut keinen anderen Krankheitsprocesson unterworten
ist, als die iibrigen Organe des menschlichen Korpers
und dass die Eigenthiimlichkeit der Hautkrankheiten
nur in den Erscheinungen besteht, durch welche die-
selben unseren Sinnen wahrnehmbar werden, d. h. ihre
Symptomatologie.*)

Wenngleich nun aber auch Hebra durch seme
Untersuchungen fiir  dic Beurtheilung der meisten
Dermatosen eine sichere Basis geschaften hatte, so
scheiterte doch auch sein Scharfsinn daran, ecine ge-
niigende Erklirung fiir die Entstchung der Schuppen-

flechte, der Psoriasis zu finden.

Seit langer Zeit hatte man sich mit der Aectio-
logie dieses Licidens, welches zwar als solches niemals
das Leben bedrohte, aber fiir die damit Behafteten
doch eine endlose Kette von Missbehagen mit sich
fiihrte, beschiftigt.?) Schon in den Werken von
Hippocrates, Galenus und Agtius findet sich

das Wort ,,Psoriasis zur Bezeichnung von schuppigen

1y R. Virchow: IHandb. d. speciell. Path, u. Ther. IIL. Bd.
Erlangen 1860, Allg. Path. u. Symptomat. der Hautkrankheiten
v. Hebra,

2) R, Virchow: Handb. d. speciell. Path. u. Ther. IIL Bd.
Erlangen 1860, Hebra: ,,Psoriasis,*
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Ausschligen, allein man brachte damals unter diesen
Begriff auch noch andere Hautkrankheiten, vorzugs-
weise die Lepra unter, und erst Willan fand sich
veranlasst, dieses Uebel als ein eigenes hinzustellen.
Doch kam er trotz seiner genauen Beobachtungen der
verschiedenen Yormen der Psoriasis auch nicht so
weit, das aetiologische Moment fiir dieses Leiden zu
finden. Seine Nachfolger auf diesem Gebiete leisteten
hierin nichts mehr, selbst Hebra nicht, welcher sich
ebenfalls darauf beschrinken musste, einzugestehen,
dass ,unser ganzes Wissen in Bezug auf das Wesen
der Psoriasis darin bestinde, dass sie eine excessive
Epidermisbildung, Wucherung und Anhiufung von
Epidermiszellen auf mit Blut iiberfiillten umschriebenen
Stellen des Papillarkorpers darstellt.*

Da man in dieser Hinsicht der Wahrheit gegen-
wiirtig bedeutend niher gekommen ist, diirfte es nicht
uninteressant sein, einen Riickblick auf alle Bestrebungen
zu werfen, welche immer wieder, unbeschadet der
Fruchtlosigkeit der jedesmaligen vorherigen Erfolge,
gemacht wurden, dem Wesen dieser rithselhaften
Erkrankung ndher zu treten.

Es existirt da kaum eine XKrankheitsursache,
welche nicht fiir die Enstehung der Psoriasis verant-
wortlich gemacht worden wiire. Alle Einfliisse, welche

von aussen direkt auf die Haut einwirken und Psoriasis
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erzeugen sollen, als Unreinlichkeit, irritirende, nament-
lich staubformige wund wmetallische Substanzen und
gewisse Gewerbe,') wie das der Bicker, Kupferschmiede,
Klempner, Brauer und Branntweinbreuner, ferner kli-
matische Kinfliisse, unzureichende Nahrung und Lehens-
weise, die ,,dem Glauben der meisten Menschen zu-
folge gleich einer Pandorabiichse fast alle Erkrankungen
nach sich ziehende Erkiiltung, Storungen in der Se-
und Execretion, weiter simmtliche andere acute und
chronische Erkrankungen jedwelchen Organs, schliess-
lich dic Hereditit, in Betreff welcher mau sich noch
am meisten die Ueberzeugung verschaften kann, dass
die Krankheit in manchen Familien ganz einheimisch
ist, alles dies wurde als aetiologisches Moment fiir
die Entwickelung der Psoriasis in Anspruch genommen,
ohne sich indessen als stichhaltic zu erweisen.

Nach langer Zeit traten endlich einige Autoren
fur die Ansicht aut, die Psoriasis kinnte durch eine
Pilzbildung bedingt sein, und diese Auwsicht fand
denn auch in der necusten Zeit hauptsiichlich durch
mehrere Untersuchungen . Lang’s?) ihre Bestiiiti-

gung, welcher sich dariiber folgendermassen auslisst.
" R. Virchow: Handb, u. spee. Uath. u Ther. III. Bd.
Erlangen. 1860: (Hebra: . Usoriasis, 8. 281.+)
?) Viertelj. f. Derm. n. Syph. 1878, 1879 und I188):
ferner E. Laug: ,.Ueber Psoriasis;> (Samml. Klin, Vortr. v. K.
Volkmann, Leinzig 1881.)
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Als das sicherste Verfahren, den Pilz zur An-
schauung zu bringen, wihlt man nach ihm das folgende:
Blittert man mit einer Pincette die silberglinzenden,
trockenen Schuppenmassen ab, so kommt man auf ein
durchsichtiges Hiutchen, welches die infiltrirten Corium-
partien iiberzieht. Dieses Hiutchen birgt den Sitz des
Pilzes, der nach Laung als Ursache der Psoriasis anzusehen
ist. Man bringt denselben zur Beobachtung, indem man
das Hiutchen mittelst einer Pincette mit breiten zu-
geschiirften Branchen abzieht, dusselbe hierauf der
Einwitkung einer 5%, Kalilosung aussetzt und es
auf cinen Objecttriyger legt, welchen man mit einem
Deckgliischen versicht, Man  gewahrt dann zwischen
den gequollenen Kpithelien verschiedene Sporen, die
sich alle dadurch nuszeichnen, dass ihre Hiille doppelt
contourirt ist und einen intensiven Lichtglanz darbietet
und dass der protoplasmatische Inbalt g:nz farblos,
nahezu wasserhell ist,

Die Zellen sind rund oder oval, messen 0,006—
0,008 Mm. in der Breite und .oft noch einmal so viel
in der Linge, und befinden sich hier und dort im Zu-
stande der Abschuiirung oder des Auswachsens.

Bedient man sich statt der Kalilosung einer solchen,
die Glycerin und Wasser zu gleichen Theilen enthiilt,
so kann man cin weiter fortschreitendes Wachsthum

des Pilzes beobachten, so dass nach kiirzerer oder
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lingerer Zeit, durchschnittlich nach 2—3 Stunden,
gegen lichtere Partien des Priaparates oder iiber den
freien Rand hinaus frische Hyphenbildung wahrge-
genommen wird.

Man erblickt dann 0,002 —0,004 Mm. breite Pilz-

fiden, die bald parallel neben einander herlaufen,

oder in mehrfachen Kriimmungen sich hinziehen. Die
Linge der Fiden betrigt gewéhnlich 0,1 Mm,, ihr
protoplasmatischer Inhalt und ihre Membran sind
ihnlich beschaffen wie bei den Brutzellen.

Andere Zusatzfliissigkeiten liessen keine weiteren
Details erkennen und erhielten sich die Priparate ge-
wohnlich lingere Zeit und gingen erst nach Tagen
und Wochen zu Grunde.«

Aus diesen zur Beobachtung gelangten Morphen
des Pilzes soll man zu dem Schluss berechtigt sein,
dass hier ein Hyphomycet der niedersten Art vorliegt,
»der sich von den bisher in der menschlichen Haut
vorgefundenen in ganz auffalliger Weise unterscheidet, *
und welchen I.ang Epidermidophyton nennt.

Nach diesen Ergebnissen zieht L an g noch keine
bestimmten Schliisse, inwiefern der Pilz direkt dic
Psoriasis bedingt oder sich nur jedesmal bei ihr ent-
wickelt.

Den directen Beweis konnte man ja natiirlich

nur fiihren, indem man die Pilzsporen aus dem Psoria-
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sishiiutchen unmittelbar iiberimpft oder diese Procedur
nach vorangegangenen Zwischenculturen vornimmt. Der-
artige Experimente stehen bisher poch aus.

Eine Ueberimpfbarkeit der DPsoriasis iiber-
haupt wird von den meisten geleugnet, und selbst
Hebra meint, die Krankheit konnte weder durch
direkte Berithrung, noch durch Inoculation, noch durch
Ammenmilch iibertragen werden.

Doch diirfen wir nicht iibersehen, dass schon
frither manche durchaus objective klinische Beobach-
tungen auf die Annahme einer Uebertraghar-
keit hingewiesen; Schionlein z B. spricht direkt
aus: ") ,,Psoriasis simplex kormmt in den Bliithenjahren
am haufigsten, zuweilen fast epidemisch vor. (So hier
im Hospital vor 9 Jahren). Die Krankheit scheint
Contagiositit zu besitzent

Diese Thatsache muss auch weiteren Beobachtern
immer noch aufgefallen sein, so dass sich mehr und
mehr die Vermuthung eines Contagium vivum aufdringte,

John Lowe? glaubte sich zu der Annahme
berechtigt, dass, die Psoriasis durch Einimpfung der

Hefepilze bei Bierbrauern entstehe und Wertheim?)

1y J. 8. Schonlein, allg. u. Spec. Path. und Ther. III Bd.
3. aufl. Herisan, 1837, 8. 30, '

2; Sch'midt’s Jahrb. Bd. 135.
3) chendaselbst.




njicirte bei Thieren die Sporen des Penicillium glaucum

in das Blut mit der Angabe, darnach ebenfalls Psoriasis
beobachtet zu haben. Leplat und Jaillard’)
haben hingegen dieses Experiment ohne jeden Erfolg
wiederholt.

Hafner® hingegen ist durch seinc Beob:uch-
tungen von der direkten Uebertragbarkeit der Psoriasis
durch eine Hautaffection des Riudviehs auf den Men-
schen iiberzeugt. Er berichtet dariiber, dass er im
Jahre 18\50 Gelegenheit hatte, mehrere Stiick Rind-
vieh zu sehen, welche von der ,,Riude® befallen waren.
Als er dieselben besichtigte, war der Ausschlag bei
den meisten durch rundliche, circa kupferkreuzer- bis
kronenthalergrosse, iiber den grossten Theil des” Kor-
pers verbreiteie Flecken bezeichnet. Bei einem Thierc
waren einige im Abschuppungsstadium begriffene Aus-
schlagsstellen zu bemerken, welche iiber das Hautniveau
ragten, haarlos waren, angeblich von Zeit zu Zeit
nassten und mit weissen bldttrigen Schuppen bedeckt
warel,

»Mit der Wartung dieser Thiere waren die 3 Kinder
des Besitzers betraut und wurden diese nach einander

von Hautausschligen befallen, nachdem sie bis dahin

1) Schmidt's Jahrb. 8. 97.
2) Wirtemberg. Corr. Bl 27. 1856; Ref. Schmidt’s Jahrb,
Bd. 97,
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gesund und namentlich von Hautkrankheiten verschont
geblieben waren.

Bei der 22jihrigen B. entwickelten sich nach
und nach an beiden Vorderarmen und Hinden jeder-
seits circa 4—2 gleichmiissig iiber die Flexions- und
Fxtensionsseite vertheilte kupferkreuzer- bis kronen-
thalergrosse Flecken von rundlicher Begrenzung, Eine
derartige Ansschlagsstelle bildete sich auch in der
rechten Wangengegend. Sammtliche Flecke ragten
iiber das Niveau der Haut empor, salien anfangs roth
aus, nissten suweilen und waren im Stadium der Des-
quamation mit weissen, sich oft abstossenden Schuppen
pbedeckt, wie dies fiir Psoriasis charakteristisch ist.

Als die Patientin inmitten der Kur, welche 1n
Anwendung weisser Priicipitatsalbe und von Kleien-
bidern bestand, nachdem der Ausschlag bereits geheilt
war, sich wieder mit Besorgung der kranken Thiere
abgab, erschienen sogleich wieder frische Ausschlag-
stellen. —

- Der 19jihrige B. bekam an dem linken Vorder-
arm und der betreffenden Hand 6 unregelmiissig iber
3 die Extensions- und Flexionsseite verbreitete rundliche
Ausscmagﬂeckeu, ebenso einen in der rechten Wangen-
gegend, wogegen er die seiner Schwester verordncten

. Tinreibungen von weisser Priicipitatsalbe und Kleien-

et -

hiider gebraucht hatte. Auf den anfangs geridtheten
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Stellen sollen sich spiiter Blischen gebildet haben, die
sich offneten, worauf der Desquamationsprocess be-
gann. Als Hafner den Betreflenden im 2. Monat nach
Beginn des Ausschlags sah, bot derselbe die fiir Pso-
riasis eigenthiimlichen Merkmale dar. Bei einer 10
Tage spiter vorgenommenen Untersuchung fand sich
derselbe unter Fortgebrauch der oben erwihnten Mittel

vollstandig geheilt.

Bei der 19jihrigen L. fand sich am linken Vor-
derarm eine 2 kronenthalergrosse, iiber die Hautober-
fliche ragende Ausschlagstelle, welche roth aussah,
mit Pappeln besetzt war, angeblich 6fters nisste und
von Zeit zu Zeit weisse Schuppen ansetzte, die sich
wieder abstiessen. Im 2. Monat seines Bestehens

war der Ausschlag fast vollkommen geheilt.

Andere frithere Mittheilungen ') finden wir von
Fehr, der in kurzer Zeit einen grossen Theil der
Bewohner eines Dorfes an diesem Hautiibel durch An-
steckung von derart kranken Kiithen erkranken sah;
von Epple, der eine trockene Schuppenflechte bei
einem Viehbesitzer im Gesichte und an den Armen,
und an der Stirn einer Dienstmagd sah, welche durch

das Melken einer Kuh, die einen trockenen Ausschlag

1y Alibert (Précis théorique et pratique sur les maladies de
la peau, Paris 1818), ref. Schmidt's Jahrb, Bd, 97.
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hatte, denselben sich zuzog; ferner von Letenneur?)
nach welchem der , Herpes tonsurans* beim Rindvieh,
d. h. runde confluirende Flecken mit rauher, schup-
piger Oberfliche, auf denen die Haare grosstentheils
zerstort sind, und der auch beim Menschen sehr oft
den Herpes circinatus an den Hianden, Vorderarmen
und Kinn nach Beriihrung hervorrief, in der Vendée
hinfig vorkommt; sodann von Bazin?), der einen
Gensdarmen sah, der mit herpetischen Flocken auf
der iunern Seite des Vorderarmes behaftet war, wo-
von er als Grund angab, dass er flechtenkranke Pferde
habe putzen miissen. Diese Flechten der Pferde be-
standen, wie sich Bazin nachher selbst iiberzeugte,
in runden Flecken, welche denen des Herpes tonsurans
ganz ihnlich waren und auch eine excessive Schuppen-
bildung zeigten. — Bei der 8jihrigen Tochter des
Gensdarmen fand sich ebenfalls ein herpetischer Fleck
an der Nase, »

Diese Mittheilungen veranlassten v, Bidren-
sprung® mit Gerlach weitere Beobachtungen an-

sustellen, welche sie ebenfalls zu der Ueberzeugung

") Réflexions sur 'herpés tonsurant; Nantes 1852 ; ref. Schmidt’s
Jahrb, Bd. 97.

2) Recherches sur la nature et le traitement des teignes, Paris,
1853 ref. Schmidt’s Jahrh. Bd. 97.

3y Schmidt's Jahrb, Bd. 97 S. 239, geb. d. ausfuhrl. Ref,
aus d. betreff. Bericht aus ,,Annal. d. Charité* z. Rerlin VILI, 1857.
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brachten, dass diese Krankheit der Thiere an den
Herpes tonsurans des Menschen erinnert. Sie fanden
runde, scharf begrenzte Flecke, auf denen die Haare
zum Theil abgebrochen oder ausgefallen waren, und
die mit einem weissen Schuppengrinde bedeckt waren.
Die Haut darunter war gerdthet, papulos und schrun-
dig. Die Flecken verursachten ein lebhaftes Jucken
und nahmen allmiihlig an Grosse zu. Sie fanden
ebenso daran Sporen und Pilzfiden, also die vollkom-
menste Uebereinstimmung mit dem Herpes tonsurans

des Menschen,

Um aber die Identitiit in jeder Weise zu consta-
tiren, iibertrugen v. Birensprung und Gerlach
solche Schuppen mit Pilzen von einem Kalbe auf ihre
Haut iiber und nach mehreren Tagen machte lebhaftes
Jucken auf das Vorhandensein eines Herpes circinatus
von der Grisse eines Zweigroschenstiicks aufmerksam,
der acht Tage spiiter die Grisse eines Zehngroschen-
stiicks, nach 3 Wochen die eines Zweithalerstiicks
erreicht hatte. In der 4. Woche wurde der ganze
Fleck Dblasser und horte auf zu wachsen, dagegen
zeigten sich in der Nachbarschaft drei neue Flecken
und ein vierter am Oberarm, weshalb nun Kinreibun-
gen mit weisser Priicipitatsalbe gemacht wurden, dic
auch bald Abheilung bewirkte. Bei G erlach bilde-

ten sich wiederholt kleine Pusteln in den entziindeten



Haarbiilgen aus und fehlten bei allen diesen Eruptio-
nen die charakteristischen Pilzbildungen gleich am
Anfang nicht und ihre Vervielfiltigung geschah iiber-
raschend schnell,

Bei Thieren aber wie beli Menschen verliefen
diese herpetischen Krankheitsformen ohne irgend eine
Storung des allgemeinen Gesundheitszustandes, es waren
deshalb nur ortliche Mittel nothwendig.

Es wiire hierbei nur noch zu erforschen gewesen,
ob der herpetische Pilz urspriinglich ein Parasit der
Thiere oder der Menschen ist, oder ob er hei beiden
primiir sich eutwickelt.

Aus diesen Versuchen, welche die Uebertraghar-
keit der Psoriasis erwicsen, ergiebt sich, dass man
schon frither an die parasitire Natur dicser Krankheit
gedacht hat. Man kann sogar die iiberraschende
Wahrnehmung machen, dass man die gemachten Ent-
deckungen noch weiter ausdehnte, als es Lang gethan
hat. Wihrend ndmlich Hafner nur von Psoriasis
spricht, sieht man, dass in der Folge, ohne dass auf
den Unterschied der beiden Krankheitsformen irgend-
wie aufmerksam gemacht wird, sowoll bei den fran-
zosischen Aerzten als bei v. Biren sprung ausschliess-
lich von Herpes tonsurans und circinatus, deren para-
sitiire Natur ja lingst bekannt war, die Rede ist, so

dass man sich nicht dem Gedanken verschliessen kann,

2
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als ob hier stillschweigend eine Identitiit der Psoriasis
mit dem Herpes tonsurans zugegeben worden wiire.
Und in der That diirftc man diese Annahme nicht
ohne weiteres als ungerechtfertigt zuriickweisen. Is
werden zwar diese beiden Hautkrankheiten von allen
Klinikern streng auseinandergehalten, aber oft genug
sechen sie sich zu dem Gestindniss gezwungen. dass
eine '} Verwechselung des Herpes tonsurans mit der
Psoriasis sehr leicht ist und dass der ganze Unter-
schied nur darin besteht, dass bei der Psoriasis die
rothen Scheiben von weit dickeren und gleichniissigeren
Schuppen bedeckt sind. Dieser Unterschied ist aber
bei der sonstigen Ucbereinstimmuig der beiden Krank-
heitsformen so unwesentlich, dass man sich unschwer
dazu cntschliessen konnte, ihn ganz fallen zu lassen.
Bedenkt man, dass jedes Individuum selbst inner-
halb normaler physiologischer Grenzen abweichende
Funktionsiiusserungen seiner Organe zeigt und dem-
gemiiss auf verschiedene irritative Vorgiinge verschicden
reagirt, wie es z. B. der verschiedene Linfluss der
Infektionskrankheiten tagtiglich beweist, so wird man
sich nicht wundern, wenu einmal ein von Psoriasis
Befallener nur eine eccessive trockene Schuppenbildung

der Haut aufweist, wihrend es bei einem anderen zu
H K. v, Niemeyere Lehrbueh d, spee. Patho uo Ther, 16
Autl, LI Bd.: JHerpes tonsuranst, Berlin 1870,
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einer intensiveren Steigerung kommt, welche zu einer
stirkeren Hyperimie mit Exsudation fiithrt. Man ist
daher leicht versucht, der Vermuthung Raum zu geben,
dassvielleicht der Trichophy ton tonsurans, welcher
den Herpes tonsurans erzeugt, und der Epidermido-
phyton mindestens sehr mnahe verwandt ist, da im
iibrigen das Bild des Herpes tonsurans, welcher eben-
falls mit lokaler Hyperiunie. welche einen rothen Fleck
erzeugt, beginnt, nicht immer von einer deutlichen
Exsudation begleitet ist, und mit Schuppenbildung
endigt, genau mit der Entwickelung der Psoriasis
iibercinstimmt, Tiigt man noch hinzu, dass der Hei-
lungsvorgang beim Herpes tonsurans gleichfalls an
der iiltesten Stelle, also im Centrum, beginnt, wihrend
in der Peripherie ein weiteres Fortschreiten der Flecke
stattfindet dergestalt, dass schliesslich mchrere der-
selben zu unregelmiissigen Figuren zusaminenfliessen,
und dass der Herpes tonsurans an jeder Hautstelle
sich entwickeln kann, so darf man die frappante
Aehnlichkeit der beiden Krankheitsbilder wenigstens
nicht leugnen, und vielleicht sogar die Annahme ver-
treten, dass dieser Umstand den Anstoss zu den

neueren Untersuchungen gegeben hat,

Kann man darnach Liang auch nicht die Prioritit
fiir die erste Annahme des parasitiren Ursprungs der
Psoriasis  zuschreiben, o  gebulirt ihm doch das

51
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Verdienst, den Nachweis der Pilzform positiv gefiihrt
und auf Grund derselben fiir einige wesentliche
Momente der Psoriasis, nach welchen hisher vergeblich
geforscht worden war, eine Erklirung gefunden zu
haben, niimlich fir die verschiedenen Formen, fiir die
Uebertragbarkeit und fiir die Hereditiit.

Hinsichtlich des -ersten Punktes sagt er, dass?)
der Parasit aus den Zellenschichten der Haut seine
Nahrung bezieht und demnach ein gewisses Abhingig-
keitsverhiiltniss zwischen dem Stoffwechsel des Pilzes
und dem des Niithrbodens bestehen miisste. Vegetirt
der Pilz nur triige, dann sind seine Anspriiche auf
erniithrende Substanzen so bescheiden, dass er an ein
und desselben Stelle auch Jahre hindurch sich zu
erhalten im Stande ist. Ist aber die Stoffumsetzung
in dem Pilze eine lebbafte, dann tritt bald eine Fr-
schiopfung des Nihrbodens ein, der Pilz stirbt hier ab,
und es konnen nun die peripherisch gelegenen Keime
nur bei centrifugaler Ausbreitung auf frischen Nihr-
boden stossen. Die Folge hicrvon ist, dass solche
Pilzcolonien sich in Form von immer mehr erweiternden
Ringen ausbreiten, und dass wir nach einer Invasion
von Pilzen die Haut sowohl in Form von Punkten

{Psoriasis punctata,) runden Scheiben (Psoriasis nummu-

W E. Lang: .iber . Psoriasis, 8. 6. (Samwml. klin, Vortr,
v. R, Volkmann, Leipzig 1881))
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laris) und grossen zusammenhingenden Flicchen (P’so-
riasis diffusa,) als von Ringen (Psoriasis annularis) und
Windungen (Psoriasis gyrata) erkrankt sehen.

Wenn man weiterhin eine Uebertragharkeit der
Psoriasis annimmt, so muss man sich nach Lang
fragen, warum dicselbe Dbis jetzt so selten direkt he-
obachtet worden ist.  Wenn man indessen daran
denkt, dass nicht jedes Hautorgan einen giinstigen
Niihrboden {iir das Gedeibien des Pilzes abgicbt, so
wird man sich wobl vorstellen konnen, dass eine grosse
Auzahl von Personen mit dem Pilz in Berithrung
kommen kann, bis derselbe endlich geeignete Ver-
Liiltnisse fir seine Bxistenz findet. Unterdessen ist
natiirlich die Ursprungsstelle, von welcher die Krank-
heit ausgegangen ist, vergessen worden und man tihlt
sich dann veranlasst, eine spontane Entstehung der-
selben anzunehmen,

Im engsten Zusanimenhang damit steht das Ver-
hiiltniss der Hereditiit.  Wenn man zugiebt, dass eine
gewisse individuelle Disposition fir das Gedeihen des
Pilzes nothwendig ist, so hat es nichts aussergewdhn-
liches, sich vorzustellen, dass diese Eignung der Haut
cin Familienerbstiick, also hereditir ist.

Da nun bei den ueuen Gesichtspunkten, von

welchen aus man jetzt die Psoriasis betrachten muss,




die Frage von Wichtigkeit ist, wie weit sich die Be-
tel

obachtungen Lang’s bestiitigen lassen, machte mir
Herr Professor P. Vogt den Vorschlag, einige daranf
heziigliche Untersuchungeu mit ihm anzustellen, und
hatte die Giite, mir von den augenblicklich ihm zu
Gebote stehenden Fillen einen zur genauen Beobach-
tung zuzuweisen, bei dem die Psoriasis nach
bestimmter Angabe durch Uebertragung
bei der Vaccination entstanden sein sollte-

Der Patient, Hans K., ist 12 Jahr alt, und zeigt
eine fiir sein Alter in jeder Bezichung befriedigende
Entwickelung scines Organismus. Seine Eltern und
Geschwister sind gesund und er selbst giebt durch
sein blithendes Aussehen nicht den mindesten Anhalt
irgendwelche Stirungen in seinem Allgemeiubefinden
avzunehmen.  Am 9, Juni 1881 inusste sich der
Knabe ciner Impfung, bei welcher er am rechten
Obemrtﬁ drei Einstiche erhielt, unterziehen, und von
diesem Zeitpunkt an datirt sein jetziges Leiden  Noch
che er sich ndmlich zu der amtlichen Untersuchung
einzufinden hatte, welche nach 11 Tagen beriiglich
des Erfolges der Impfung vorgenommen wurde, fingen
nach dem Berichte seiner Mutter schion jnnerhalb
8 Tagen von den Impfstellen aus psorirati-
sche Eruptionen sich zu entwickeln au,

welche sich nach 12 Tagen bercits iiber die ganze




Ausdehnung beider Arme erstreckten. Von da aus
verbreitete sich der Process iber den Riicken und
Kopf, weiterhin iiber die Beine aus, wihrend die Brust
und der Bauch von dem Ausschlag zuletzt ergriffen
wurden.  Da  der Knabe soust keine Beschwerden
dusserte, machte die Mutter zunichst keine Anstalten
cinen Arzt zu consultiven, umsoweniger da sie ab und
zu das spontane Verschwinden der iltesten Schuppen-
Dildungen beobachtete, bis der Knabe anfing iber
Kribbeln in den Fingern und starkes Jucken zu klagen,
welches ihn zwang, an den vou der Psoriasis ergriffencn
Siellen unaufhorlich und  so  stark herumzukratzen,
dass diese stark zu bluten begaunen und daun vielleicht
bei der Mutter dic Besorgniss einer nicht ganz unge-
filirlichen Erkrankung erregten.  Da cudlich, nach-
dem seit dem Ausbruch der Krankheit ein halbes Jahr
vergangen war, zogerte die Mutter des Patienten nicht
linger und stellte denselben Ende December 1881
Herrn Protessor P, Vaogt vor.

Als ich den Knaben am 7. Januar 1832 zum
orsten Mal sah, waren die Eruptionen bereits uber
den gunzen Kdrper verbreitet und gestatteten sdammt-
liche Formen von der Psoriasis punctata und guttata
bis zur DPsoriisis diffusa zu beobachten. Eine be-
stimmte Gruppitung, wie sie viclleicht durch gleich-

miissige Abstinde zwischen den gesunden wad krankes
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Hautpartien markirt worden wire, liess sich nicht cr-
kennen, sonderr die verschiedenen Flechten waren in
ihrer ganzen Ausdehnung unregelmiissig vertheilt und
liessen beispielsweise weder dic  Streck- noch die
Beugeseite der Extremititen frei. Die Grosse der
einzelnen Efflorescenzen errcichte an den meisten
Stellen den Umfang einer Linse bis zu dem eines
Zwanzigpfennigstiickes, grissere Flecke von der Grisse
eines Thalers bis zu dem ecines Fiinfmarkstiickes, wo-
bei man sich allerdings uicht dieselbe kreisrunde Be-
gronzung vorzustellen hat, kamen an den Streckseiten
der beiden Ellenbogengelenke, in der Mitte der Wirhel -
sdule, an beiden Kniegelenken aberhall der patella,
an der tibia, auf den beiden Schulterblittern und auf
beiden Handriicken vor, welche sogar so vollstindig
von dem Ausschlag bedeckt waren, dass sich auch
nicht das kleinste Stiickchen gesunder Haut darauf
entdecken liess. Is scheint demnach aus der lippigeren
Vegetation an diesen letzteren Dartien die Ausichg
Lang’s, wonach') die Pilzkeime an glatten Haut-
flichen weniger leicht haften, als an den rauheren
Stellen der Streckseite mancher Gelenke, eine gewisse
Berechtigung zu haben. Verschont war nur zum

grossen Theil der Huls geblieben, und vollstiindig in-

') E. Lang: ,Uebher Psoriasis,s S, 13 (Samml, Klin, Vorre,
v. R. Volkmann, Leipzig 1881.)
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takt waren das (Gesicht, die palma manus und planta
pedis und die Genitalien.

Trgend welche Beschwerden hatte, wie schon oben
erwithnt wurde, der Knahc nicht, ausser dass ihn dic
Hautspannung der rechten Hand am Schreiben hin-
derte, ebensowenig wic sein Leiden auf sein Allgemein-
befinden irgendwelchen nachtheiligen Einfluss dusserte,
obgleich ,ein  so grosser Theil eines hiulanglich
wichtigen Organes ausser Funktion gesetzt war.*

Um nun Gewissheit dariiber zu erhalten, inwieweit
sich dic Entdeckungen Lang’s, dass die Psoriasis-
schuppen der Aufenthaltsort eines Pilzes, des »Epider-
midophyton®, sind, bestiitigen liessen, wurden genau
nach der Liang’schen Auweisung von verschicdenen
Korperstellen, von den Armen, der Brust, dem Bauch
Riicken und den Beinen die obersten Schuppen abge-
schabt und das darunter liegende Stratum, das soge-
nannte Psoriasishdutchen, bei dessen Abtragung sich
freilich oft eine kleine Blutung einstellte, unter An-
wendung sowohl einer 5°/, Kalilosung als einer
Mischung von gleichen Theilen Glycerin und Wasser
auf einen Objecttrager gebracht, mit einem Deckglis-
chen versehen nnd der mikroskopischen Untersuchung
unterzogen. Dic Vergrosserung bestand in Hartnack,
System 7, Ocular 4.

Die ersten Priiparate, welche einer der am frithsten
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ergriffenen  Hautpartien entnommen waren, ergahen
hierbei ein negatives Resultat; die folgenden Driiparate
Jedoch, deren Anzahl sich im Ganzen auf 15 belief
und welche von in vollster ‘ntwickelung stehenden
Psoriasisbliithen angefertigt wurden, brachten den Pilz
in grosser Menge und.voller Deutlichkeit zur Erschei-
nung. Er prisentirte sich meist als eine kleine, sehr
stark lichtbrechende Scheibe, deren Durchschnitts-
grosse einem kleinen Stecknadelkopf gleichkam, und
deren Inhalt iibereinstimmend mit den Lang’schen
Beobachtungen ganz farblos, nahezu wasserhell war,
Die Form wurde hingegen stets als ein Kreis geschen,
niemals als Oval, und lagen diese kleinen Kérper
theils in den Epidermiszellen, theils unmittelbar an deren
Aussenrand  anliegend, mieistentheils jedoch  zwischen
denselben im freien Raum, viclfach einzeln, doch auch
in grosser Anzahl zu zweien und mehreren mit ein-
ander verbunden, so dass man oft eine ganze Kette
dersclben perlschnurartig an einander gereiht beob-
achten konnte, Hyphenbildung wurde ebenfalls wahr-
genommen, welche ott eine sonderbare Figurenbildung
zeigten. Nicht immer verliefen dieselben nimlich in
einer geraden Linie, sondern oft wurde ein solche?
Faden von einer Spore unterbrochen, zweigte sich von
dieser in einem Winkel ab und hildete so oin Dreieck

oder eine Geissel, wihrend andere Fiiden in grosserer



Aunzahl neben einander hinliefen und so das Bild eines

Reisighaufens tivschend nachahmten. Ein Unterschied
der frischen und &lteren Priiparate liess sich ebenfalls
nicht verkennen, indem die frischen blos Sporen, die
dlteren hingegen, wclchen cine Mischung von Glycerin
und Wasser zugesetzt worden war, nach H-- 10 Stunden
cine deutliche Entwickelung von Thallustiden zur
Erscheinung hrachten,

So verhielt sich der regelmiissige mikroskopische
Befund und trotz sorgsamcr Untersuchungen, welche
sich iiber mehrere Wochen hinaus erstreckten, konunte
weder die kolbige Anschwellung am Ende einer Hyphe,
welehe eiver Birne gleichen soll nach der I.ang’schen
Beschreibung, noch die endogene Sporeunbildung beob-
achtet werden, so dass in dieser Hinsicht die Liang’-
schen Untersuchungen einer weiteren Bestitigung

entgegensehen,

Obgleich nun die Existenz eines Pilzes in den
Psoriasisbliithen durch die mikroskopische Unter-
suchung festgestellt wurde, so ist doch noch 1in zwelter
Linic die Frage nach der Contagiositiit desselben zu
crledigen. Diese Frage kann man natiirlich dadurch
am besten beantworten, dass man eine directe Ueber-
imptung von Pilzen auf gesunde Hautpartien vor-

nimmt, und da, wie schon oben erwihnt wurde, es
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bisher an solchen Versuchen noch gefehlt hat, so
wurde dieses Experiment zur Ergiuzung der gemach-

ten Untersuchungen auf folgende Weise ausgefiihrt.

Es wurden von frischen Priiparaten, in welchen
das Mikroskop Pilzsporen erkeunen liess, zwei Tmpt-
versuche angestellt dergestalt, dass vermittclst eines
spitzen Scalpells einmal in die rechtc Mohrenheimsche
Grube, das zweite Mal am linken Oberarm an Stellen,
welche von der Flechte verschont geblichen wareu,
Psoriasispartikelchen in cinen Hautritz eingeimpft und
darauf mit einem durch einen Heftpflasterstreifen he-
festigten Wattebausch bedeckt wurden. Der erste
Versuch wurde am 21. 1. 82 gemacht und ergaben
sich bei der durauf vorgenommenen Controlle folgende

Resultate,

Stat. praes. vom 24, 1. 82,
Nach der Entfernung des Wattebausches zcigte
sich an der Impfstelle ein schwach geritheter Punkt
von der Grisse einer ILinse, welcher auf eine Hyper-

amie des Papillarkorpers hindeute.

Stat. praes. vom 28, 2, 82,
Die kleine Rothung hatte weder hinsichtlich der
Grésse noch der Farbe zugenommen, dagegen zeigten

sich minimale Schiippchen, weclche derselben aufge-

Jagert waren.
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~ Stat. praes. vom 1. 2. 82,

Die Rothung hatte an Intensitiit etwas abge-
nommen, die Epidermisschuppen waren erheblich ver-
mehrt.

Stat. praes. vom 4. 2. 32.

Die Impfstelle war vollstiindig abgeblasst, aber
in dem Umfange eines Fiinfpfennigstiickes der Art
mit glinzenden Epidermisschuppen hedeckt, dass man
nicht daran zweifeln konnte, einen Psoriasisfleck vor
sich zu haben.

In den nichsten 14 Tagen, withrend welcher der
Fleck stets in Zwischenriiumen von 3 - 4 Tagen genau
untersucht wurde, zeigte sich weiter keine Verin-
derung an demselben und entsprach, wenn auch nicht
in so scharf ausgepriigtem Maasse, das Resultat der

zweiten Impfung demjenigen der ersten.

Aus diesen Versuchen ergab sich also, wenn auch
die Psoriasisflecke gewissermassen nur zu einer mangel-
haften Entwickelung gelangt waren, dass die Psoriasis
wohl iibertragbar ist. Dass das Bild dieser artifi-
ciellen Flechten nicht dem der anderen an Schiirfe
gleichkam, kanu indessen nicht Wunder nchmen, wenn
man bedenkt, dass entweder die Pilze, da die meisten
Flecke schon im Abheilen begriffen gewesen waren,
nicht mehr recht produktionsfihig waren, oder der

Patient vielleicht in Folge der Ausbreitung des Lei-
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dens iiber seinen ganzen Korper auch an den gesun-
den Partien eine gewisse Immunitiit besass, wie wir
sie' ja dhnlich bei den Pocken und der Syphilis beoh-
achten, welche eine zweite Infektion ebensowenig zur
Erscheinung bringen, wenn ein Individuum schon ein-
mal von diesen Krankheiten befallen worden war.
Um also auch hierin ein endgiiltivses Urtheil zu ge-
winnen, bliebe nuy iibrig, die Psoriasispilze auf ein
ganz gesundes Individuum, iiberzuimpfen und dazu

diirfte sich leicht keine (ielegenheit bieten.

Wenn man nun nach diesen Uutersuchungen lie
Anmnahme bekriiftigt sieht, dass dje Entstechung der
Psoriasis durch einen Pily, bedingt wird, so kann man
auch jetzt die Zuversicht hegen, dieses Leiden zu
emer vollstiindigen Heilung  zu bringen.  Bisher st
man dazu nicht im Stande gewesen trotz der zabllosen
Methoden, welche man bei der I’)chand[ung angewandt
hat; man scheute sich auch nicht, mit demn Gestindniss
hervorzutreten, dass diese Krankheit iiberhaupt -
heilbar sei, indem man hierbei sich auf (je Autoritiit
Hebra’s stiitzte, welcher in dieser Hinsicht in der
ersten Auflage seiner Hautkvankheit en (1864 folgen-
den Ausspruch that: »,Unter allen Psoriasiskranken,
die ich je sah, und deren Zahl sich weit iiber 1000

beliuft, kam mir ein einziges rachitisches Individuum
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vor, welches frither an Tlaemoptoe gelitten hatte, sich
aber zur Zeit, als ich seine Psoriasis behandelte, sonst
wolll befand. Die Dsoriasis verlor sich bei diesem
Kranken iussert rasch in Folge einer sehr einfachen
Behandlungsweise, und dieser Mann, den ich seit 10
Jaliren kenne, withrend welcher Zeit sich die Anfille
von Haemoptoe ofters wiederholten, ist der einzige
von allen von mir behandelten Psoriasiskranken, bei
welchem dieses Leideu keine Recidive zeigte.s ,,Vier-
zehn Jahre spiiter referivt Hebra in der 2. Auflage
seines Buches bereits iiber 2000 Kranke; als geheilt
erscheint aber auch nur dieser eine rachitische
Haamoptoiker.#  Nach solchen Misserfolgen findet
man es erklirlich, dass man die Psoriasis fiir un-
heilbar hielt.

Und doch waren die Mittel, welche man bei der
Behandiung dieser Krunkheit verwendete, so zahllos wie |
die ursiichlichen Momente, welchen man den Ausbruch
der Psoriasis einst beigemessen hat. Die meisten dieser
Medicamente sind obsolet, allein da auch heut noch
cinige dersclben bei der Therapie, welche man von
nun an walrscheiulich cinschlagen wird, woll in Be-
tracht kommen konnten, so erscheint es nicht unange-
messen, denselben eine kurze Besprechung zu widmen.

Der ganzen Anschiauungsweise der iltern Medicin

entsprechend fithrte man aus, dass die Psoriasiseraptio-
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nen auf besondere Verhiiltnisse der Blutmischung zu-
riickzufiihren seien, und hielt von vornherein innere
Mittel fiir nothwendig. &

Fiir die wirksamsten Mittel ecrkliren hierbei
Eames und H. Hebra den Phosphor, Hirons und
Thiry den Theer, Poor die Salicylsiiure, Carbolsiure,
das Terpentindl und das Chinin.

Die meisten Anhiinger ziihlte jedoch das Arsen,
so Bulkley, welcher den Rath giebt, es selbst nach
vollstiindigem Verschwinden der Psoriasis noch fort-
zugebrauchen, eine Ansicht welcher sich, Morris
anschliesst, Weiterhin giebt Arsen Hebhra und
Piffard, legt aber ausserdem noch Gewicht auf
strenges Regime von ausschliesslicher Pflanzen- und
Fettkost, sowie anf den Gebrauch von diuretischen,
alkalischen, oxydirenden und die Leberthiitigkeit for-
dernden Mitteln. ')

Die bei weitem grissere Anzahl von Aerzten 20y
indessen den Gebrauch von Srtlichen Mitteln vor. welche
darin bestanden, dass man zuniichst die Schuppen
durch mechanische oder chemische Mittel entfernte und
dann durch andere Mittel der Epidermishyperplasie
entgegenzuwirken suchte,

Diese Wirkungen suchte Buck dadurch zn er-
t =]

1) Ref. SehmidCs Jalirh.: Eames Bd. 154, H, Hebra B,
144, Hirons und Thiry Bd, 178, Bulkley Bd. 175, Morris
Bd, 188, Hebra Bd, 87, Poor Bd. 178, Piffard Bd, 175,
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zielen, dass er Waschungen mit Seife anstellt, die
Schuppen mit einer Biirste entfernt und darauof
Essigsiure auftriigt Duc¢ kworth macht Einreibungen |
von Olivensl mit Carbolsdure, H. Schulz wendet
Dampfbider an mit Nachschwitzen, Soolbider mit
oder ohne Mutterlauge, ausserdem gleichzeitis Queck-
silberpriapurate, Carbolsiure, Kal. hypermang., Calcar.

sulph. Hebra wendet Abreibungen von Sol Vlemingkx,

Theerbiider und Leberthraneinhiillungen an. Jarisch

und Kaposi Pyrogallussiiure, aber nur fiir kleinere

e R AL 2

Korpertheile, In Sandefjord bleiben nach W. Berger
die Kravken im Schwefelbad ruhig liegen unter Appli-
cation ciner kalten Brause und Umschliigen von kaltem
Moor, mit welchen unter Umstinden cine Trinkkur
verbunden wird, Crocker endlich cmpfichlt gegen
Psoriasis eine Mischung von Thymol 0,3 mit Spir. ‘
f und Glycerin aa 30,0, wozu man 250,0 Wasser hin-
'J zugiesst. ')
Da man indessen weder durch die blosse innere,
- noch dieselbe #Hussere Behandlung vollstindig befriedi-
gende Resultate erzielte, kam man naturgemiss auf
den Gedanken, beide Methoden zau combiniren,

Deshualb gebraucht Piffard neben Arsen noch

1y Ref. Schmidt’s Jahrb., Buck Bd. 155, Duckworth Bd.

160, u, 162. H. Schuls Bd, 173, Hebra Bd, 1834, Jarisch

und Kaposi Bd. 18D, Crocker Bd. (83, W, Berger Bd, 185,
3
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romische Biider und Galvanismus. Veiel giebt Arsen
und liisst Theereinreibungen machen. Caspanri erinnert,
dass neben inneren Mitteln Husserlich Theer, Hollen-
stein und Jod empfehlenswerth sind. Er selbst wendet
Sol Fowl. an und lisst Abends Theer und Glycerin
zu gleichen Theilen einreiben. Hebra giebt innerlich
Arsen und Phosphor, #Husserlich wendet er Copaiv-
balsam, griine Seife und Theer an, ) und v. Ziemssen
endlich wendet sowohl dusserlich als innerlich Arsen an?).

Wenn man nun heut die Annahme als erwiesen
erachtet, dass die Entstehung der Psoriasis durch einen
Pilz bedingt wird. so ergiebt sich von selbst die Noth-
wendigkeit, bei der Behandlung dieses Leidens nur ort-
liche Mittel anzuwenden, Es fragt sich nur, welche
von den oOrtlichen Mitteln man auch ferner beibehalten
wird, um sie gegen diese Krankheit zu gebrauchen.
Die Antwort hierauf ist, nlle diejenizen, welche pilz-
tédtende Eigenschaften besitzen, wie die Carbolsiure,
Quecksilberpriparate, den Theer, die Pyrogallussiure
uad das Thymol, Substanzen, welche ja auch sonst
gegen viele andere Infektionskrankheiten in der moder-
nen Medicin eine wichtige Rolle spielen.

Wenn man aber diesen Stoffen solche Eigen-

i 'y Ref. Schmidt’s Jaheb.: Piffard Bd. 17D, Veiel Bd. 87.
Caspari Bd. 164. Hebra Bd., 134.
%) v, Zicmssen’ Annalen der stidt. aligem. Krankenhiuser in

Mitnchens herausg. von Prof. v. Ziemssen, Bd. L. Munchen 1878,




. &

<

5 —

|
[aV]

schaften zuschreibt, so dringt sich einem unwillkiirlich
die Frage auf, warum denn bisher, nachdem sie so
oft unbewusst richtig gebraucht worden sind, die
giinstigen Hrfolge so spirlich bemessen waren, und
auch diese nur mit ciner gewisscn Reserve hingestellt
werden, wie aus allen darauf Dbeziiglichen Verdffent-
lichungen ersichtlich ist,

Der Grund davon lag vach Lang in der mangel-
haften Art, wie dic Mittel gehandbabt wurden. Da
man  die parasitive Natur des Leidens nicht kannte,
legte man aut die Tilgung selbst der kleinsten Ileerde
kein Gewicht, ebensowenig wic man vermuthete, dass
vielleicht Kleider, Betten, und sonstige Gegenstiinde,
mit welchen der Patient willirend seiner Krankheit in
Beriihrung gekominen war, immer wieder c¢ine Quelle
abgeben wiirden, von wo aus eine ncuc Infektion statt-
finden musste, wenn man dieselben nicht einer chen
solchen sorgfiilltigen Desinfection unterzog, wie den
Korper des Kranken selbst.

Der Grundzug der Behandlung wird deshalb darin
bestehen miissen, dass man nach Entfernung der
Schuppen durch mechanische oder chemische Mittel
die Pilzcolonien durch die jeweiligen antymykotischen
Mittel nicht nuwr auf dem Kiirpern des Kranken ver-
nichtet, indem man selbst die minimalen Heerde von

Psoriasiseruptionen durch specielle Vornahme tilgt,




sondern auch, um den immer zu befiirehtenden Reci-

diven vorzubeugen, sein Augenmerk darauf richtet, die
Thiitigkeit des ganzen Hautorgans derartiz umzustim-
men, dass nicht allein die schon vorhandenen, aber
noch nicht zur lecalen Eruption  Anlass bictenden
Pilze vernichtet werden, sondern auch fiir eine neye
Invasion cin moglichst widerstandsfiihiger Boden ge-
schaffen wird,

Welchen  von  den  versehicdencen Mitteln  man
hierbei den Yorzug gebon will, hingt von der Fmpling-
lichkeit des Kranken al).  Zur Entfernung der oberen
Schuppenlage cignet sich am besten Kalilauge, Schmier-
seife oder ein Schwefelleberhad (Lang), worauf man
die  erkrankten Hautstellen  entweder mit  Carboldl,
Chrysophansiiure, Pyrogallussiiure, Sublimat oder der
i jlingster Zeit empfohlenen Rufigallussiiure waschen
oder bepinseln kann, Kleider und Betten u. s, w,
wiirden entweder mit Carbolsiiure zu mpriigniren, einer
hehen  trockonen Temperatur oder heissen Wasser-
diimpfen auszusetzen sein.

Tmmerhin muss man aber auch heut noch davaur
gefasst sein, dass die Behandlung eine langwierige
bleihen und die Patienten selbst nicht immer die
nothige Geduld besitzen werden, sich derselben bis

zur  defimtiven Heilung zu unterziehen. Dic dabei

zur Anwendung kommenden Mittel sind cben nicht so
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indifferenter Natur, dass man den ganzen Korper in
einer Sitzung damit einreiben konnte, ohne schwere
Intoxicationserscheinungen darauf erfolgen zu sehen,
man darf nur schritiweise vorgehen und muss sich
vorliiufig mit der Hoffnung begniigen, dass durch
weitere Forschungen vielleicht ein Mittel entdeckt
werden wird, durch welches man die Heilungsdauer
der Psoriasis wird abkiirzen kinnen.

Nach den vorher erdrterten Principien wird denn
auch bei dem lier zur Beobachtung gelangten Knaben
die  Behandlung durchgefiihrt. Neben Waschungen
und Biidern mit gewdhnlichem Wasser, welche ihm
zur Anregung der Hautthitigkeit verordnet werden,
1st der DPatient angewiesen. Morgens und Abends den
ganzen Koérper mit Regenwasser, welchem Kalilauge
zugesetzt wird, zu waschen und kriftig zu frottiren,
Ausserdem werden die einzelnen Psoriasisefflorescenzen
in der Weise in Angriff genommen, dass man sie mit
einem Stiickchen Bimstein oder einem Schaber, welcher
mit Stirhaut iiberzogen ist und sonst gewdhnlich zum
Entfernen der Epidermishyperplasien bei Hiithneraugen
benutzt wird, abschabt, darauf mit einer 3°/, Lisung
von Carbolsiiure betupft und mit einer diinnen Schicht
von Carbolcollodiumn iiberzieht, Grissere Partien, bei
welchen ein Abkratzen der Schuppenmassen nicht recht

statthaft war, wie die beiden Handriicken, wurden mit
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einer in 2"/, Carbolsiurelésung getauchten Gazecom-
presse bedeckt und gegen die rasche Verdunstung
durch eine Umhiillung von Oelpapier geschiitzt,

Diese Methode hat sich denn auch so wirksam
erwiesen, dass die mecisten Flechten bei dem Kunaben
beicits so gut wie verschwunden sind und ein voll-
standiges Zuriickkehren der Haut zur Norm ohne jede
Hinterlassang  von Narben in  niichster Zeit zu er-
arten ist,

Freilich ist diese Behandlungsweise, wie schon
erwithnt wurde, ziemlich zeitraubend, indessen  darf
man nicht vergessen, dass es in Anbetracht der Fr-
folglosigkeit der Ivithercen Heilungsversuche schon als
cin grosser Fortschritt angeschen werden muss, wenn
wir iiberhaupt ein Mittel hesitzen, dureh welches wir
i den Stand gesetyt sind, die Psoriasis aus der Reihe
der unheilbaren Krankheiten zu streichen,

%s bleibt nur noch iibrig, da durel unseren Fall
eine Miglichkeit ‘angedeutet wird, dass die Psoriasis
in gegebenem  Falle durch  Ucbertragung bei  der
Vaccination hervorgerufen wird, darauf hinzuweisen,
wie iiheraus vorsichtiz bei der Vornahme der Vacci-
nation vorgegangen werden muss, um, ganz abgesehen
von anderen Schiadlichkeiten, nicht der Gefahr Raum

zu geben, parasitire Hautkrankheiten gleichzeitig mit

dem  Vaccinestotf bei der Impfung  zu iibertragen,
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Es ist also dringend geboten, nicht nur das zur
Imptfung benutzte Instrument vor jeder Impfung eines
andercen Individuums von neuem zu desinficiren, sondern
wir miissten thatsichlich auch auf cine Desinfektion
des Impfstotfes selbst hinarbeiten.

Priifen wir diese Verhiltnisse niher, so sehen
wir, wie hierbei noch unverantwortlich viel gesiindigt
wird. EKin einfacher Blick auf die jilirlichen Tmpf-
statistiken belchrt uns, dass gleichsam als selbstver-
stindlich angesehen wird, dass unter dem Ablaul von
0 und so viel Vaceinationen auch die einc oder :andere
Complication erfolgt. Besonders sehen wir z. B, immer
wicder hierbei das Erysipel eine IRolle  spielen,
Miissen wir uns nicht fragen, wie oft wohl an diesem
eine unrecine Impflavcette Schuld gewesen scin mag?

Schwieriger als die unabweisliche Desinfektion
der Instrumente durch cintfaches Abreiben mit einer
Carbolcompresse verhidlt es =ich mit der Desinfektion
des Vaccinestoffes.  Wir wissen ja ans der tiglichen
Erfahrung, in wie enormer Verdinnung derselbe sich
noch sicher wirksam erweist, so dass wir a priori zur
Zerstorung desselben ein intensives Mittel anwenden
miissten.  Leicht zu wiederholende Versuche haben
nun belehrt, dass durch Zusatz auch nur einigermassen
wirksamer verdiinnter Carbollésungen auch der Vaccine-

stoff in seiner Wirksamkeit erheblich abgeschwiicht,
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ja vollstindig anfgehoben wird. Wir kénnen dieselbe
also nicht zu diesem Zweck benutzen, Nach mannig-
fachen in dieser Hinsicht angestellten Versuchen
scheint die ebenfalls selr wirksame Borsiure das
geeignetste Mittel; in 4%/, Lisung zugesetzt beeinflusst
sie die Wirksamkeit der Vaccine gar nicht und ge-
wahrt doch sicher eine Tilgung sonst derselben etwa

beigemischter Noxen.

Ein epikritischer Riickblick auf unseren Fall und
die aus der bisherigen Literatur herl eigezogenen ein-
schliigigen Beobachtungen wiirde uns also zu folgenden
Schliissen berechtigen :

»Es steht fest, dass in viclen iillen ber der als
Psoriasis bekannten Ilautaffektion gleichzeitiy mit den
Hautefflorescenzen eine Pilzentwickelung vorliegt

»Es ist durch die erwithnten Versuche hichst
wahrscheinlich  gemacht, dass in einer Reihe von
Fillen die Pilzbildung als wrsiichliches Moment der

Psoriasis anzusehen ist.

Der in Frage kommende Pilz — von La ng als
Epidermidophyton bezeichuet - ist ithertragungsfihig,

Ob derselbe aus anderen allgemein verbreiteten Pilz-
formen sich entwickeln oder durch weitere Culturen

i solche iibergehen kann, bleibt zur Zeit noch eine

offene Frage, da die oben ausfiihrlich referirten Ver-
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stiche in Betreff der Uebertragung von Thieren hier-
filr noch nicht vollgiiltig beweisend siund.

Jedenfalls giebt uns die bisherige Erfahrung
wieder die dringende Mahnung zur sorgfiltigsten
Desinfection von Instrumeut und Impfstoff bet der
Vornahme der Vaccination.

»Die Behandlung der bestehenden Psoriasis muss
in erster Stelle eine ortliche und eine antiparasitische
sein.  Die DBeifiigung innerer Mittel erscheint nur in
der Hinsicht gerechtfertigt, als es geboten sein kann,
dadurch anf das gesammte Hautorgan als den Auf-
nahime- und Niihirboden der iibertragenden Noxen ein-
zuwirken,*

,,Bet der Schwierigkeit der sicheren Tilgung aller
localer Heerde bleibt filr lange Zeit cine immer wie-
derkehrende Erneuerung der lioealbehandlung in ent-
sprechender Weise erforderlich.*

Am Schluss fithle ich mich gedrungen, Herrn
Professor I'. Vogt fir die freundliche Ueberweisung
des Themas und der betreffenden Literatur, sowie fir
die mir bei meiner Arbeit gewithrte Unterstiitzung

meinen verbindlichsten Dank auszusprechen.

G ——



Lebenslauf

Carl Franz Rudolf Muller wurde am 5. September 1847
in Stubendorf in Sclhiesicn als Sohn des Rentmeistors Rudolf
Miuller und seiner Ehcgattin Agnes, geh, Kublick geboren.
Derselbe erhielt seine Vorbildung auf dem Gymnasium zu QOppeln,
welehes er von 1859 bis 1868 besuchte.  %u Michaelis 1868 bezog
er die Universitit Breslau und wurde daselbst in das Album der
medicinischen Fakultit inscribivt,  Im Jahre 1870 gentigte er seiuer
militarischen Dienstpflicht bei dem 3. Garde - Grenadier - Regiment
»Konigin Elisabeth und nalm an dem Feldzuge gegen Frankreich
Theil.  Ostern 1872 bezog er dix Universitit Greifswald, wo cr im
Mirz 1876 das tentamen physicum hestand.  Zu Michaelis dessellbon
Jahres bezog er die Universitit Wirzburg, welche er 1878 wieder
verliess, um nach Greifswald zuritckzukehren, woselbst er dic arzt-
liche Staatsprifung vom Mirs bis December 1881 und das Examen
Tigorosum am 10, Jauuar 1882 ahsolvirte.

Wihrend seiner Studienzeit besuchte er die Vorlesungen und
Kliniken folgender Herrn Professoren:

Barkow, Goln. Frhrr. v. Feilitzsch, v, (ierhardtq
Grohé, Ueidenhain, Hiter, Krabler, Landois,
v. Linhart, Limpricht, Loewig, Mosler,
Pernice, Rindfleisch, v. Scanzoni, Schirmer,
P. Vogt, v. Wely

Allen diesen hochverchrten Lehrern sage icli meinen tiefgefithlten

Dank,
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Thesen.

I
Bei der Behandlung der Syphilis ist die subcu-
tane Iujection von Sublimat den anderen Methoden
vorzuziehen,
IT.
Dic Synovitis granulosa ist nur durch die Resek-

tion sicher zu bekiimpfen,

I11.
Die Anlegung der Zange bei nachfolgendem Kopf

iet zu verwerfen,

et






