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Der langwierige Verlauf des Lupus, die ausgedehnten
Zerstorungen, die er so oft bedingt, die Ohnmacht, diesen
Zerstorungen hindernd entgegen treten zu kinnen, haben
seit der Zeit, wo man iiberhaupt den Hautkrankheiten
eine grossere Beachtung zuzuwenden angefangen hat, stets
das Interesse der Korscher angeregt, um das Wesen dieser
wahrhaft scheusslichen Krankheit zu erkennen und ihren
Zerstorungen zu steuern. Man begniigte sich nicht mehr
damit, die bedauernswerthen Individuen, die von einer
derartig entstellenden Krankheit befallen warden, von der
(vesellschaft auszuschliessen und sie Anstalten fiir un-
heilbare Kranklheiten zu iibergeben, sondern suchte viel-
mehr mit allen zu Gebote stehenden Mitteln dem er-
strebten Ziele niber zu kommen. Lange Zeit irrte man
dabei im Dunkeln umher, und erst die letzten Jahre
haben volles Lieht in dieses Dunkel gebracht.

Wiewohl ich mir vorgenommen habe, in KFolgendem

~-iiber unsere heutige Kenntniss und Behandlung des Lupus
zu sprechen und iiber letztere besonders noclh, wie sie in
der chirnrgischen Klinik zu Greifswald von Herrn Prof.
Vogt gehandhabt wird und der dabei erzielten Erfolge
wegen iiberhaupt empfohlen werden kann, so halte ich




— 6 —

es doch fiir geboten, um eine Motivirung iiber die ver-
schiedene immer wieder wechselnde Behandlungsweise
klar zu legen, vorher noch einen historischen Ueberblick
itber die verschiedenen Amnschauungen des Lupus voraus-
zuschicken.

Was zunichst die mit blossem Auge wahrnehmbaren
Erscheinungen des Lupus betrifft, so theilte man die-
selben, wo er nur immer beschrieben sein mochte, nach
diesen Krscheinungen in verschiedene Arten ein. Hierbei
beriicksichtigte man entweder die Anfangserscleinungen
und nalm auf Grund dieser verschiedene Gattungen von
Lupus an, oder man richtete sich in der Kintheilung nach
dem jedesmaligen Verlanf des Krankheitsprozesses. Kine
Eintheilung nach diesem letzteren Schema finden wir schon
bei Cazenave und Schedel?); sie theilen den
Lupus ein: 1) in den Lupus, der oberflichlich zerstort,
2) in den Lupus, dessen Verwiistungen in die Tiefe
dringen und 3) in den Lupus mit Hypertrophie. Diese
drei Formen entsprechen ziemlich genan der nocl heute
gebrauchlichen Kintheilung in Lupus exfoliativas, Lupus
exulcerans und Lupus hypertrophicus, wenngleich man zu
dem heutigen Lupus exfoliativus nur die wirklichen bei
dieser Krankheit vorkommenden Abschiuppungen der
Epidermis rechnet, wilvend Cazenaveund Schedel?)
zu ihrer ersten Form auch noch den mit oberflichlichen
Ulcerationen einkergelienden Lupus tiigen, der heute, zu-
sammengefasst mit dem ,Lupus, dessen Verwiistungen in
die Tiefe dringen“, als Lupus exulcerans bezeichnet wird,

Y 1. e. pag. 380.
%) L. c. pag, 382,
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Ausser diesen Formen unterscheiden die einzelnen Autoren
noch einen Lupus fibrosus, einen Lupus granulans s.
cellulosus, einen Lupus laevis, einen Lupus serpiginosus
u. s. w., je nachdem die eine oder die andere Erscheinung
hervortritt; doch lassen sich alle diese Bezeichnungen
melir oder weniger unter eine der drei zuerst angefiihrten
Arten rechnen. Beziiglich der FErscheinungen in den
Anfangsstadien des Lupus unterscheidet Blasius ) (bei
Bardeleben) eine tuberculise, eine pustulose und
eine makulose Anfangs- oder Grundform des Lupus.

Wihrend nun die Eintheilung des Lupus in  ver-
schiedene Arten wesentlich dieselbe geblieben ist, was, da
sie, wie schon oben gesagt ist, lediglich nur das mikro-
scopische Krankheitsbild bezeiclinen, nieht wunderbar er-
scheint, so laben die Ansichten iber das eigentliche
Wesen des Lupus im TLaut der Jalre doch manche
Aenderung erfahren. ‘

In der frilthesten Zeit verstand man unter Lupus ein
krebsartig weiterfressendes Hautitbel, spiter behielt man
diesen Namen nur fiir die unter der Bezeichnung ,fressende
Flechte* bekannten Zerstorungen in der Nasengengend bei,
dann kam man wieder darauf zuriick, auch gleiche Affek-

. tionen anderer Korpergegenden als Lupus anzusehen. In
den Beschreibungen der Hautkrankheiten von Cazenave
und Schedel?) wird zuerst die Krage iiber die Lupus-
affektion in dem Sinne erortert, ob es gerechtfertigt sei,

~~die "Affektion unter die Klasse von Hautkrankheiten zu

setzen, die sie mit dem Namen ,Tuberkula“ bezeichnen

1) 1, ¢, pag. 30.
3} L c. pag. 38L.
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und als zu den Geschwillsten gehirig beschreiben, oder
nicht. Die Tuberkeln schildern diese Autoren folgen-
dermassen?): ,Die in diese Ordnung (Tuberkula)
gestellten Krankheiten werden durch kleine, feste,
bleibende, umschriebene, mehr oder weniger volumingse
Geschwiilste charakterisirt, welche immer primitiv sind,
sich selr von den nach gewissen Pusteln folgenden Ver-
hidrtungen unterscheiden wund ein sehr merkwiirdiges
Elementariibel constituiren.* In dem Verlauf der Tuber-
keln ist unter anderen der Ausgang in Ulceration nach
ihren Beobachtungen nicht selten. Wiewohl sie nun
selbst sagen?), dass sich der Lupus in den hiufigsten
Fillen aus solchen Tuberkeln entwickele, so sind sie doch
entschieden dagegen, ihn unter die tuberkulosen Kni-
ziindungen zu rechnen; denn, ,es ist gewiss, dass diese
Tuberkeln in mehreren Fallen nicht die krankhaften
Klementarphanome des Lupus sind. Cazenave und
Schedel neigen sich vielmehr der Ansicht hin, dass
der Lupus eine fiir sich besondere Entziindung der Haut
sei, die, abgeselien von der Tuberkelbildung, bald auf den
Schleimhduten beginnt und von dort auf die #Hussere Haut
iibergreift, bald sich nur auf der Ausseren Haut in der
Form von violetten Flecken offenbart, bald nur eine
eigenthiimliche Verdiinnung der Haut, die zuletzt das Aus-
sehen einer Narbe bekommt, darstellt. Deshalb beschreiben
sie auch den Lupus als eine Krankheit, deren Wesen sich
zu keiner der von ihnen aufgestellten und beschriebenen
Ordnungen der Hautkrank];eiten rechnen lisst.

) L. c. pag. 329,
?) L e. pag. 3881,
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Diese Unklarheit in der Kenntniss des Wesens des
Lupus verschwand mehr und mehyr, als der Gebrauch des
Mikroscopes zur Untersuchung des Lupus eingefiilirt
wurde. )

Die histologisclien Untersuchungen haben im We-
sentlichen zu zwei iber das Wesen des Lupus ver-
schiedenen Anschauungen gefithrt. Die eine ist die, dass
der Lupus unter die Geschwulste zu rechnen sei; doch
auch unter den Vertretern dieser Anschanung ist iber
die Entwickelung der Geschwulst die Meinung eine ge-
theilte. '

Kin anderer Theil der Forscher Ubetont haupt-
sdchlich den entziindlichen Charakter des Lupus, und
dieses ist die zweite Anschauung. Vertreten wird diese
Aunsicht unter anderen von Bardeleben?) Bill-
roth?* und Hueter?). Letzterer sagt: ,Den akuten
Entziiudungen der Haut muss eine chronische, granu-
lirende Form gegeniibergestellt werden, der Lupus “

Die erste histologische Untersuchung wurde i
Jahre 1849 von Berger unter der Leitung vou
Eichstedt ausgefilrt (Badeleben?), Wald-
schmidt®. Berger hilt den Lupus fiir eine Af-
fektion der Kpidermis und ihrer Einstillpungen; erst im
weiteren Verlaufe des Krankheitsprozesses soll  das
Bindegewebe ebenfalls ergriffen werden. Nach Berger
bestelt der Lupus in einer Hypertrophie der Zellen des

) Bardeleben, L c. pag. 2.

) Billroth, L e pag. 593.

) Hueter, 1. c. allg. Theil pag. 60.
‘) Bardeleben, 1. c. pag. 29.

) Waldschmidt, 1. c. pag. 8.
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rete Malpighii. Dieser Ansicht treten spidter noch Pohl
und Rindfleiseh') bel. Pohl nimmt jedoch zwei
Arten von Lupus an, und zwar einmal einen Zellen-
und Kern- Lupus, den er ebenso wie Berger fiir eine
Hypertrophie der Zellen des rete Malpighii hilt, and
dann noch einen Bindegewebs-Lupus; ersterer soll ofter
Aehnlichkeit mit gewissen Krebsformen =zeigen. Rind-
fleisch lasst den Lupus aus dem Epithel der Talg-
und Schweiss-Dritsen liervorgehen und sieht die cha-
racteristischen Lupuskroten als Endstation der entarteten
Driisen an, welche mit krankbaft gewuchertem KEpithel
gefilllt sind; die fettige Entartung und eitrige Schmelzung
dieses neugebildeten Gewebes sollen das letzte Schicksal
des ganzen D’rozesses sein.

Entgegen dieser Anschauung von dem Ursprung
des Lupus aus der Epidermis stellten andere Korscher
die Behauptung aunf, dass die Lupusaffection in einer
Neubildung des Bindegewebes der (utis bestehe. So be-
lauptet Simon?) in seinem 1851 lherausgegebenen
Lehrbuche, in dem er sich auf Untersuchungen von
Virechow beruft, die er durch die von ihm selbst
angestellten bestiatigen konne, dass die verdickten
Stellen bei dem Lupus aus nichts anderem als aus neu-
gebildetem Bindegewebe bestinden. Wegen dieser Kr-
zeugung von Bindegewebe reilie er den Lupus den krank-
haften Neubildungen an

Kine neue Lehre vom Lupus wurde  Anfang der
sechsziger Jalre von Vircho w?) aufgestellt. Derselbe

) Waldschmidt L ¢ pag. 8.
?) L. c. pag. £94, 295,
#) L. c. Band II. pag. 487 ff.




zihlt den Lupus zwar auch zu den Geschwiilsten, aber
zu einer besonderen Art derselben. Kr bringt sie mit
den Erzeugnissen der Lepra und Lues zusammen und
rechnet diese patholcgischen Verdnderungen unter die
Geschwitlste, denen er den Namen , Granulationsge-
schwiilste® beilegte. Das Gewebe dieser Granulationsge-
schwillste charakterisirt er mit folgenden Worten: [ Es
(das Gewebe) stellt in seinem entwickelten Zustand
keine reife Bindesubstanz dar, noeh ein Analogon davon,
gewinnt keinen bleibenden Character, bildet kein Dauer-
gewebe, sondern besteht iiberwiegend aus Elementen
transitorischer Art und der Zerfall, das Untergehen, das
Erweiclien und Uleeriren bei ihm ist gleichsam der notl-
wendige Beschluss seiner Existenz.*

KEntgegen der Berger-Pohl'selien Ausicht von
der Hypertrophic der Zellen des rete Malpighii behauptete
Virchow, dass in jedem Lupus die eigentliche Lupus-
masse aus jungem Bindegewebe bestelie, in welchein Zellen
eingelagert seien, die die griosste Aehulichkeit mit denen
des rete Malpighii haben, jedoch nicht identisclh mit diesen
seien; einen epidermoidalen Character nehmen diese
Zellen nie ein.  Auch die Aehnlichkeit des Lupus mit
dem Carcinom ldsst Virelow nicht unberitcksichtigt;
nach seiner Meinung entsteht der 6fter gefundene alveolire
Ban dadurch, dass die neugebildeten Lupuszellen das
Unterhautfettgewebe auseinanderdringen und nun  voh
elastischen und Bindegewebsfasern eingehiillt werden,
wie die Krebzellennester vom Krebsstroma. Die Mit-
betheiligung der Schweiss- und Talgdriisen leugnet
Virehow ebenfalls nicht, doch glaubt er, dass dieselben
erst secundar ergriffen werden. Schon Ende der 40ger
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Jalire theilt er Sim on ) mit, ,dass er in einigen Fillen
kleine weisse Kirperchen in der Haut erkannt habe, die
wie erweiterte Haarbilge oder Talgdriisen aussahen und
auch eine dem Hauttalg dhnliche Masse enthielten.“ 1In
seiner Onkologie vom Jahre 64—65 beschreibt er denn
wirkliche Vergrosserungen von Talgdriisen und Affektionen
der Haarbilge bei Lupus, die dnreh Verstopfung der Haar-
balge entstanden sind.

Eine eingehende Darstellung des histologischen Baues
des Lupus bat uns E. Lian g %) gegeben; er unterscheidet
3 Stadien des Lupus und sagt dariiber; , Im ersten Stadium
nimmt man nur einfache Léngszunahme der Papillen
und entsprechende Verlangerung der interpapilliren Ein-
senkungen wahr; das zweite Stadium kennzeichnet sich
dadurch, dass der Papillarkirper bereits auch schon das
Niveau der Umgebung zu iiberschreiten beginnt; im dritten
Stadium tritt zu der Niveauniiberschreitung auch eine Zer-
kltiftung der freien Oberfliche dadurch, dass die hervor-
geschossenen Papillen sich zn mehreren gruppiren und
von der Nachbarschaft seitlich abtrennen.

Die Papillen erscheinen in allen Stadien von einem
Lupuszellennetz infiltrirt und weisen in den ersten Stadien
eine geniigend michtige Kpethelbekleidung auf, inm dritten
Stadium sieht man wohl den Papillarkérper von KEpithel-
zellenziigen mehrfach durchwachsen, doch erscheint die
oberflichlichste Ipithellage sehr verdiinnt, stellenweise
von dem Lupuszellennetze durchbrochen u. s. w. Wenn
man also in den Anfangsstadien eine von Seite der

1) 1. c. pag. 295.
?) L. ¢. pag. 2.
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Papillen und von Seite des HKpethellagers gleichmissig
erfolgte Wachsthumszanahme zugeben kann, so erscheint
es fir das letzte Stadium zweiffellos, das wolill beide
Substrate gegen einander wuchern, dass aber der Papillar-
korper in seinen Auswachsungen des Rete Malpighii iiber-
fliigelt.*

Hieraus sehen wir also, dass Lang ebenfalls den
Krankheitsprozess in die Cutis und zwar hauptsichlich in
den Papillarkérper verlegt, wenngleich er auch glaubt,
zugeben zu missen, dass im Anfang auch eine Epithel-
wucherung stattfindet, dass diese jedoch im spiteren Ver-
laufe zuriickbleibt, .

Sehon des dfteren und auch in der oben angefiihrten
Schilderung des Lupus von E Lang, wo er sagt:
,im dritten Stadiom sieht man woll den Papillarkérper
von Epithelzellenziigen mehrfach durchwachsen u. s. w.“,
ist der Aehnlichkeit’ zwischen Lupus und Carcinom in
ihrem anatomischem Bau KXrwihnung gethan.  Diese
Aehnlichkeit, der Umstand ferner, dass in der That Com-
plicationen zwischen Lupus und Carcinom aufgetreten
sind, hatte dann auch zu der Ansicht gefiihrt, dass diese
beiden Krankheiten in engerem Zusammenhange zu ein-
ander stehen. Es wurde eine Reihe von Fillen von
0. Weber,?) aus der Esmarch’schen Klinik, von
W. Busch, E. Lang ete. versffentlicht, wo ein offen-
barer Zusammenhang zwischen Lupus und Cancroid be-
bestanden hat, auf Grund dessen man eben auch die
Richtigkeit der Annahme von der Zusammengehirigkeif
dieser beiden Krankheiten zu beweisen suchte. Entschie-

Yy Waldschmidt, 1. c¢. pag. 25 ff,
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den verworfen wurde diese Ansicht von v. Langen-
"beeck?). Derselbe lengnet nicht, dass Carcinome anf
lupdsen Narben entstehen konnen, bestreitet aber die
Identitit gewisser Lupusformen mit Carcinom. Er hilt
die laptse Narbe fiir die Entstehung eines Cancroids
nicht mehr praedisponirt, wie jede andere Narbe, auf der
aus diesem oder jemen Grund ein Cancroid entstehen kann.
In den letzten Jahren ist die Behauptung von der Zu-
sammengehorigkeit des Lupus mit Carcinom durch die
Verdffentlichung eines Falles, der von Herrn Prof, Vogt
behandelt und von Waldschmidt?) in seiner Disser-
tation ndher beschrieben worden ist, ebenfalls sehr in
Frage gestellt. Hiernach handelt es sich um einen Fall,
sder klinisch die Erscheinung eines (fancroids darbot, and
wo die erste fliichtige mikroskopische Untersuchung ein
Cancroid vermuthen liess, was sich jedoech bei der spiter
von Herrn Prof. Groh ¢ angestellten eingehenden Unter-
suchung nicht bestiitigt hat.“

Nachdem so die Lelre, den Lupus zu den Geschwiil-
sten zu rechnen, eine Zeitlang bestanden hatte, kam man
in der neueren Zeit mehr und mehr von dieser Anschanung
zuriick und betonte, wie schon oben gesagt ist, mehr den
entziindlichen Charakter der Lupusaffektion. So sagt
Bardeleben:?) ,Tm Allgemeinen ist der Lupus als eine
unter den Krseheinungen chronischer Entzindung
der Haut sich entwickelnde Neubildung zn betrachten, in
welcher es bald nur zur Entwicklung von Zellen, bald

1) Berl. klin. Wochenschrift 1875 Nr. 2709.
3 1. c. pag. 6.
3 L c. pag. 29,
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anch von Bindegewebe kommt.“ Er lengnet demnach die
Neubildung nicht, betont aber besonders die Erscheinungen
der chronischen Entziindung. Hiiter!) geht ganz von
der Ansicht ab, dass der Lupus eine Geschwulst ist, denn
es ,offenbart sich der entziindliche Charakter der Krank-
heit sehr bald durch den eitrigen Zerfall der Granulations-
massen und die Geschwiirshildung.* Billroth?) giebt
dem Lupus eine eigene Stellung unter den ,symptoma-
tischen* Geschwiiren, zn denen er ausser den lupsen
noch die tuberkulsen, scrobutischen und syphilitischen Ge-
schwiilste rechnet,

Mitte der sechziger Jahre war es, als Fried-
lander?®) zuerst mit der Ansicht auftrat, dass der
Lupus als eine lokale Tuberculose der Hant zu betrachten
sei. Kr glaubte dieses annehmen zu miissen, weil man
die sogenannten Langhans’schen Riesenzellen ebenso
wie in den Tuberkeln als Centrum der lnpisen Knoten
vorfand. Doch bald gab Friedldnder diese Behaup-
tung selbst auf, da die Riesenzellen nicht durchaus charak-
teristisch filr die Tuberkulose waren. Nichts destoweniger
kam man in neuerer Zeit anf diesen Gedanken wieder zu-
riick. Bedingt wurde dieser Schritt dadurcli, dass man die
Scrophulose als Theilerscheinung der Tuberkulose, wenn
nicht gar als gleichbedentend mit derselben aufzustellen
bemiiht war. Man wusste, dass der Lupus zumeist scro-
phulése Individuen befallt und schloss daraus, dass der-
selbe mit der Serophulose in engem Zusammenhange stehe.

) al. Thl. L e. pag. 60.
%) 1. c. pag. 593.
3) Waldschmidt, I, c. pag. 17.
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Den Zusammenhang der Scrophulose mit der Tuberculose
hat meines Wissens zuerst Villemin ) im Jahre 1866
nachzuweisen gesucht dadurch, dass er durch Einfithrung
von Stiicken kisiger Substanz, wie sie in den Lymph-
driisen der Scrophulisen gefunden wird, bei Versuchs-
thieren allgemeine Tuberkulose erzeugen zu koénnen
glaubte.  Spiterhin ist diese Ansicht besonders von
Hiter? wverfochten, derselbe ist sogar geneigt, den
Namen ,,Scrophulose® vollstindig fallen zu lassen, doech
»es ist so eingebiirgert in dem medicinischen Sprachge-
brauch, dass man es vorlinfig noch nicht fallen lassen
kann, und der, Versuch einzelner Autoren, fiir die 1,SCro-
phulisen Prozesse einfach das Wort ,Tuberkulose* zn
gebrauchen ist, wohl noch als verfriilht zu betrachten. ®
Was den Lupus betrifft, so glaubte Huete r, dass der-
selbe auch mit der Tuberkulose eng zusammen hinge, da
die von ihm wie auch von Schiiller ausgefiihrten
Impfungen mit Lupussubstanz ortliche Taberkulose zu er-
zeugen vermochten,

Gegner dieser Anschauung sind hauptsichlich Bill-
roth® und Baumgarten gewesen. Diese glauben,
»an der Anschauung festhalten zu miissen, dass Lupns
und Tuberculose zwar verwandte, aber genetisch nicht
identische Prozesse sind.

Es konnte natiirlich keine Kinigung in den An-
sichten erzielt werden, solange man kein fir die Tuber-
calose specifisches Element fand. Die epochenmachende

)y Hueter, L c. allg. Thl, pag. 256,
?) 1. c. pag. 251.
% Billroth, 1. c pag. 94,
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Entdeckung des Tuberkelbacillus von Robert Koch
brachte anch hierin Klarheit., Der schon lang gehegte
Gedanke, dass der Lupus mit der Tuberculose zusammen-
hinge, veranlasste die Forscher, auch in den Lupusherden
nach den Bacillen zu suchen, und der Erfolg war ein be-
friedigender.

Zwar scheunen sich noch einige Forscher, den Lupus
direct als Tuberculogze hinzustellen; — so finden wir
einen Ausspruch Ziegler's!) iiber den Lupus in seinem
nenesten Lehrbuche: ,Eg ist im hichsten Grade wahr-
scheinlich, dass der Lupus nur eine besondere Xr-
scheinung der Hauttuberculose ist,* — doch diirfte diese
Ansicht mehr und mehr schwinden. Mit grosser Ent-
schiedenheit tritt Doutrelepont?) fiir die Lehre
der Gleichbedeutung des Lupus mit der Tuberculose ein.
Er stiitzt sich hierbei sowohl auf die Statistik der in
den Lupuspherden gefundenen Bacillen, deren Tdentitiit mit.
den specifischen Tuberkelbacillen nachgewiesen ist, als
auch auf die mit Lupusgift vorgenommenen und mit Erfolg
gekrinten Impfungen.

Weiter hat die Nenzeit anderen Orts, wie auch in
hiesiger Klinik immer von Nenem die Tuberkelbacillen in
den Lupusherden finden lassen, sodass wir uns durch-
aus dem Auspruch Doutreleponts: ,Der Lupus
ist eine Form der Tubercnlose der Haut“ antschliessen
miissen.

So verschieden die Ansichten iiber das Wesen des

1 1. e pag. 181.
2) 1. c. pag. 292, fI.
%) 1. ¢, pag. 302,
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Lupus gewesen sind, so verschieden sind auch die Be-
handlungen desselben zu jeder Zeit gehandhabt worden.

Cazenave und Schedel?l) haben, wie iiber das
Wesen so auch iiber die Behandlung des Lupus eine aus-
fithrliche Darstellung gegeben. Nach ihnen ist die Be-
handlung allgemein oder orilich. Sie schreiben der all-
gemeinen Behandlung weniger Wichtigkeit zZw, nar in
dem Falle, wenn der Lupus scrophulsse Individuen be-
fillt. Ausser guten Speisen, guten Weinen und guter
frischer Luft halten sie in derartigen Fillen die Dar-
reichung von salzsaurem Kalk tir lohnend; ebenso ver-
sprechen sie sich einen Erfolg von bitteren Getrinken
ufld dem Gebrauche von B#dern, besonders von Dampf-
badern. Als kriftigeMittel zur Zertheilung der Tuberkeln
geben sie an das Oleum animale Dippeli, das Feltzi’sche
Decoct, die pilulae Asiaticae, die Pearson’sche — und
Fowler'sche Solution. Doch versprechen sie sicli von der
Niitzlichkeit dieser innern Mittel wenig, wenn dieselben
_ nicht durch értliche Mittel unterstiitzt wiirden.

Die ortliche Behandlung theilen sie ein: »1) in mehr
oder weniger reizende, absolvirende Applicationen, durch
welche man beabsichtigt, die Vitalitit der Haut umzu-
dndern und die Zertheilung der Tuberkeln zu beschleunigen;
2) in mehr oder weniger energische caustische Mittel, um den
Zustand der Kkranken Oberflichen umzudndern, die Ver-
wiistungen zu beschrinken und feste Narben zu erlangen, “
Die erste Art der Behandlung wenden sie an, wenn dje
Tuberkeln noch nicht ulcerirt sind, und zwar benutzen

) L e pag. 397. ff.




sie dazu Quecksilberjodpridparate; eine griossere Wirkung
schreiben sie noch dem Schwefeljodiir zu. Wenn die
Tuberkeln bereits ulcerirt sind, nehmen sie zu den Cau-
terisationen ihre Zuflucht. - Als Aetzmittel fithren sie an
das schon erwihnte Oleum animale Dippeli, das Argentum
nitricum, das Kali causticum, das Butyruom antimonii, das
Dupuytren’sche Pulver, den Arsenikteig, des frére Come
und das saure salpetersaure Quecksilber.

Eg wiirde zu weit fiillren, wollte man die einzelnen
Wirkungen dieser Mittel, wielsie von Cazenave und
Sche del beschiriechen sind, auffiibren, nur soviel sei
noch gesagt, dass sie sich nur dann Erfolg versprechen,
wenn die Cauterisationen lingere Zeit fortgesetzt werden,
Die Cauterisation mit dem rothglithenden Kisen halten sie
dagegen filr wenig vortheilliaft, da nach ihrer Meinung
dadurch  oft chronische Entziindungen hervorgerufen
werden, die das Uebel des l.upus nur verschiimniern,
Kine besonders heilsame Wirkung schreiben  sie  der
Compliecation des Lupus wmit Erysipel zu, deren Auf-
treten sie  Dbesonders nach Anwendung verschiedener
Caustica beobaclitet haben wollen, woraunt ich noch spiter
zuriickkommen will,

Die ortliche und allgemeine Behandlung, wie sie von
Cazenave und Schedel getrennt wurde, ist "im
Grossen und Ganzen bis in die neueste Zeit fortgesetst
worden, wiewohl man sich zu gewissen Zeiten der einen
vder der anderen mehr oder weniger zuneigte, je nachdem
man den Lupus fir eine Allgemeinerkrankung oder fir
ein locales Uebel hielt,

Was  die allgemeine Behandlung betrifft, so wurden
bhaupiséchlich, da man ja doch immer den Lupus mit der
Scrophulose zusammen zu bringen bemitht war, die Anti-
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scrophulosa, und unter diesen besonders der Leberthran
(Hebra '), Jodkali, Jodeisen etc. empfohlen.

. Zu den Aetz- und Reitzmitteln kamen manche neue
Praparate hinzu; so wandte man Chlorzink, Chlorgold,
Jodtinctur u. a. m. an. Ein besonderes Aetzmittel, das
alle anderen weit iibertraf, lernte man in der Galvano-
caustik kennen. Als dann die Zeit kam, wo man sich
nicht mehr so vor den blutigen Operationen zu fitrchten
brauchte, weil man durch die Antisepsis das Eindringen
der entziindungserregende Elemente in die frischen Wunden
nud die Resorption derselben verhindern konnte, wandte
man anch bei der Behandlung des Lupus mehr die blu-
tige Operation an. Die operative Behandlung wird von
Hueter®) mit Ausnahme des Lupus exfoliativus, fiir
den er die medicamentdse Behandlung geniigen lisst, fiir
alle anderen Formen von Lupus vorgeschlagen.

Eine operative Behandlung des Lupus, welcher von
mancher Seite der spiter zu erwilnenden Auskratzung der
Vorzug gegeben wird, bestelit in der Stichelung der Lupis
infiltrirten Hautpartien. Dieselbe wird entweder mit dem
Lanzettmesser vorgenommen oder man wendet ein eigens
dazu construirtes Instrument an, das allerdings nichts
anderes als melrere Lanzetten, die zu gleicher Zeit
wirken, darstellt. Zur Entfernung der Jupdsen Granu-
lationen gebraucht man mit gutem Erfolge den V olk-
m ann’schen scharfen Liffel. Hueter?) empfiehlt die
vollstandige Exstirpation der Inpiosen Gewebe, darnach

~ H Bardeleben, . c. pag. 40,
?) 1. e. spec. Thl. Abth. I, pag. 57.
) 1. e, spes. Thl. Abth. I, pag. 57,

A
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solle man die Wundflichen durch Granulation heilen
lassen, die wan gut durchdie Ueberpflanzung Reverdin'scher
Léppelien unterstitzen kann.

Doch nicht nur die Intfernung des Lupusgewebes,
das Hervorbringen einer frischen Wundfliche und das
Vernarbenlassen derselben durech gesunde Granulation
bilden die locale operative Therapie des Lupus, sondern
man fiithrt aueh, um  die mitunter ant das Gridsslichste
entstellenden dnreh Lupus bedingten Defekte zu ezsetzen,
plastische Operationen aus; und zwar handelt es sich hietbel
meistens um die Cheilo-, Rhino- und Blepharoplastik.
Ueber den Zeitpunkt der Ausfithrung dieser Operationen
sind die Ansicliten verschieden. Die einen nehmen xie
erst nach vollstindiger Heilung des Lupus vor, die andern
bei noch bestehendem. Ja man hat sogar die Erfahrong
gemacht, dass die plastische Operation als direktes Heil-
mittel auf die nicht exstirpirten Reste des Lupus wirkt.
Hueter ) sagt dariiber: ,Wie es kommt, dass auch
diese Reste nach Einpflanzung der gesunden Haut zur
Vernarbung sich anschicken, weiss ich nicht zu erkléaren;
fiir die Thatsache selbst stehe ich mit vielen Beobachtungen
ein.* Ueber die Complikation des Lupus mit Erysipel
ist Hueter ?) gleicher Ansicht mit Carzenave und
Schedel, dass letzteres zuweilen einen ginstigen Ein-
fluss auf den Heilungsprozess des Lupus auwsiibe, hilt
dagegen die Einimpfung des Erysipelasgiftes behufs Heilung
der Lupusgeschwiire fiir zn gewagt, da einmal der Krfolg

Y) 1. ¢, allg. Thl,.pag. 236,
2 1, c. spec, Thl. Abth. I, pag. 57.



— 99

ein unsicherer ist, andererseits die Gefahren der Wundrose
immerhin gross sind.

-Es eriibrigt mir nun noch die Behandlungsweise des
Lupus wie sie von Herrn Prof. Vog't angewandt wird und
wie sie sich schon des Ofteren bewihrt hat, genauner zu
beschreiben.

Die Erkenntniss, dass der Lupns eine Tuberculose
der Haut ist, ferner, dass die Tuberculose eine Infektion
ist, die in diesem Falle ibren Sitz in der Haut hat, legt
den Gedanken nahe, die Haut gegen diese Infektion
widerstandstiliger zu machen. Zu diesem Zwecke wird
das  sich selion oft bei Hautiibeln bewidlirte Mittel, die
innere Arsenbelandlung, angewandt, und zwar in der
Darreichung der Solutio arsenicalis Fowleri. Ausser dieser
speziell  anf  die Kriaftigung  der Haut berechnsteu
Belandlung wird auch noch eine allgemeine diditetische in
Auwendung gebracht. Die Patienten erhalten eine gute
kriftige Kost, wie Kicr, Mileh, Schinken, Wein ete.; sie
mitssen  sich  viel in frischer Luft bewegen und sfter ein
Bad nelunen.  So haben sich hier in Greifswald besunders
bei Kindern die Soolbader gut bewihrt.

Die lokale Behandlung ist je nach der Schwere des
Falles eine verschiedene. Bei leichtem oberflichlichen Lupus
werden die luposen Stellen einfach mit Jodoformbalsum

“(Jodoform. 2,5 Bals. Toln 5,0 Aeth. sulf. 25,0) bestrichen.

Bei schwereren Fiillen wird der Flachenlupusmitdem scharfen
Littel so gut als moglich ausgekratzt, bis eine ganz frische
Wundfiiche entsteht. Sind Liupusknitchen vorhanden,
so werden dieselben auf galvanokautischem Wege gestichelt.
Die Wundtlichen werden mit blorankwatte abgetuyft
daranf mit Jodoformgaze belegt, resp. ansgefiillt, We]che
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durch einen Verband fixirt wird, Dieser Verband bleibt
so Jange liegen, bis gesunde Granulationen aufgeschossen
sind. Dann wird die Jodoformgaze entfernt und statt

dessen werden die Granulationsflichen mit Jodoformglycerin

(1:10). resp. mit Sublimatglyeerin (0,1: 10) bepinselt;
letzteres muss besonders dann angewandt werden, wenn
die Patienten das Jodoformglycerin nicht vertragen kinnen,
was sich durch das Auftreten eines Eczems manifestirt.
Die Pinselungen werden monatelang fortgesetzt, bis sich
eine feste weisse Narbe gebildet hat. Erscheint friiher
oder spiter eine plastische Operation nothwendig, so wird
dieselbe sofort vorgenommen, selbst wenn der Lupus noch
in hohem Grade besteht. Erfahrungen, die anderwirts
gemacht sind, wie lupise Erkrankung des eingefiigten ge-
sunden Hautstiickes, sind in der hiesigen Klinik nie gemaclt.

Zum Beweis, dass die eben beschriebene Beliandlungs-
weise erfolgreich ist, will ich zwei der von Herrn Prof.
Vo gt behandelten Fille anfiihren.

Erster Fall,

Herrmann Schmidt, 16 Jahre alt, wurde am 22. Qe-
tober 1882 in die hiesige chirurgische Klinik anfeenommen.
Ein ausgedehnter Lupus hatte Nase, Nasenseptum und
Oberlippe befallen und zum grossen Theil zerstirt.
Ausserdem bestanden zu beiden Seiten des Halses colos-
sale Lymphome. Sowohl in den TLupusmassen, wie in
den Lymphomen wurden Tuberkelbacillen nachgewiesen.
Dureh einen wahrscheinlick frither bestandenen TLupus
an den unteren Augeuliedern, von dem aber nur noch
geschrumpfte Narben sichtbar waren, wurden dieselben
in hohem Grade ectropionirt.
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Die Therapie war theils eine allgemeine, wie sie
vorher beschrieben ist, theils eine lokale; was die letatere
betrifft, so wurde der-ganze knorpelige Theil der Nase
mit sammt einem grossen Stiicke der Oberlippe weg-
geschnitten. Der knocherne Theil wurde mit dem Thermo-
kauter verschorft; Die sonstigen lupésen Herde wurden
ausgekratzt. Darauf wurde die Rhino- und Cheilo-Plastik
gemacht. Der Ersatz fiir die Nase wurde aus der Stirne
genommen, die Cheiloplastik wurde nach Art der v.
Liangenbeck’schen Lippenverzichung gemacht. Die
Lymplhome am Halse wurden zum Theil aunsgekratzt, zum
Theil exstirpirt. Die Heilung erfolgte bald und voll-
standig, vielleicht noch unterstiitzt durch das Auftreten
rines Krysipels. Am 5. Mai 1883 wurde Patient aus
der Klinik entlassen. Seit der Zeit war kein Lupusre-
cidiv eingetreten, doech suchte Patient im Frithjahr 1885
die Klinik wieder auf, weil sich von Neuem Lymphome
zu beiden Seiten des Halses gebildet hatten. Dieselben
werden augenblicklich durch Sublimatinjectionen mit
ziemlich giinstigem Erfolge bekimpft.

Zweiter Fall.

Ida Kohn, 16 Jahre alt, wurde am 4. Februai 1885
aufgenommen  Auf der Nasenspitze, den Nasenfliigeln
and dem Nasenseptum befand sich eine betrichtliche
Anzahl lupiser Knodtchen. Dieselben wurden auf gal-
vanocaustischem Wege zerstirt. Taberkelbacillen wurden in
diesem TFalle ebenfalls nachgewiesen. Die Nachbehand-
lang bestand neben einer allgemeinen didtetischen in
Pinselungen mit Jodoformglyeerin. 1)a Patientin letzteres
nicht vertragen konnte, was sich, wie oben gesagt, auch




hier dureb das Aufireten eines Kczems offenbarte, so
wurden die Pinselungen von nun an mit Sublimatglycerin
vorgenommen.

Am 9. Miarz war Patientin soweit hergestellt, dass
sie als geheilt entlassen werden konnte; jedoch sollte sie
die Pinselungen regelmissig fortsetzen. Die Nase zeigte
ein &hnliches Aussehen wie es durch Pockennarben her-
vorgerufen wird. Ein Reecidiv ist bis jetzt nicht einge-
treten,

Diese beiden Fille sprechen nicht allein fiir den
ginstigen Krfolg der von Herrn Prof. Vogt gehand-
habten Therapie des Lupus, die somit durchaus empfohlen
werden kann, sondern sie bestiitigen auch die Annahme,
dass der Lupus eine Tuberkulose der Haut ist, da in
jedem Falle die mikroskopische Untersuchung den Nach-
weis von Tuberkelbacillen in den Lupusmassen lieferte.

© Zum Schluss erfiille ich noch die angenehme Pflicht,
Herrn Prof. Vogt fir die Ueberweisung des Themas,
wie auch fiir die mir giitigst zur Verfiigung gestellte
Literatur meinen verbindlichsten Dank auszusprechen.
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Lehenslauf.

Ernst. August Kithne, Sohn des verstorbenen Kiniglichen
Hegemeisters F erdinand Kiihne und dessen gleichfalls verstorbenen
Ehefrau Johanna, geb. Konietzko, evang. Confession, wurde am
80. September 1858 zn Classenthal, Reg.-Bezirk Gumbinnen, geboren,
Den ersten Unterricht genoss er hei einem Hauslehrer. Ostern 1866
bezog er die Vorschule des Konigl. Gymnasiums zu Lyck, Das Gym-
nagium verliess er am 24, Mirz 1879 mit dem Zeugniss der Reife.
Er besuchte die Universititen Kionigsberg und Greifswald. Auf er- _
sterer studirte er anfangs Mathematik und Naturwissenschaften, trat
aber bereits im zweiten Semester zum Studium der Medicin itber.
Dieses Studium setzte er seit Michaelis 1881 in Greifswald fort. Am
10. August 1882 absolvirte er die drztliche Vorpriifung. Von Micha-
elis 1882 bis Ostern 1883 geniigte er beim Pommerschen Jiger-Ba-
taillon No. 2 seiner Militairpflicht mit der Waffe. Am 11. December
1884 begann er die Staatspriifung, die er am 14. Mirz 1886 vollen-
dete. Am 31, Mirz 1885 bestand er das Examen rigorosum.

‘Wiikrend seiner Studienzeit besuchte er die Curse, Kliniken und
Vorlesungen folgender Herren:

In Konigsberg,
Albrecht. Langendorff. Lossen. Schwalbe. v. Wittich.

In Greifswald.

Arndt. Bewmer. A. Budge. J. Budge. Fulenburg. v. Feilitzsch,
Grohé.  Kwrabler. Landois. Limpricht. Libker. Mosler. Pernice.
v. Preuschen, Rinne. Schirmer. Schondorff. Schulz. Sommer.
Striibing.  Vogt.

Allen diesen seinen hochverehrten Lehrern spricht Verfasser
seinen wirmsten Dank aus.



THESEN

1.
In gewissen Fillen von Herzschwiche ist die
Darreichung von Coffein durchaus nicht indicirt.
il
Die Execision des Uleus durum ist jeder andern
Behandlungsweise vorzuziehen.




