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Die vom Anfang des 15, Jahrhunderts an zur
Beseitigung der Syphilis aus dem inficierten Organismus
geilbte Tnunectionskur hatte seit ihrer Existenz die hef-
tigsten Gegner, und nicht nur in neumerer Zeit, sondern
vor Jahrhunderten schon suchte man nach wirksamen
Mitteln, die an die Stelle dieser Behandlung zu setzen
wiiren. Damals war diese Bestrebung nur zu gerecht-
fertigt, denn durch die masslosen Mengen Quecksilbers,

" die man dem XKorper einverleibte, machte man diesen

zum Schauplatz eines Kampfes zwischen zwei verderb-
lichen, aber dem Arzt gleich unbekannten Feinden, und
richtete die entsetzlichsten Folgen an.

Aber — bis auf den werthvollen Gewinn des Arznei-
schatzes in der Mitte dieses Jahrhunderts durch das
Jod — sind alle mit reichlichem Aufwand von Miihe
und Geduld, einst von planlos experimentierenden Aerzien
und Quacksalbern, jetzt von Charlatans und bernfméssi-
gen Erfindern neuer Heilungsmethoden gemachten An-
strengungen, ein neues Mittel gegen die Syphilis zu
finden, vergebens gewesen.

Das Mittel ist geblieben, aber die Methode hat un-
zahlige Variationen durchgemacht. .

In neuerer Zeit besonders ging das Bestreben der
Syphilidologen und Pharmakologen dahin, Quecksilber-
verbindungen und eine Applikationsweise zu finden, mit-
telst der man imstande wire, das syphilitische Virus
gleich energisch wie mit der Inunctionskur zu vernichten,
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gleichzeitig aber die Nachtheile, welche der alten Me-
thode aﬁhaften, aus der Wirkung auszuschalten,

. In der Hauptsache fiihrten die in dieser Richtung
zahlreich angestellten Versuche zu zwei Neuerungen:

Zur internen’ Medication und zur hypodermatischen
Behandlung mit Quecksilbersalzen. '

Dieser Methode, der Einverleibung des Quecksilbers
- auf subeutanem Weg, wandten in den letzten Jahr-
zehnten alle Autoren ohne Ausnahme das regste Inte-
resse zu. . ]

In allen Kliniken wurde das neue Injectionsver-
tahren gepriift und, sobald es einmal Eingang gefunden
hatte, fehlte es nicht an immer neuen Mitteln, welche

- die alten zu verdringen suchten. ’

Heute ist das Injectionsverfahren in der Syphilis
Gegenstand der zahlreichsten Experimente, Digkussionen
und Schriftlichen Abhandlungen geworden; es beschif-
tigt inléindische und internationale Kongresse, ja man
kann sagen, es bildet die neuere Geschichte der Syphilis-
therapie. )

Ganz natiirlich, wie bei allen eingreifenden Ver-
dnderungen und Umwilzungen lang bestehender Gewohn-
heiten und Einrichtungen, erstanden auch hier Gegner,
welche die Vorteile des neuen Verfahrens gegeniiber
der erprobten Inunctionskur nicht einsehen wollten.

Aber sie haben ihren Widerstand aufgegeben oder

bilden wenigstens die verschwindende Minderzahl. Von
den meisten namhaften Syphilidologen wird Leufe aner-
kannt, dass die Einverleibung des Quecksilbers auf sub-
cutanem Weg die sicherste und beste Methode ist,
um- direkt den kranken Korper zu beeinflussen. Sie ist
heute an die erste Stelle der Syphilistherapie gesetzt.

Worin bestehen nun diese Vorziige? War die Inune-

tionskur nicht nur eine umsténdliche, listige und zeit-
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raubende Arbeit, so hatte sie besonders den schweren
wissenschaftlichen Uebelstand, niemals ein sicheres Ur-
theil iiber die Menge und Form des einverleibten Queck-
silbers zu gestatten; gerade so entstanden die verhéng-
nissvollen Folgen des Merkurialismus und die Furcht
von Laien und Aerzten vor dem Quecksilber,

Dagegen gewihren die Injectionen vollkommenste
Exactheit der Dosierung; durch sie hat man, was das
erstrebte Ziel war, die curativen Vortheile der Queck-
silbermedication ohne deren Nachtheile gewonnen. Ferner
sind sie einfach und ohne Assistenz auszufithren, sie
beschmutzen nicht den Patienten, sie storen iln nicht
in seinen Berufsverhiltnissen, sie verlangen kaum eine
besondere Beschrinkung der Diiit und machen es mog-
lich, die Erkrankung vor der Familie und vor Bekannten
geheim zu halten.

Die ersten Versuche, das Quecksilber bei Syphilis
subcutan zu injicieren, unternahmen in den 50er Jahren
Ch. Hunter ), kurz darauf Hebra2), Berkeley Hills)
und Scarenzio+) theils mit sublimat, theils mit einem
unidslichen Salz, dem Calomel. Docli diese Versuche
blieben vereinzelt und geriethen in Vergessenheit,

Erst Lewin ) iibte die Behandlung der Syphilis mit
Sublimatinjectionen in konsequenter Weise. Er erhob
die vorher nur anf unsicherer Basis ausgefithrten Ver-
suche zur Methode und zog pricisierte Schlussfolge-
rungen. :

Schon vom Jahre 1865 an wurden von ihm fast
alle konstitutionell Syphilitischen der neuen Methode der
Behandlung unterworfen. Bei dem reichen Material der
Charité war es ihm so moglich, innerhalb der ersten
10 bis 12 Jahre die Wirkung derselben an ca. 14 000
Patienten zu beobachten. Die kurativen Ertolge waren
glinstig.  Die Irscheinungen der Syphilis wurden meist




rasch zumn Schwinden gebracht. Die Recidive vermin-
derten sich gegeniiber der friher in der Charité ibli-
chen Schwitzkur von 80 ¢/, auf 40 °/,. Lewin bediente
sich einer Lésung von 0,015 Sublimat anf 30,0 aq. dest.
und es geniigte bei Minnern eine Menge von 0,17 Su-
blimat, bei Frauen eine solche von 0,135 fir die ganze
Kur. Welch eine verschwindend kleine Menge gegen-
iiber der bei der Inunctionskur verwandten!

Als Hauptvorziige solcher Behandlung riihmte nun
Lewin die Schnelligkeit der Wirkung, die genaue
Dosierung des einverleibten Quecksilbers, die Schonung
der Digestionsorgane und die Billigkeit der Behandlung.

Aber es wahrte nicht lange, so traten amch die
Nachtheile derselben klar zu Tage, und es erhoben sich
nach eingehender Priifung von Seiten anderer Forscher
zahlreiche Stimmen theils fiir, theils gegen seine Me-
thode. Zunéchst erkannte man die Schmerzhaftigkeit
des Verfahrens, welche iibereinstimmend von allen Au-
toren, die Versuche angestellt hatten, als ziemlich be-
deutend gekennzeichnet wird. Doch ist die Schilde-
rung Einzelner wohl iibertriechen. So charakterisiert sie
Kunze 6) als so enorm, dass ,selbst den energischsten
Patienten die Haare dabei zu Berge stehen*, und St6hr?)
will Ménner gesehen haben, die ,mit verzerrtem Ge-
sicht sich im Bette wilzten®. — Diese Schmerzhaftig-
keit war nicht etwa durch den Einstich der Injections-
nadel oder durch die von der injicierten Fliissigkeit her-
rilbrenden Gewebsdislokation bedingt, sondern beruht
darauf, dass das eingespritzte Sublimat, bevor es resor-
biert wird, mit dem Eiweiss der Gewebssifte eine un-
losliche Verbindung eingeht, wobei die Elemente des
organischen Gewebes zerstért werden.

Aber nicht nur Schmerzhaftigkeit zeichnete das
Verfahren aus, sondern es entstanden auch durch Fillung




des Eiweisses Infiltrationen und Entziindungen, Abcesse
und Gangrin. Die Infiltrationen verschwanden nicht in
allen Fillen sofort, sondern bestanden bisweilen Monate
hindurch. Wenn nun lingere Zeit hindurch ansschiiess-
lich Stellen eines Korpertheils, z. B. des Riickens, zur
Injection gewithlt waren, so konnte es sich ereignen, dass
dieser Theil am Ende der Kur bretthart infiltriert war
und erst, wenn die anfgespeicherten Mengen von Hg-
Albuminat allmihlich der Resorption anheimgefallen
waren, stellte sich die normale Consistenz der Weich-
theile wieder her.

So sah Stolr an den Injectionsstellen Tumoren
entstehen, die selbst durch Jahre bestanden, ferner Ab-
scesse, Gangrin und schwere gastrische Erscheinungen.

Ziemlich ibereinstimmend beobachtete man sehr
hiufig Stomatitis, ferner Diarrheeen und Fieber.

Uhlemanns8) giebt die Wirkung der Methode zu,
sall aber ebenfalls heftige Schmerzen und Abscesse ent-
stehen. Bergh?) fand in einem Falle, dass die Erup-
tionen zwar geschwunden waren, doch war an drei
Stellen umschriebene Gangrin eingetreten. FEr glaubt,
dass die Indication fiir die hypodermatische Behandlung
nur selten gegeben sei.

Kobner 19) giebt zu, dass die Erscheinungen der
Syphilis rasch schwinden, konstatierte aber in Folge
der Injectionen Zellgewebsentziindung und Hautabscesse.
In einer drztlichen Versammlung demonstrierte er ein
gangrédnoses Hautstiick von einem Kinde, welches in
Heidelberg nach Sublimatinjectionen an Darmkatarrh
und Schwellung der Mesenterialdriisen zu Grunde ge-
gangen war.

Doch es wiirde zu weit fithren, die Stimmen aller
urtheilsfdhigen und namhaften Autoren hier zu regi-
strieren,
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Neben Denjenigen, die Vortheile und Nachtheile der
Methode gerecht und gleichmissig schiitzen und Solehen,
die sehr giinstig nrtheilten, wie Giintz 1), Schiitzen-
berger1?), Paikerz 13), gab es auch principielle Gegner,
wie Fournier14) und Casparys). Letzterer spricht
der neuen Behandlung jede Wirkung ab.

Dass trotz der ziemlich allgemein festgestellten
kurativen Wirksamkeit die neue Methode nicht gleich
iiberall. Kingang fand, ist bei diesem Sturmlauf, der sich
von allen Seiten erhob, leicht begreifiich.

Erst einer spiteren Zeit war es, Dank den emsigen
Bestrebungen vieler fleissiger Forscher, vorbehalten, anf
~dem so angebahuten Weg zu allgemein giinstigeren Re-
sultaten zu gelangen. '

Es ist nun nicht meine Aunfgabe, die Entwicklung
der gesammten hypodermatischen Therapie zu verfolgen.
Ieh mochte aber vorliufig noch erwihnen, dass nach
der Einfiihrung des unloslichen Calomel in Italien durch
Scarenzio ¥) bald vom Standpunkt der Syphilidologen
grandsitzlich zwisclien unléslichen und loslichen Queck-
silberpriparaten unterschieden wurde, weil sich hinsicht-
lich ihres Verhaltens im Organismus und der Art ihrer
Applikation bemerkenswerthe Differenzen ergeben.

Mein Zweck ist, iiber die Kigenschaften und Wir-
kung eines Priparats austiihrlicher zu berichten, welches
von Herrn Prof. Wolff in die Therapie der Syphilis
eingefilhrt und bereits 1888 von Vollert 16) beschrieben
wurde : Das Succinimid-Quecksilber.

Nuor um dieses Mittel in Vergleiéh mit andern zu
stellen, die im Gebrauch vorangingen, und um. aus den
Momenten, die sich beim Vergleich ergeben, auf den
Werth unseres Mittels besser schliessen zu kimnen, sei
es mir gestattet, eine kurze Uebersicht itber sémmtliche
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l6slichen Préiiparate zu geben, zn dewen auch das Suc-
cinimid-hg zihlt.

Schon Liégeois 17) nahm zur Zeit, wo sich die
Klagen vieler Autoren iiber die Schmerzhaftigkeit der
Injectionen, itber Entziindung und Abcesse bei Anwen-
dung des reinen Sublimats zu haufen anfingen, eine Mo-
dification vor, indem er Sublimat and Morphium im Ver-
hiltniss von

0,2:0,1:90,0 Ag. dest.

mischte. Kr rithmt die leichte Anwendbarkeit dieser
Losung, die Verminderung wnd Gutartigkeit der Reci-
dive und konstatiert in allen Fillen eine Gewichtzu-
nahme des Korpers. Diese Gewichtszunahme, die von
Liégeois zuerst beobachtet wurde, ist eine spiiter auch
von den Pharmakologen bestitigte Wirkung des in
kleinen Dosen verabreichten Quecksilbers anf den Orga-
nismus.  Sie wird aber nicht nur bei Syphilis beob-
achtet und ist nicht auf eine Steigerung der Ernidhrungs-
thitigkeit infolge Beseitigung des syphilitischen Pro-
cesses zu beziehen, sondern wird in erhohtem Maasse
bei gesunden Menschen beobachtet. Mit der Gewichts-
zmnahme ist gleichzeitiz eine Zunahme der Zahl der
rothen Blutkdrperchen verbunden.

Untersuchungen von Bernard '®) und Taylor!?)

" bestdtigen nun die Beobachtungen von Liégeois. Ers-

terer behauptet ohne Umstand, dass keine Methode
rascher Heilung herbeifithre, als die hypodermatische.
Letzterer hilt das Préparat fiir sehr wirksam zur Be-
seitigung von Symptomen tertiirer lues.

Etwas Bedeutsames war jedoch mit dieser Modifi-
kation in Wirklichkeit nicht erreicht. Die Schmerzen
bei der Applikation waren nach wie vor betréchtlich;
ansserdem aber wird bei der Mischung von Morphinm
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und Sublimat ein Theil des letzteren gefillt, was die
Herstellung der Lidsung erschwert.

Weitere Fortschritte wurden dorch Staub20) an-
gebahnt.

Er war der erste, welcher von der Erwigung aus-
ging, die koagulierende Wirkung der Injectionsfilissig-
‘keit auf die eiweisshaltigen Gewebe des Korpers durch
‘Darstellung einer schon vorher mit Eiweiss gesittigten
Quecksilberverbindung aufzuheben. So, glaubte er, miisse
es gelingen, die lokale Irritation, die Infiltrationen, Ent-
ziindungen und Abscesse zu vermeiden.

Die so gewihlte und bereitete Losung ist ein am-
moniakalisches Quecksilber-Chlorid-Albuminat. Er iuji-
ciert davon in mittelschweren Fillen pro die 1 Centi-
gramm mittelst zwei Injectionen, in schweren Fillen 2
bis 3 Ctgr und glaubt bei jungen Individuen die Dosis
auf 2 mgr reduzieren zu konnen. Alle értlichen Neben-
wirkungen sollen bei Anwendung dieses Mittels gering,
die Wirkung hochst intensiv sein und es werden sogar
Heilungen von Syphilis innerhalb 10—12 Tagen berichtet.

Aber obwohl Cotte 2!) die Angaben von Staub
bestatigt und dasselbe Praparat, namentlich bei Kindern,
als unter Umstdnden einzig mogliche Behandlungsart
empfiehlt, so ist es doch in der That weniger glinzend
darum bestellt.

Herr Prof. Wolff22), der die Staub’sche Losung
im Jahre 1872 anwendete, fand, dass die Applikation
. fast nicht weniger schmerzhaft ist, als die des reinen
Sublimat; ausserdem ist sie, da bei der Bereitung ein
Theil des Sublimat durch Hiihnereiweiss gefillt wird,
ungenau und leicht zersetzlich.

Daher fanden die Versuche Staub’s wenig Bei-
fall; in Frankreich trugen sie vielleicht daza bei, die
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zur Zeit noch geringe Vorliebe tiir die hypodermatische
Behandlung der Syphilis zu erhohen.

Einer weiteren Verbreitung und Verwendung hatte
gich ein Priparat zu erfreuen, welches 1876 von v. Bam-
berger 28) dargestellt wurde. Auch dieser Forscher
ging von der Erwigung aus, der nach der Injection im
subcutanen Gewebe stattfindenden Verbindung von Queck-
silber und Eiweiss durch die vorherige Darstellung eines
Quecksilberalbuminats vorzubeugen.

Die urspriinglich von ihm dargestellte Verbindung
war eine durch mehrfache Tritierangen gewonnene, mit
Hiihnereiweiss und Sublimat versetzte Chlornatrinmls-
sung. — In der That erwies sich dieses auf Grund theo-
retischer Berechnung bereitete Mittel als weniger schmerz-
haft und verdient einen unbedingten Vorzng vor der
reinen Sublimatlgsung, aber méssige lokale Schmerzen
und Entziindungserscheinungen fehlten dennoch mnicht
und bald stellte sich der weitere Uebelstand heraus,
dass das sehr umstindlich darzustellende Préparat von
einer dusserst geringen Haltbarkeit war. Bamberger
selbst stellte daher eine andere Verbindung her, in der
er das Albuminat durch Pepton ersetzte. Durch diese
wurde die Haltbarkeit des Priparats zwar vermehrt,
aber die Losung war nicht klar, sondern opalisierend.

Die Applikation derselben war ebenfalls nicht
schmerzlos, wie dies tbereinstimmend von den verschie-
densten Seiten hervorgehoben wurde, aber das Fehlen
der Nebenerscheinungen und die Schuelligkeit der Wir-
kung konnten fiir die Methode giinstig stimmen. Manche
Autoren bestitigten nicht das allgemeine Lob und am
ungiinstigten unter ihnen urtheilt Bockhardt ). Er
bezeichnet die Schmerzen nach den Injectionen als meist
etwas heftig, selten unbedeutend. Ferner waren bei 52
Patienten, die er wegen frischer Syphilis mit Hg -Pep-
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tonat behandelte, nach etwa 2 Jahren nur 5 ohne Re-
cidiv geblieben; alle Anderen hatten ein oder zwei Re-
cidive durchgemacht. Die ersten traten durchschnitt-
lich nach sechs Monaten auf.

Auch Legroux2) und Feréol 26) finden das Ver-
fahren schmerzhaft und sahen hiufiger Abscesse.

Wollf 22) berichtet iiber die geringe Haltbarkeit .
der Losung und sah gleichfalls hiufig unangenehme
lokale Nebenwirkungen. o
) Doch, wie dem auch sei, man war durch die Wiir-
digung des physiologischen und chemischen Verhaltens
der Imjectionsfliissigkeiten im Organismus um Vieles
weiter gekommen und durfte hoffen, wenn. man sich
weiter auf eine wissenschaftliche Grundlage stiitzte, zu
bedeutender Vervollkommnung der bisherigen Mittel zu
gelangen,

Schon bald modificierten in Frankreich Hallopeau??)
und Martineau 2) das Bamberger’sche Priparat,
indem sie sich eines Zusatzes von Ammon. hydrochlor.
und Glycerin bedienten. Mit diesem Mittel will Marti-
neau nie Salivation beobaclitet haben, die Schmerzen
fehlten angeblich ganz. Die Wirkung beschreibt er als
rascheste und energischste unter allen Behandlungsme-
thoden, selbst der Verlauf der Schwangerschaft syphi-
litischer Frauen wiirde derart begiinstigt, dass gesunde
Kinder geboren wiirden. Auf dem Kopenhagener Kon-
gress (1884) geht Martineau so weit, alle bisher
angewandten Quecksilberpriparate als unzureichend und
das von ihm angewandte als das beste zu erkliren. —
Aber mit solchem Lob stimmten die Berichte Anderer
schlecht iberein. So will es selbst Besnier 29), der
sonst ein warmer Anhiinger des verbesserten Hg-Pepton-
Priéparats ist, unwahrscheinlich scheinen, dass Sali-
vation und Stomatitis auch bei Injection grosserer Dosen
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ganz ausbleibe. Kaposiwundert sich, dass Martineau
niemals eine ortliche Reizung beobachtet habe, da selbst
‘Wasser, subcutan injiciert, Reaction hervorbringen konne.

Es war in Wirklichkeit nur ein Vorzug dieser
Losung zu konstatieren: die bessere Haltbarkeit.

Auf einem anderen Wege als Bamberger hat
nun Stern 80) versucht, die Nachtheile der Lewin-
schen Sublimatlosung zu beseitigen.

Schon Gschirhak 3!) und S. Miiller hatten ge-
zeigt, dass ein Zusatz von Chlornatrium zum Sublimat
die Fillung einer Eiweisslosung verhindere. Letazterer
machte hieriiber genauere Studien und fand, dass bei
koncentrierteren Sublimatljsungen ein zehnfacher Ge-
halt an Kochsalz erforderlich sei, um bei Zusatz von
Kiweiss keine Triibung entstehen zu lassen.

Hierauf fussend, stellte nun Ster n eine Lisung
von 2—21/, 0/y, Sublimat und 20—25 9/, Kochsalz dar
und verwandte sie zu subeutanen Injectionen. Diese
schildert er ganz schmerzlos, die Patienten empfiénden
nur ein leises Brennen, selten zeige sich leicht endziind-
liche Anschwellung, nie Abscessbildung.

Auch Auspitz3?) verwandte die Stern’sche Lo-
sung, setzte aber CINa in noch grosserem Ueberschuss
hinzu. Er findet das Verfahren schmerzlos und beson-
ders geeignet, um leichte Formen von Haut und Schleim-
hautsyphilis zu heilen.

Dieses Stern- Ausspitz’sche Verfahren wurde aber
weder theoretisch noch praktisch ganz gebilligt.

Liebreich 3%) bemerkte nimlich, dass, wenn auch
Sublimat mit Chlornatrium eine Doppelverbidung ein-
gehe, doch die Existenz dieser Verbindung in Lisung
nicht wahrscheinlich sei, dass daher bei der subcutanen
Injection das Chlornatrium schneller resorbiert werde
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und dadurch der Nutzen der gleichzeitigen Injection sich
bedeutend vermindere.

In praxi wurden die Angaben der erwihnten
Autoren nicht allgemein bestitigt, vor Allem nicht in
Bezug auf die vermeintliche Schmerzlosigkeit der Tnjec-
tionen. Bockhardtst) z B. sagt: ,Die einzelnen In-
jectionen waren in der Regel recht schmerzhaft* und
sah mehrfach an den Injectionsstellen Indurationen ent-
stehen, die erst in der 7. bis 8. Woche nach Beendigung
der Kur verschwunden waren.

Dagegen darin stimmten viele Praktiker iiberein,
dass der kurative Effekt der Behandlung giinstig, die
Anzahl der Recidive relativ gering war.

So war die Aufgabe, ein Quecksilberpriparat zu
finden, welches gleichzeitig wirksam und haltbar
wiire, Eiweiss nicht fille, daher durch schmerz-
lose Applikation, rasche Resorption und Aus-
scheidung sich auszeichne, welches endlich frei
von Nebenerscheinungen wire, noch nicht geldst.

Und auch das folgende Mittel geniigte nicht diesen
Anforderungen.

Dieses Mittel, das Hydr. bicyanuret., wurde mit
der Empfehlung, dass es sich durch rasche Resorbier-
barkeit und wenig reizende Eigenschaften auszeichne,
von Cullingworth 3) und Siegmund 36) in die The-
rapie eingetfithrt. Aber Siegmund selbst erkannte
schon, dass die Wirkung nur schwach und nur bei mil-
deren Formen der Syphilis geniigend sei, dass es hin-
sichtlich der Grosse des Heilerfolges dem Sublimat
keineswegs an die Seite zu stellen sei.

Obwohl die geringe lokale Reaktion, welche das
Mittel verursacht, ziemlich allgemein anerkannt wurde,
so sind doch im iibrigen keine guten Erfahrungen damit
gemacht worden. So sah Giintz 37) hiufig leichte und
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stirkere Infiltrationen, Stomatitis und Salivation ein-
treten und beschreibt als durchaus nicht seltene Begleit-
erscheinung der Injectionen eine schwarze, erst nach
einigen Wochen sich abstossende Mumifikation der
Haut; ferner fiirchtet er, dass die geringe Haltbarkeit
der Losung eine Blausdurevergiftung moglich mache.

Ferner sagt Bockhardt3): ,Von diesem Pré-
parate habe ich nur die Erfahrung, dass es sehr leicht
zersetzlich ist und unter die Haut injiciert, ziemlich
heftige Schmerzen verursacht.“

Solche bemerkenswerthen Nachtheile des Priparats
dienten nicht zur Empfehlung fir die allgemeine An-
wendung.

Erst im Jahre 1882 wurde die Anzahl der loslichen
Quecksilberpriparate wieder um ein Mittel bereichert,
welches mehr Aufsehen machte und die zur Zeit schon
enorm angewachsene Litteratur der hypodermatischen
Therapie noch um zahlreiche Diskussionen und Schriften
vermehrte.

Es handelte sich um die von Liebreich 39) vorge-
schlagenen Hg-Amidsalze, das Acetamid und vor Allem
mm das Formamidquecksilber. Liebreich berichiete,
dass dieses Mittel fiir die practische Verwerthung die
wichtige Eigenschaft besitze, keine Coagulation des
Korpereiweisses hervorzurufen. Es reize daher ortlich
sehr wenig, verbreite sich sehr schnell und leicht im
Organismus und werde rasch ausgeschieden. — Auch
die Wirkung sei prompt, im Beginn schneller als beim
Sublimat und habe bisweilen schon nach einer Injection
festgestellt werden konnen. Die Recidive seien gering,
doch erfolgten sie in einigen Fillen ziemlich schnell;
zuweilen miisste zur Inunctionskur geschritten werden,
doch, fiigt er hinzu, ,méchte ich nicht nunerwihnt lassen,
dass auch die Inunctionskur in manchen Féllen nur ein
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geringes Nachlagsen der Symptome hervorruft und die
subcutane Injection ein schnelleres Resultat aufweist.”

Die Erfahrungen bei Anwendung dieses Priparats
sind sonderbar verschieden. Uebereinstimmend aber
machte man hiufig die Recidive bei dieser Behandlungs-
methode zum Gegenstand der Erdrterung.

Bockhardt4), der eine grosse Anzahl von Patienten
mit dem Hg-Formamid behandelte, berichtet, dass die
Injectionen im Allgemeinen nicht sehr schmerzhaft sind,
salh aber hiufig Recidive eintreien und klagt iber die
leichte Zersetzlichkeit der Loésung. Das Mittel eigne
sich vor Allem, um leichtere Formen der Syphilis rasch
zum Schwinden zu bringen.

Pauer ) konstatiert gegenitber 71 ¢/, Heilungen
27 9/, Besserungen und 2 ¢/, erfolgloser Behandlung mit
Sublimat, bei Anwendung des Hg-Formamids nur 59 9/,
Heilungen, 32 ¢/, Besserungen und 9 9/, erfolglos be-
handelte Fille.

Max Zeissl 4?) findet im Gegensatz zu Bock-
hardt, dass die Losung sehr haltbar sej, dass die
Injectionen sehr geringe Schmerzen verursachen, doch
beobachtete er hiufiz Efflorescenzen in der Nidhe der
Injectionsstellen und viermal sogar stiess sich bei drei
verschiedenen Kranken, der Kinstichstelle entsprechend,
die Haut in einer 1 1 m grossen Stelle gangridnts ab.

Viel ungiinstiger berichtet Rona 43). Er behandelte
14 Fille mit Hydr. Formamid. Jedem Kranken wurde
je eine Pravaz’sche Spritze von 1 %/, tdglich unter die
Haut gespritzt. Von diesen 14 Kranken duldeten nur
5 die Injection bis zur Beendigung der Kur, 5 wider-
setzten sich mnach der dritten, drei nach der ersten
Injection, trotzdem diese Patienten, wie Rona sagt, den
Abschaum der Menschheit bildeten, also sicher nicht

it Bt
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empfindsam waren. Die Recidive waren so hénfig, wie
bei anderen Behandlungsmethoden.

Sehr eingehende Versuche hat Kopp ) gemacht.
Er bestitigt einen schnellen und prompten kurativen
Eftekt Dbei leichteren Formen, wihrend grosspapulose
Syphilide und derbe Infiltrate sich als resistent erweisen.
Besonders beschiftigte er sich mit der Frage der Aus-
scheidung des Hg-Formamids aus dem Organismus. Er
fand nach der Fiirbringer’schen Untersuchungsmethode
9 Mal nach der ersten, 17 Mal nach der zweiten und
5 Mal nach der dritten Injection Quecksilber a 0,01
im Harn. 5 Wochen nach Beendigung einer Kur war
bereits kein Hg mehr nachzuweisen.

In dieser raschen Ausscheidung des Hg aus dem
Organismus sucht nun Kopp den Grund der wenig in-
tensiven Wirknng des Hg-Formamids auf den Syphilis-
process, denn das Quecksilber verlasse den Korper so
rasch, dass es nicht lange genug wirken konne, um
das, virus, welches hochst - wahrscheinlich bacterieller
Natur sei, zu vernichten.

Aehnlich, aber noch bestimmter, behauptet Kob-
ner 45), dass die Ausscheidungsgeschwindigkeit der Hg-
Préparate im allgemeinen umgekehrt proportional ist
dem Heilwerth derselben, da der chronische Syphilis-
process einer chronischen Quecksilberwirkung unterliegen
nmiisse.

In diesem Punkt befinden sich aber beide Autoren
in lebhaftem Widerspruch mit Herrn Prof. Wolff 22),
welcher gerade in der rapiden Ausscheidung des Queck-
silbers aus dem Organismus einen Vorzug erblickt. Er
sagt in seiner Abhandlung iiber das Glycocoll-Asparagin-
und Alanin-Hg:

sJeder Syphilidologe weiss, wie hartnickig syphi-
litische Processe werden, wenn lange Zeit fortgesetzte
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und grosse Gaben von Quecksilber verabreicht wurden.

Je weniger ein Patient Hg in sich beherbergt, desto
giinstiger lisst sich die Prognose aut Schwund der exi-
stierenden Symptome stellen. Dadurch, dass die Patienten
Glycocoll-hg rascher ausscheiden, sind sie in einer bes-
seren Liage, wenn ein neuer Schub zum Vorschein kommt,
wenn eine neue Behandlung indiciert ist, und die lange
dauernde Elimination, resp. das Zuriickbleiben von
grosseren Quantititen Hg im Organismus, hat niemals
ein Recidiv verhindert, wohl aber die Heilung solcher
verlangsamt, wenn eine zweite Behandlung angezeigt
ist. :Ich konnte eine Masse Fille aufweisen, wo b0 oder
60 Einreibungen bei dem Patienten gemacht wurden, um
syphilitische Erscheinungen zuriickzubringen, und wo
kurz darauf, wihrend die Patienten noch mit grisseren
Quantititen Hg gesittigt waren, schwere Syphlhswm-
dive zum Vorschein kamen.*

Stellt man diese durch Erfahrung gewonnenen, daher
unbedingt beweiskriftigen Argumente den bisher nur
theoretischen Spekulationen von Kopp, Kdbner und

Anderen gegeniiber, so muss man unbedingt den Aus- -
_fithrungen von Prof. Wolff zustimmen. Wie kann man,

um das Schicksal und den Effekt des Quecksilbers im
Organismus beim Syphilisprocess zu erklidren, willkiir-
lich mit dem &tiologischen Faktor eines lebenden orga-
nisierten virus rechnen? Wir wissen bis heute so wenig
iiber das Wesen der Syphilis wie iiber die Quecksilber-
wirkung selbst. Viele Aerzte und Syphilidologen nehmen
es zwar stillschweigend als selbstverstindlich an, dass
das Quecksilber spezifisch wirke. Diese Meinung ist
aber noch nicht erwiesen. Es steht nur fest, dass syphi-
litische Affektionen unter Quecksilberbehandlung rascher
schwinden, als bei anderen Behandlungsweisen. Schmie-
deberg ) bezieht die Wirkung des Quecksilbers &hn-




lich wie die des Arsen anf Verdnderungen des Stoff-
wechsels und der Erndhrung. Hierdurch wiirden die
Lokalerkrankungen beseitigt und so die Quellen des
Giftes verstopft. ,Dass das letztere, sagt Schmiede-
berg, von den kleinen Mengen des Metalls, die bei
solchen Kuren zur Wirkung gelangen, direkt zerstirt
wird, scheint ausserhalb des Bereichs der Moglichkeit

zu liegen.®
Die Reihe der Amidverbindungen wurde in der

‘Folge Untersuchungen von Prof. Wolff+?) unterworfen,

welcher nichst der von Mering 4) geschilderten
rapiden Wirkung dieser Prédparate auf den thierischen
Organismus besonders den Umstand als giinstig aner-

‘kannte, dass dieselben Eiweisslosungen (Blut- und Hiihner-

eiweiss, Ascites und Hydrocelenfliissigkeit) nicht fillen.
Sie sind Verbindungen von Hg-Oxyd mit Glycoeoll, Alanin
und Asgparagin und wurden hinsichtlich ihrer chemi-
schen Znsammensetzung und Beschaffenheit zuerst von
Dessaignes 49) 1852 erwiihnt,

Die Wirkungen, welche Wolff von diesen Préparaten
an syphilitischen Kranken sah, waren ausgezeichmuet.
Feste Albuminate am Orte der Einspritzung wurden
nicht gebildet, daher war die Applikation nur missig
schmerzhaft, Die Allgemeinwirkung zeigte sich rapide,
die Ausscheidung erfolgte rascher als bei allen fritheren
Losungen, indem sie gewdohnlich schon nach der ersten
Injection beginnt und 2-—3 Monate nach Beendigung
der Kur sistiert. Die rapide Allgemeinwirkung der
genannten Amidquecksilbersalze liess Prof. Wolff von
vornherein auf eine schnellere Ausscheidung derselben
schliessen. Nega bestitigte diese Vermuthung durch
Versuche.

Lokale oder allgemeine Nebenwirkungen und schwere
Folgen wurden bei Anwendung dieses Mittels niemals
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gesehen, nur entstand in 4 Fallen Diarrhoe. Stomatitis
zeigte sich verhdltnissmissig hiufig, etwa in 40 o/, der
Fialle, meist leichter Art. Diese Erscheinung ist wohl
der beste Beweis dafiir, dass das Mittel mit einer ausser-
ordentlichen Schnelligkeit resorbiert wird und, iu die
Cirkulation gerathend. seine Wirkung auf den Orga-
nismus rasch entfalten kann. '

Sollen wir etwa in der Stomatitis einen Nachtheil
erblicken und dasjenige Priparat, welches im Yergleich
zu anderen Hg-Verbindungen rascher diese Nebenerschei-
nung herbeifiihrt, als schlechter bezeichnen? Gewiss
nicht! Die Stomatitis ganz zn vermeiden, wird iiber-
haupt niemals gelingen. so lange die Syphilis mit irgend
welchen Quecksilberprétparaten behandelt wird, denn sie
ist gar nicht die Folge einer kiinstlich bereiteten Queck-
silberverbindung, sondern des Quecksilbers selbst. Je
rascher sich also durch solches Anzeichen dokumentiert,
dass das Quecksilber aufgenommen ist und mit dem
Blute kreist, desto eher haben wir eine Wirkung auf
den syphililitischen Process zu erwarten. Dies hindert
uns zwar nicht, von vornherein alle bekannten Maass-
regeln zu ergreifen, um solcher Nebenerscheinung vor-
zubeugen oder dort, wo eine besondere Disposition fiir
Stomatitis besteht, das Mittel mit einem anderen zu
vertauschen, denn der mittelalterliche Glaube, dass der
Eintritt der Salivation zur Heilung der Syphilis noth-
wendig sei, ist verlassen.

Kehren wir jetzt zum Ausgangspunkt dieser Be-
trachtung zuriick.

Die zuletzt angefithrten Priparate unterscheiden
sich hinsichtlich ihrer Wirkung nicht von einander. Mit
allen erzielte Prof. Wolff gute Heilerfolge. So ver-
schwand Roseola durchschnittlich nach 0,047, papulise
Syphilide nach 0,092, breite Condylome nach 0,095 Hg.

|
|
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Ein kolossales Hypopyon, welches die Hilfte der vor-
deren Kammer ausfiillte, wurde durch 0,06 zur Resorp-
tion gebracht. Ferner genvﬁgten in den meisten Fillen
2—3 Einspritzungen, um Kopfschmerzen, Neuralgieen,
dolores osteocopi zu beseitigen und wieder normalen
Schlaf herbeizufiihren, Auch die Nachhaltigkeit des Wir-
kung, die vermdge der raschen Ausscheidung des Mittels
nach dem Standpunkt von Kopp und Kiobner nur
gering sein sollte, liess nichts zu wiinschen fibrig, denn
auf 65 Fille, die noch 2 —3 Jahre nach Beendigung
der Kur unter Beobachtung standen, traten nur 15
Recidive ein.

Nur ein Nachtheil des Préparats war die geringe
Haltbarkeit; diesem Uebelstand wusste aber Prof. Wolff
dadurch zu begegnen, dass die Losungen stets ex tem-
pore hergestellt wurden.

Von anderen Autoren, so von Dontrelepont )
und Rona gemachte Versuche fielen iiberaus giinstig
auns. Neben der Vorziiglichkeit seiner Wirkung konsta-
tieren auch sie die leichte Zersetzlichkeit der Lisung
und finden das Verfahren nicht ganz schmerzlos. In
neuester Zeit von Neumann 51) angestellte Versuche
mit dem Asparaginquecksilber ergaben ebenfalls giinstige
Resultate. Fast in allen Fillen war, worauf auch Wolff
hingewiesen hatte, eine Zunahme des Korpergewichts
zu konstatieren; Stomatitis wurde auffillicer Weise unter
37 Fallen nur ein Mal beobachtet. Neumann kommt
zur Ansicht, dass das Mittel den besten loslichen Pri-
paraten zur Seite gestellt werden konne.

Dieses von W olff eingefithrte wirksame und
zweckmiissige Verfahren regte nicht viel spiter in der
Bonner Klinik fiir Dermatologie und Syphilis zu Ver-
suchen in anderer Richtung an.

Ausgeliend von der Thatsache, ,dass der eine

N
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Bestandtheil der so giinstic wirkenden Wolff schen
Préparate je ein Zerfallsprodukt des Eiweisses darstellt«,
suchte némlich Schiitz2) eine derartige amidartige
Verbindung herzustellen, die billiger, leichter zu bereiten
und haltbar sei. Er versuchte es mit einem Zerfalls-
produkt des Eiweisses, den Harnstoff, als Diamid der
Kohlens#ure und wandte zunichst eine Losung von 0,22
Harnstoff auf 1:100 Sublimat an, spiter verwandte er
einen Zusatz von 0,5 Harnstoff anf 100 gr einer ein-
procentigen Sublimatlésung und erhielt ein Priparat,
welches sich durch Haltbarkeit auszeichnet. Auch die
mit diesem Mittel erzielte Wirkung auf den syphiliti-
schen Process gestaltete sich giinstig.

Zwischen Sublimat-Kochsalz und Liebreich’scher
Formamidlosung einerseits und dem Glycocoll-Hg und
Harnstoffquecksilberchlorid - Losung wurde hinsichtlich
der Wirkungsweise ein Unterschied zu Gunsten der
letztgenannten Gruppe konstatiert.

Die lokale Reaktion bei Anwendung der Schiitz-
schen Lisung war nur gering, die Ausscheidung rasch,
sodass schon nach einer Injection Hg im Harn nachge-
wiesen wurde. Leider konnten in Bezug auf Recidive
bei dieser Behandlung keine sicherenm Thatsachen an-
gegeben werden, da die Beobachtungszeit zn kurz war.
In vier Fillen traten sie aber bereits in 71/y Woclen
durchschnittlich ein.

Das Quecksilberharnstoffchlorid hat sich nicht einer
methodischen Anwendung zu erfreuen gehabt; auch
wurde es spiter als recht sclunerzhaft wirkend befunden.

Man ruhte noch nicht! immer weiter versuchte man
die Mittel zu vervollkommen, indem man die Fehler
und Nachtheile der bisher angewandten oder bald wieder
aufgegebenen Mittel mit Hilfe der Empirie oder von
theoretischen Deduktionen auszuschalten suehte.

e
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Schon einen Monat nach der Versffentlichung von
Schiitz empfahl Bockhardt 5) ein nenes Mittel; ihn
leitete bei der Darstellung desselben eine wissenschaft-
liche Abhandlung von Unna auf dem Kopenhagener
Kongress, wo iiber den Wert der hypodermatischen The-
rapie im Allgemeinen, und namentlich iiber die Beur-
theilung der loslichen Hg-Priiparate die lebhaftesten und
interessantesten Debatten gefithrt worden waren.

Unna hatte hervorgehoben, dass vom subcutanen
Gewebe aus nur der kleinste Theil einer Injections-
fliissigkeit durch gréssere Liymphgefitsse direkt ins Blut
abgefiihrt werden konne. Der bei weitem gréssere Theil
werde von Blutgefissen durch die Wandungen der-
selben hindurch resorbiert. Ein Injectionsmittel also,
welches nicht unerwiinschte Wirknngen entfalten solle,
milsse so eingerichtet sein, dass es keinen schidlichen
Einfluss anf die Wandungen der Blutgefisse iibe.

Um nun dieses Unna’sche Postulat zu erfiillen,
verband Bockhardt direkt Sublimat mit Blutserum
und erhielt ein Priparat, welches, unter die Haut ge-
spritzt, einerseits keine weiteren Umwandlungen mehr
durchzumachen hat, andererseits in einer Fliissigkeit ge-
lost ist, welche dem ins subcutane Gewebe aus den
kleinsten Blut- und Lymphgefissen ausstromenden und

. in dieselben wieder zuriickkehrenden Gewebssaft am

néchsten kommt. Diese von Bockhardt dargestellte
Losung ist 11, procentig, neutral und zeichnet sich
durch Haltbarkeit ans. Die Wirkung ant den syphili-
tischen Process schitzt B. der des Hg-Peptonats gleich.
Die ortlichen Nebenwirkungen sollen aber geringer sein
und allgemein unangenehme Nebenerscheinungen wurden
nicht beobachtet. — Ueber die Fihigkeit, Recidiven
vorzubeugen, konnte Bockhardt zur Zeit der Ver-
offentlichungen noch nichts mittheilen. Andere Autoren
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haben sich wenig mit der Nachpriifung dieses scheinbar
sehr geeigneten Mittels beschiftigt, sodass es in der
Therapie der Syphilis keine verallgemeinerte Anwen-
dung fand. Soviel aber galt als sicher, dass die Dar-
stellnng umsténdlich, die Wirkung wenig nachhaltiz war.

In der Reihe der loslichen Quecksilberpriparate, wie
sie in zeitlicher Aufeinanderfolge von den Autoren dem
therapeutischen Schatz iibergeben wurden, hiitte ich jetzt
das Suecinimid-Quecksilber zu erwihnen., Doch sei es mir
gestattet, um die Uebersicht vollstindig zu gestalten und
nicht durch eine ausfithrliche Besprechung jenes Mittels
und durch zahlreiche Krankengeschichten zun unter-
brechen, znerst die neueren Priparate kurz zu wiirdigen,

Die nachtheilige Eigenschaft der unléslichen Hg-
Salze, am Ort der Applikation das Korpereiweiss zu
fallen und, nur langsam und ungleich resorbierbar, Hg-
Depots zu bilden, von denen aus plotzlich der Orga-
nismus mit Quecksilber iiberschwemmt werden kann,
veranlassten Striimpell, ein neues 1osliches Salz, das
von Paal 34) dargestellte salzsaure Glutinpeptonqueck-
silber priifen zn lassen. Dieses Priparat, ein Doppel-
salz, entsteht durch Vereinigung von Sublimat mit salz-
saurem Glutinpepton und wurde bei 70 Patienten ange-
wandt, die durchschnittlich je 20 Injectionen erhielten.
Die Schmerzhaftigkeit der Applikation soll gering sein,
Abcesse kamen nicht vor, dagegen in 8 Fiallen Tnfil-
trationen. Eine ausgedehnte Beriicksichtigung hat dieses
Mittel noch nicht in der Syphilistherapie gefunden.

Das nichste Priparat, das Hydr. oxycyanid, hat
nach Boer %) hauptséchlich den Vorzug eines hoheren
antiseptischen Werthes gegeniiber dem Sublimat. Die
Injectionen, deren fiir eine Kur 30 bis 40 erforderlich
sind, sollen an Schmerzhaftigkeit aber den Sublimat-
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einspritzungen niecht nachstehen. Damit ist wohl diesem
Mittel kein gutes Prognosticon zu stellen!

Ein anderes Priiparat wurde von Nourry und
Dujardin-Beaumetz 5¢) empfohlen. Ks ist das Hydr.
Jjodo-tannico solubile, welches injiciert, weder Schmerzen
noch Abcesse hervorrufen soll. Aber nach 24 Stunden
stellen sich voriibergehend heftige Salivation und Magen-
symptome ein. Nourry empfiehlt daher, die Injectionen
mit der Hilfte des Volumens auszufithren,

Endlich folgt das Universalmittel Sozojodol, von
Trommsdort dargestellt und als Hydr. sozojodolicum
von Schwimmer 57) als Antisyphiliticum empfohlen.
Dieses Praparat ist dadurel ausgezeichnet, dass es ge-
wisse Eigenschaften der 16slichen und unloslichen Queck-
silbersalze in sich vereinigt. s ist loslich, soll sehr
rasch in den Organismus itbergehen, erzeugt bei der
Injection nur geringen Schmerz und macht keine Ab-
cessbildung, wihrend es so andavernd und energisch
wirkt, dass es nur ein Mal wichentlich appliciert zu
werden braucht. IFinf bis sechs Injectionen im Ganzen
entsprechen also einer 30tigigen Schmierkur. Die In-
jectionen geschehen regelmissig in den Glutzalpartieen
rechter- und linkerseits abwechselnd in der Stirke von
0,08 gr. Schwimmer bezeichnet das Hydr. sozojodo-

"licum als eines der besten bisher von ihm in Versuch

gezogenen antiluetischen Mittel, welches eine Heilwir-
kung haben soll, die von keinem andern subcutan an-
gewendeten Medicament iibertroffen wird. Die Ordi-
nation lautet:

Hydr. sozojodol. 0,80; Kalii jod. 1,60
Aq. destill. 10,0.

Ob dieses und die andern zuletzt genannten Mittel
einen Fortscliritt bedenten und ob sie bestimmt sind,
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in Zukunft der Therapie niitzliche Dienste zu leisten,
dariiber lassen sich zur Zeit noch keine bestimmten
Angaben machen,

Ich mochte mich jetzt dazu wenden, Mittheilungen
iiber die Eigenschaften und den therapeutischen Werth
des Succinimid-Quecksilbers zu machen, welches in der
Klinik des Herrn Prof. Wolff seit b Jahren zu subecu-
tanen Injectionen bei Syphllw verwandt wurde. Schon
Vollert hat im Jahre 1888, bald nachdem es hier in
die Therapie der Syphilis eingefithrt worden war, iber
die ersten Beobachachtungen berichtet und hatte die
’Vorzuge bereits erkannt, welche sich spéter bei lang-
_danernder Verwendung dieses Mittels mit noch grosserer
Evidenz ergaben.

Nur die Frage, in welchem Maasse durch die Be-
handlung mit dem Mittel Recidiven vorgebeugt wiirde,
musste Vollert damals wegen der Kirze der Versuchs-
zeit in suspenso lassen.

Das Succinimid - Hg oder das 1m1dobernstemsa,ure
Quecksilher wurde in gleicher Weise wie die oben er-
wihnten Verbindungen des Quecksilberoxyds mit den
Amiden bereits 1852 von Dessaignes gefunden und
beschrieben.

Auf das physiologisch-chemische Verhalten hin und
in Bezug auf die Frage, ob und wie weit es fiir die
subcutane Applikation beim Menschen geeignet sei,
priifte es zuerst Mering ).

Das Succinimid-Hg wird durch Erhitzen von 1 Th.
frisch gefiillltem Hyoxyd mit der nothigen Menge Wassers
und 1 Th. Succinimid dargestellt.

Letzteres entsteht aus der Bernsteinsdure, indeni
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sich durch Ersatz der — OH Gruppen der beiden Car-
boxyle durch 2 NH? — Reste (Amidreste) das Bern-
steinsdure-Amid, und aus diesem durch Abspaltung von
Ammoniak das Bernsteinsiure-Imid ableitet:

CoH _COOH o H <CONHH
224 C0O0H 284~ CONHH
Bernsteinsiure . Bernsteinsdure-Amid

CoH, <Z co N H
2l << o >
Bernsteinsiure-Imid.

Es bildet ein weisses, seidenartiges Pulver, welches
in 95 Th. Wasser oder in 300 Th. Alkohol klar lbslich
ist. Die wissrige Losung ist haltbar und triibt sich
nicht bei lingerem Stehen.

Tie Reinheit des Priparats ergiebt sich dadurch,
dabs es sich in 25 Th. Wasser ohne Riickstand auf-
lost, dass die Losung neutral reagiert, durch Silber-
nitrat nicht gefillt wird, und selbst kein Kiweiss fallt.

Bei der therapeutischen Verwendung dieses Mittels
in hies. Klinik wurde meist eine Losung von 1,30:100,0
angewandt, seltener die 2 pr ocentige mit 1 9/, Hg-gehalt.
Diese Losung 1,30 : 100,0 enthilt also 0,65 Hg, demnach
jedes Gramm einer Pravaz’schen Spritze 0,0065 Hg.

Der Zusatz von Cocain, den Vollert anfangs in
der Meinung, dass eine Fillung entstehe, scheute, er-
wies sich als nicht nachtleilig und geschieht pegel-
missig. ‘

Es wird in folgender Weise ordinirt:

Hydr. succinimid 0,65
Cocain mur. 0,5
Aqg. dest. 50,0.
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Es mdge mir nun gestattet sein, ein Résumé einer
Anzah! von Krankengeschichten zn geben. Durch eine
detaillierte Ausfiihrung derselben wiirde icli den Rahmen
dieses Heftes iiberschreiten.

Klinische Krankengeschichten.

1) Franz, N., 22 Jalre alt, Bierbrauer ans Biihl.

Aufn,: 17, XII. 1890.
Entl.: 26. I, 1891,

Im Alter von 15 J. Gelenkrheumatismus. Infektion
vor 4 Wochen. Muldenformige, zehnpfennigstiickgrosse -
Sklerose in der Mitte des dorsalen 'I'heils des sule. coro-
narius penis.

Status praesens: Kriftige Constitution. Seit 28, XII.
1890 besteht ein papulo - pustuloses Syphilid und -eine
grosse Ulceration an der Innenseite des linken Ober-
schenkels und an der linken Brustseite.

Inguinaldriisen beiderseits vergrissert.

Therapie: Lokal Jodoform. Seit 29. XTI, 90 Suc-

cinimid-Inject. +3! und lokal Hg-Pflaster.
] 1no

8. L 91. TUlcerationen werden kleiner und ober-
fidchlicher.

16. I. 91. Sklerose fast geheilt, ebenso die Pusteln

28. 1. 91. Entlassen zur polikl. Behandlung. J. K.




2) Ludwig M., 29 J. Maurer, Neuweiler.
29. XI1I. 90.
31 1. 91. (80 Inj)

Im Dez. 89 Gonorrhe. Jetzt Condylomata lata am
inneren Blatt des Priiputium und ebenso am Penisschaft,
am Uebergang in die Secrotalhaut, seit 14 Tagen be-
stehend, bisher mit Salben behandelt. Inguinaldriisen
beiderseits geschwollen.

Therapie:  Lokal Calomel. Succinimid-Hg 12

6. I. Condylome bedeutend geringer geworden.

12. 1. Nach 12 Injectionen sind die Condylome voll-
stdndig geschwunden. Der gonorrhoische Ausfluss ist
wieder hervorgetreten. Einspritzungen in die Urethra
mit Sol. Zine. sulfocarbol.

31. I. 91. Nach 30 Succinimid - Inj. geheilt ent-
lassen. J. K. '

3) Alois B., 48 J., Knecht.

28, 1II. 88.
4. V. 88,

Eltern sind gesund, Geschwister ebenfalls. Infekt.
vor ca. vier Monaten. Mitte Januar erschienen bereits
Papeln iiber den ganzen Korper, die vom Pat. nieht be-
merkt wurden. An den Genitalien keine Spnr einer
Sklerose.

Kriftige Constitution. Patient ist aber scrophulis.
Schleimhiinte blass.

Grossere Driisenpackete beider Leisten. Zwei Cer-
vicaldriisen ergriffen.

Angina syphilitica.
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Tritis syphilitica seit 8 Tagen. Seitdem auch Ce-

phalalgie.

Therapie :  Atropin 100 2 X tiglich 5 Tropfen.

Inject. mit Succinimid 133 Tm Ganzen 34 Inj.

4 V. 88. Die Papeln erscheinen nur noch als
brame Pigmentflecke. Synechien gelost. Patient ent-

lassen. J. K.

" 4) Stephan X, 33 J., Ackersmann, (Gambsheim.

26. II. 88.
12. IV. 88.

Infektion wahrscheinlich vor 12 J. Pat. will zwar
nie einen Schanker gehabt haben, giebt aber amn, bei
seiner Entlassung vom Militardienst infiltrirte Leisten-
driisen gehabt zu haben. Diese Driiseninduration be-
stand 5 Wochen lang und wurde vom Arzt mit Jod-
pinselangen behandelt.

Stat. praes.: Grosser kriftig gebauter Mann, etwas
anemisch, Inguinaldriisen méssig infiltrirt.

Thalergrosses Geschwir an der hinteren Pharynx-
wand, seit 7 Monaten bestehend.

Bemerkungen: Patient hat vor 7 Jahren geheirathet.
Sein erstes Kind starb, !jo J. alt, an Convulsionen. Das
zweite kam gesund zur Welt und lebt noch. Das dritte
lebt auch und ist gesund. Bei der vierten Schwanger-
schaft abortirte die Frau gegen den 5. Monat. Das
fiinfte Kind lebt. Das sechste und siebente starben.
Ersteres 2 Monate, letzteres 11 Tage alt.

Therapie: Pat. bekam 5 Einspritzungen von Suec-
cinimid-Hg. Diese wurden schlecht ertragen und er
erhielt Cya.n-Hg—Fmepx1t7un,(ren ; nach sieben Injectionen
musste wegen zul grosser Schmerzhaftigkeit auch hiermit




aufgehort werden. Pat. schmierte dann noch 14 Mal,
Lokal: Calomel und Arg. nitric. Pat. am 12, IV. 1888
geheilt entlassen.

5) Charles Z., 19 J., Wurstler, Truchtersheim.

17. IX. 89.
12, X. 89. (30 Inj)

Pat. hatte bald nach einer Phlebitis am linken
Unterschenkel einen Schanker am Penis (fiinf Wochen
nachher). Inf. Marz 89. TInkub. 25 Tage.

Constitution mittelgross.

Roseola grossfleckig anf dem ganzen Koérper. Driisen
wenig vergrissert.

Therapie: Einspr. mit Sucein, 1%

23. IX. Bei taglich einmaliger Injection in das
Unterhautzellzewebe des Riickens ist das Exanthem bis
Jetzt (nach sechs Inj.) bedeutend abgeblasst. Allgemein-
befinden gut.

3. X. Leichte Stomatitis, besonders an den vor-
deren unteren Schneidezihnen.

10. X. Exanthem verschwunden. Stomatitis ebenso.
12. X. Geheilt entlassen.

6) Georg D, 23 J., Taglohner, Lichtenberg.
26. VIL 90.
30. VIII. 90. (30 Inj.)
Im Alter von 10 Jahren Ausfluss aus dem linken

Ohr. Infekt. Anfang Jan. 90. Inkubat. vier Wochen.
Damals Ulcus am Frennlum, mit Salbe behandelt.
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An den Unterschenkeln und im Gesicht im Mérz
rothe Flecken (Roseola) und einzelne Papelz anf dem
Kopf, im Juni Schmerzen im Hals.

Stat. praes.: Kriftige Constitution. Plaques der

" Haut zwischen den einzelnen Fusszehen, im Hals nichts.

Inguinal- und Cubitaldriisen beiderseits geschwellt. An
der mittleren Zehe rechts fehlt der Nagel; statt dessen

" Granulationen.

Therapie: Hg-Pllaster auf die Plaques der Zehen.
Succinimid-Hg. Nach 30 Inject. sind die Erscheinungen
bis auf den Nageldefekt verschwunden. Letzterer noch
nicht ganz verheilt,

7) Joseph Breffa, 23 J,, Blechschmied, Weyersheim.

28. V. 90.
29, VI. 90. (30 Inj)

Patient stand vom 7. I. 90 bis 28. II. 90 wegen
starker Paraphimose, Oedem der Glans, Gangrdn des
Praeputinms und Scrotums hier in Behandlung.

Pat. stellte sich nun am 20. V. 90 vor mit einer
bohnengrossen, ziemlich oberflichlichen, nicht indurierten
Ulceration an der rechten Ecke der Unterlippe. Die
ulcerierte Stelle wurde mit Hg - Pflaster bedeckt. Am
VI. kam DPat. wieder, war sehr heiser, die Ulceration
an der Unterlippe bestand noch, an beiden Tonsillen
Ulcerationen. :

Die laryngosk. Untersuchnng ergab Hyperzmie der
wahren Stimmbinder, Ulcus am Rande des rechten
Stimmbandes in der Mitte desselben. Die Ulcerationen

auf den Tonsillen waren typische Plaques muceuses.
1,30 '
100 °

Nach 8 Injectionen waren sémmtliche Erscheinungen

geschwunden. Am 29, VI. entlassen.

T herapie: Succinimid-Injectionen
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8) Friedrich Th., 14 J., Schuhmacher, Dresden.
12. II1. 90, ‘
12. IV. 90, !

Inf. Anfang Mérz. Ink. 3 Wochen. Sklerose des
Preputium an der Spitze. Bisher nicht behandelt.

Stat. praes.: Kriftiger, muskuloser Mann.

Roseola seit 14 Tagen. Breite Condylome am Sero-
tum und anus, seit Wochen bestehend, bis zehnpfennig-
stiickgross. Inguinaldriisen beiderseits. Plaques auf
der linken Tonsille und hinteren Rachenwand.

T herapie: Succinilﬂid-lnjectionen. Nach 10 Inject.
Roseola verschwunden. Condylome niedriger geworden.

12, IV. Symptomlos entlassen.

9) Karl M., 20 J., Taglshner, Strassburg.
15. 1. 90.
10. 11, 90. (28 Inj.)

Inf. 20. November 89, Inkub. bis Mitte December
Sklerose im sule. coron. mit Calomel behandelt.

Stat. praes.: Roseola, Inguinaldritsen beiderseits
geschwollen,

Therapie: Succinimid-Hg. Nach 10 Einspritzungen
ist Roseola geschwunden.

10. II. 90. Nach 23 Inject. zur poliklin. Behand-
lung entlassen.

10) Johann A., 51 J., Kiifer, Landau (No. 203).

. 17, X. 89.

i 21. XI. 89. (32 Inj.)

: Im Jahre 1859 Pneumonie. Inf vor eca. 8 Mon, -
Potator.
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L. im sulens coronarius eine knorpelharte, ovale,
vorspringende Induration.

Stat. praes.: Kriftiger Knochenbau, Pat. etwas
heruntergekommen. Gross und klein maeulo-papulsses
Syphilid des ganzen Korpers. Am anus nissende Pa-
peln.  Papillom am rechten Unterschenkel. Geschwiire
im linken Mundwinkel und auf den Tonsillen.

Inguinaldriisen links geschwellt. Leber: kleinere Per-
cussionsfigur.  Conjunetivitis chron. der Augen. Tremor
alcohol.

Therapie: Inject. von Hg-succinimid.

22. X. Papeln schon niedriger. Tonsillen wieder
normal. Geschwire des Mundwinkels der Heilung nahe.

18. XI. Papeln sind verschwunden, nur noch Pig-
mentflecke zuriickgeblieben.

21. XI. Das Pigment an Stelle der friitheren Pa-
peln besteht noch. Bis Jjetzt 32 Imject. Patient symp-
tomlos entlassen. Soll zu Hause noch schmieren, dann
J. K. nehmen.

11) Wilhelmine X., 22 J - Dienstmagd, Altbreisach.
17, 1. 90.
4. IV. 90. (40 Inj.)

Vater gesund, Mutter an Phtisis pulm. gestorben.
Eine Schwester leidet an Anzmie, machte 1886 in Miihl-
hausen eine Schmierkur durch, Erkrankte Januar 90
2 Mal an Lungenentziindung (89 u. 90). Vor 1 Jahr
Unterleibsentzﬁndung. Fehlgeburt vor 2 Jahren im 3.
Monat.

Stat. praes. : Anzmische, heruntergekommene Pep-
son. Acue des Gesichts. Schwiele auf der Miindung
der Urethra; haselnussgrosse Induration, in die Urethra
ulcerirt.




Ingninaldriisen vergrossert, Ueber der |, Lunge
verschirftes Athmen,

Therapie: Im Januar 90 40 Suce.-Hg-Injectionen,
J. K. in kleinen Dosen, Lokal: Jodoform, Calomel,
Arg. nitric, Aetzung, Jodol und Campher.

Keine definitive Heilung,

12) Catharina A, 277, Eckenfelden,

4. VIII. 91, '
2b. VIII. 91, (21 Inj)
Vor 5 Jahren in Miinchen wegen Schanker in Be-
handlung gewesen, hat nie geschmiert ete, Vor 8 Jahren
Scharlach, im Alter voun 17 Jahren Diphtherie,

Stat. praes. : Mittelgrosse, ziemlich fette Person.

Uleeriertes Hautgumma auf dem Dorsum des rechten
Fusses an der Innenseite. Linsengrosses, ziemlich tiefes,
scharfrandiges uleus an der linken Seite des uvula-An-
satzes, an der Grenze des weichen Gaumens, mit specki-
gem Grund, stark gerdtheter nnd infilfrirter Umgebung.

Therapie: Succin.-Hg, 21 Inj. Vollstindige Heilung,

Das Hautgumma am Fuss wird vermittelst Jodo-
form und Hg - Pflaster auch lokal behandelt, Gleich-
zeitig J. K., 3 gr pro die.

13) Albertine 0., 33 7, Strassburg. Ehefrau.
21. VII 92,
21. VIII. 92,

In den Pubertitsjahren hatte Pat, 3 Mal Lungen-
entziindung. Zu 18 Jahren »Schleimfieber®. Seit der
Kindheit Husten. Mit 17 Jahren Menstruation, unregel-
massig, schmerzhaft. Seit 9 Jalhren verheirathet, Ste-

e
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rilitdt. Jannar 92 fieberhafte Erkrankung mit Kopf-
schmerz und ,Unterleibsentziindung®. Die jetzige Haut-
erkrankung begann am rechten Arm vor 17/, Jahren.
Rothe harte Stellen traten auf, die wieder verschwanden
und Narben hinterliessen. Ks erschienen allmihlich
neue Stellen. Spéiter erschien dieselbe Affektion am
linken Oberschenkel, dann am linken Arm, zuletzt am
rechten Oberschenkel. Keine Schmerzen. Von einem
Priméraffekte weiss Pat. nichts. Vor 2 Jahren 3 Tage
lang heftiges Kopfweh mit Fieber. Nie soll ein Hautaus-
schlag oder Driisenschwellung bestanden haben. Bisher
nur Behandlung mit Salben. .

Stat. praes.: Konstitution kriftig. Gew. 65 Klg.

Rechter Vorderarm (fast total) besit mit nicht sehr
tiefen Hautgummata, die theils serpiginds angeordnet
sind, theils vernarbt und zum Theil exulcerirt. Am
linken Oberarm halbflachhandgrosse gleichartige Efflo-
rescenzen. An der Aussenseite des linken Oberschenkels
die gleiche Affection, handtellerbreit, zum grossten Theil
vernarbt. Nierenformige Narben, Zum Theil crustose
Papeln. Ein markstiickgrosses gumma und ein linsen-
grosses an der Aussenseite des r. Oberschenkels, Ingui-
naldriisen bis Mandelgrosse. Kieferwinkeldriisen bis
haselnussgross.

Appetit schlecht. Seit dem Schleimfieber, 1. Schwer-
horigkeit. Auf der rechten Lunge hinten oben Damptung
und Rasseln. !

Therapie: Seit dem 23. VII. 92 Succin,-Hg. Lokal
Hg-Pflaster. J.K. 4 gr pro die.

Symptomlos entlassen am 24. XIII. 92.

14) Carl W., 19 J., Bicker, Leitesheim.
Zuerst: 30. L 90; 26. IT1. 90,
Wiederanfn.: 3. XII. 90; 20. XII. 90.
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Patient wurde nach einer Schmierkur am 26. II.
90 entlassen und nahm spéter J. K. Damals gross papulo-
ulcersses Syphilid, Driisenschwellung und Gingivitis der
unteren Zahnreihe. An Stelle von Papeln waren Pig-
mentflecke zuriickgeblieben. Im Jan. 90 Gonorrhee mit
Epididymitis.

Seit drei Monaten bestehen breite Condylome am
After und der Raphe perinzi.

Therapie : Nach 14 Inj. von Succinimid - Hg ver-
schwinden die Condylome.

J.K. Patient entlassen.

15) Mathias St., 39 J., Weber, Breitenbach.
Lues test. 3. III. 91.
13. Tv. 91,

Patient hatte im Alter von 12 Jahren das Schleim-
fieber, war sonst sehr gesund. 1874—80 erste Fran.
1882 Gonorrhee und Sklerose. Kurz nachher Flecken
am Stamm, Condylome des Scrotums, Papeln des be-
haarten Kopfs. Behandlung mit Calomel im Spital zu
Colmar. Der Ausschlag verschwand hiernach, kehrte
aber einen Monat nach der Kur zuriick. Gleichzeitig
Ulcerationen an beiden Nasenfliigeln, am rechten Mund-
winkel, hinter dem linken Ohr und Schmerzen im Hals.
Behandlung mit J K. Im gleichen Jahr kehrten jedoch
einzelne Papeln am Arm ete. wieder, die lokal mit
Hydr. praecip, behandelt- wurden. Haaransfall gleich zu
Beginn der Erkrankung. 1884 zweite Heirath. Drei
Kinder, wovon das erste (1884) ungefdhr vier Wochen
nach der Geburt Flecken bekam und im ersten Lebens-
jahr starb (1/, J. alt). Die anderen Kinder leben.. Die
Frau soll seit der Geburt des zweiten Kindes Flecken

im Gesicht haben.
Vor 2 Jahren hatte Patient Schmerzen im Genick




und Hinterkopf, ferner Ohrensausen. Seit 1 Jahr nécht-
liche bohrende Schmerzen im linken Arm und Schulter.
Ausserdem Schwiiche im ganzen linken Arm und linken
Bein, die besonders schon nach kurzer Arbeit auftritt.
Sehnenreflexe normal, Papillen reagiren gut. Schwiche
der Augen, Schwerhirigkeit auf dem linken Ohr.
Plaques der linken Tonsille. Nirgends Driisen-
schwellungen. Periostitis am linken Radius in der Nihe

" des Handgelenks.

Therapie: Succinimid-Hg 27 Mal & 0,013.
13. IV. 91. Symptomlos entlassen.

16) Rosa St., 26 J., Schneiderin, Salzburg.
22. 111, 92. 16. IV. 92.
23. IV. 92. 2. V.92

Im Jahre 1890 und 1891 wegen Unterleibsentziin-
dung in der Frauenklinik behandelt.

1. Geburt 1887 zur Zeit. 2. Geburt 1889 zn 8 Mon.
Kind 4 nach 16 Tagen. Kind | nach 16 Tagen.
3. Geburt, 7 Monatskind,

3 Tage .

1891, Geschwollene Leistendriisen und ein Geschwiir
an der vulva, mit weisser Salbe behandelt.

Papeln der vulva.

Angina syphilitica. Urethritis, Colpitis.

‘Nach 14 tigigem Aufenthalt in der Klinik Pigment-
lues. Wihrend der Kur gonorrh. Gonitis.

Therapie: Succin, - He. Nach 16 Injectionen nur
noch flache rothe Stellen am Ort der friilheren Papeln
zu sehen. 24 Injectionen gut ertragen.

23. IV. Entlassung. Pat. soll Gibert nehmen, thut
es aber nicht.

Wiederaufnahme: 16. IV.

2. Entlassung: 2. V.




17) Mathias M., 49 J., Portier, Saargemiind.
26. TIL 91.
28. IV. 91.

Drei Geschwister des Pat. sind an Phtise gestorben,
ein Bruder leidet an Epilepsie. Pat. selbst war friiher
stets gesund und kriftig, abgesehen von einem ,Aus-
schlag im 8. J., von dem jetzt noch Narben zu sehen
sind, Nach dem Feldzug 70/71, den er mitmachte, lag
er sechs Wochen am ,Nervenfieber.“ Er will nie infi-
zirt gewesen sein.

1872 heirathete Patient eine gesunde Fraum, welche
1874 eine Friihgeburt durchmachte. Das Kind hatte
angeblich keinerlei Ausschlag und starb am Tage der
Geburt. Eine weitere Schwangerschaft trat bei der Frau
nicht ein.

1877 wurden dem Patienten aus der rechten Nase
zwei ,Polypen® entfernt. Im folgenden Jahr sollen die
oPolypen“ wiedergekehrt sein, wurden aber von den
behandelten Aerzten nicht entfernt. Es kam damals
schon Eiter aus dem rechten Nasenloch, hiufiger blutete
er aus der Nage. Dieselbe wurde lokal mit Insufflationen
behandelt.

Im Dez. 90 verschlimmerte sich der Zustand all-
mihlich sehr, sodass Pat. Jan. 91 sich zu Bett legen
musste, Es stellten sich heftige Schmerzen ein, starke
Eiterung und Schwellung der Nase. Auch die rechte
" Wange war geschwollen. Damals begann die Nase ein-
zusinken.

Seit ungefihr 1 Monat herrscht der jetzige Zustand.
Ende Februar wurde eine Schmierkur durchgemacht und
30 Mal 2,0 gr Salbe verrieben. ’

Stat. praes.: Krittige Constitution. Driisen méssig




— 42 —

geschwollen. Das Septum cartilagineum narium und das
hiiutige Septum sind ganz, das knocherne nur zum Theil
geschwunden. Die vordere Nase hingt herab und beriihrt
mit der Spitze den Nasenboden. Auf letzterem und
unter der Nasenspitze sind ziemlich grosse ulcera.

Therapie: Seit 29. IIL. 91 Injectionen mit Suc-
cinimid-Hg 1% Nach 15 Einspritzungen sind die ulcera
in der Nase geleilt.

98. IV. 91 wird Patient nach 30 Injectionen ent-
lassen.

18) Christian G.. 30 J., Schuhmacher, Saarburg;
hatte als Kind Augenerkrankung.

15.- VL 9L
8. VIIL 91.

Patient hatte 22 J. alt Gonorrhee (vielleicht Ure-
thralschanker ?).

Er ist sehr anemisch und mager. Korpergewicht:
581/, Kg. Schleimhiunle blass.

Am penis ulcus gangrenosu.

Inguinaldriisen bis zu Haselnussgrisse.

Cervical- und Occipitaldriissen missig geschwollen

Mehrere Axillar- und Pectoraldriisen erbsengross.

Leber: iiberragt nach unten den Rippenbogen um
2 em.

Lungen: L. v. oben geringe Démpfung. L. v. unten
scharfes Vesiculirathmen.

Puls: ca. 100.

Viele caritse Zihne. Zahnfleich gerdthet. Zunge
belegt. Pharyngitis granulosa.

Appetit gering.

Stuhl regelmissig. Thorax flach.

Auf dem r. Ange strichformige Homhauttrubung
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Patient ist dauernd aufgeregt, unruhig.
Das ulecus am penis wird als ein tertidres auf-
gefasst. (Phagedemismus.)

Das uleus macht schnelle Fortschritte.

Therapie: Succin.-Inject. 7' Begonnen am 26, VI,

Liokale Behandlung mit Calomel.

Nach 30 Injectionen vollige Heilung.

Die durch die Vernarbung zu eng gewordene Harn-
rihre wird spater dilatirt.

19) Wilhelm A., 26 J., Kaufmann, Berlin.

9. VI. 9L
20. VL. 91.

Infekt. vor !/, Jahr. Inkubation angeblich einige
Tage. Sklerose mit Sublimat und grauem Dflaster be-
handelt. Korpergew. 65 Kg. Constitution missig kriftig.

Maculo - papuldses Syphilid, das die Weichen ver-
schont hat wnd seit zelm Tagen besteht, an einzelnen
Stellen crustos. Inguinaldriisen beiderseits in Ketten, r.
bis nnssgross, 1. bis Bohnengriosse. Cervicaldriisen r.
stark erbsengross, 1. bohnengross. Axillar- und Pec-
toraldriisen beiderseits bis haselnussgross. Tonsillen
stark vergrossert. Pharyngitis chron.

Therapie : Succin.-Hg 4 0,01 seit 10. VI. 91. Nach
zwei Injectionen beginnen die Papeln abzublassen.

21, VI. Gewiclhit 66 Kg.

Nach 8 Inj. Papeln ganz abgeblasst. Vom 20. VL
an ambulatorisch behandelt. Es sind nur noch einzelne
Papeln auf dem Riicken als erhaben zu fiihlen, die
iibrizen nur blasse macule. Die Sklerose ist viel kleiner
geworden. Allgemeinbefinden sehr gut.

Pat. muss vor ganz beendigter Kur zuriickreisen. /




20) Franz F., 28 J., Reisender, Lindenberg.
1. VI. 91
30. VL 91.

Pat. hatte im Jahre 1882 Gonorrhee; vor 3 Jahren
uleus molle; vor 1 Jahr dasselbe. Tetzte Infektion 20.
II. 91. Inkubation sechs Wochen. Sklerose mit Salben
behandelt.

Gew. 70 Kg. Constitution kriftig.

Roseola. Pityriasis versicolor, Haarausfall. Ingui-
naldriisen beiderseits in Ketten, bis Bohnengrisse ge-
schwollen. Links geschwollene Cervicaldriisen.

Zunge etwas belegt. Pharyngitis chron. Stubl ange-
halten. Pat. ist nervds.

Therapie: Succinimid-Hg-Injectionen & 0,01. Nach
4 Inj. wurde Roseola sichtbar, nach 4 weiteren ist sie
verschwunden. Pat. vertrigt die Kur sehr gut.

12. VI. 91. Gew. 70 Kg.

Pat. hat im Ganzen 28 Inj. bekommen. Allgemein-
befinden sehr gut. Inguinaldriisen kleiner geworden.
Geringfiigige Schwellung und Réthung der Gingiva nach
wenigen Injectionen. ‘

Carl ‘A., 26 J., Schuhmacher, Strassburg.

27. V. 91
27. VI. 91.

Patient hatte als Kind Hautausschlag im Gesicht
und am Korper, davon Narben noch sichtbar. 1890
Gonorrhee. Infekt. Ende April. Inkubation ca. 14 Tage.
Sklerose an der Miindung der urethra, bisher micht be-
handelt. Constitution missig kraftig; Patient ansemisch.
_Gew. 63 Kg. Maculo-papuldses Syphilid auf Rumpf und
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Extremititen, geringer Haarausfall. Inguinaldriisen bei-
derseits in Ketten bis Mandelgrosse; Cervical nund Occi-
pitaldriise bis Bohnengrisse; Axillar- und Pectoraldriisen
beiderseits bis Haselnussgrosse.

Therapie: Suceinimid - Inject. Nach 5 Injectionen
wird das Syphilid erst florid, um nach weiteren 3 Jahren
abzublassen. Nach im Ganzen 10 Jahren sind die Papeln
wohl noch zu fithlen, aber ganz blass.

12. VI. 91. Gew. 63 Kg. Auch die Sklerose, bei
der Aufnahme ein ovales ulcus um die Urethralmiindung,
hat sich bedeutend gebessert. Nach 13 Tagen ist nichts
mehr von Syphilis zu bemerken.

20. VI. Gew. 64 Kg.

Im Ganzen 30 Injectionen, die sehr gut vertragen
wurden.

92) Ludwig H., 17 J., Kaufmann, Speyer.
6. IX. 92.
7. X, 92.

Vater des Patienten an Phtise gestorben. Mutter
lebt, ist gesund; desgl. Geschwister. Pat. bisher angeb-
lich nie krank gewesen. Knde Januar Gonorrhe. Acht
Tage post coitum verspiirte er Brennen in der urethra
beim TUrinlassen. Behandlung innerlich; ganz geheilt
war Patient hiervon niemals. Im Mai bekam Patient
Hautausschlag. Im selben Monat (ob vor oder nach
dem Ausbruch des Ausschlags ist unsicher) aberma-
liger coitus. Im Juni treten Geschwire an dev Unter-
schenkeln suf. Behandlung mit Jodoformaufstrenung.
Am 2. Sept. wegen der Geschwiire in der chirurgischen
Klinik aufgenommen; am Sept. in hies. Klinik.

Stat. praes.: Aus der Urethra entleert sich hell-
gelber Eiter, der eine Masse Coccen und Bacterien ent-
hilt, keine Gonococeen.
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Am orific. urethre eine alte iiberhdutete Sklerose
von der Grosse eines Pfennigstiicks.

Auf den ganzen Korper zerstreut braun-rothe Pig-
mentflecke. Drei grosse ulcera an der Vorderfliche der
MTibia. Tibia links an cirkumskripter Stelle leicht ge-
schwellt. Inguinaldriisen in Ketten missig geschwollen.

Tonsillen, namentlich rechts, zerfallen. Tinks kleine
mit grauem Belag bedeckte Stellen. Zunge belegt.
Stuhlgang unregelméssig.

7. IX. 92. Tagl. 1 Spritze Hg-Sucecinimid.

15. IX. 92. Aus 7er urethra entleert sich eine
geringe Menge dicken weiss-gelblichen Secrets.  Aus-
spritzung mit Sol. arg. nitric. 1:100. Keine (Gonococcen:
Das Secret verschwindet allmihlich.

7. X. 92. Die Geschwiire an den Unterschenkeln
sind alle iiberbdutet. Die Pigmentflecke am Riicken
und auf den Schultern sind verschwunden.

23) Domino Gh., 20 J., Spielmann, Provinz Parma.
14, XI. 92.
30. XII. 92.

Patient hatte vor b Jahren Lungenentziindung.

T.etzter Coitus am 12, Juni. Am 15. Angust trat
eine ,Geschwulst® am Penis auf. Am 10. Okt. stellten
sich Flecken auf dem ganzen Korper ein. In einer Apo-
theke wurde ihm ein Salz (2 mal t#glich zu nehmen)
verabreicht. Als die Flecken nicht verschwanden, ging
er in die hiesige Klinik. Patient klagt iiber nichtliche
Kopfschmerzen.

Stat. praes.: Patient sieht leidend aus. Man sieht
rothe Flecken, die anf Fingerdruck verschwinden, ferner
Kratzspuren und Blutborken. Am Ulnarrand der Hand

sitzt eine grossere Pustel auf derber Basis auf. Daneben -

e




eine kleine geschlingelte Linie. KEs besteht Scabies,
daneben aber gleichzeitig ein maculo- -papuldses Syphilid,
Am Penis sitzen sowohl Papeln, die von der Scabies
<« herriihren, als auch deutlich infiltrirte Papeln am Penis
 und Scrotum, die zur lues zu rechnen sind, Daneben
besteht Phimose.

Allgemeine Driisensehwellung. Auf beiden Tonsillen
und hinterem Gaumenbogen weisse Belige.

Auf dem Kopf kleine Pusteln.

An dem rechten Auge starke Conjunctivalinjection,
ausserdem eine schmutzig verfiirbte Iris, eine unregel-
méssige Papillarsfinung. Es besteht also Iritis specifica.

Therapie: Patient erhilt thglich 2 Spritzen Suc-
cinimid - Hg nnd vier Tropfen Atropin 1 o/, ins Auge,
ausserdem warme Umschlige.

17. XI1. 92. Das enge Praputium wird in der
Narcose durch Circumcision entfernt.

30. XII. 92. . Der Patient wird nach im Ganzen
53 Succinimid-Hg-Einspritzungen entlassen.

Es bestehen keine Zeichen von lues mehr. Nur
eine hintere Synechie bleibt zuriick.

24) Blanche M., 20 J., puella publica, Paris.

9. I.— 8. II 92; ulceramolla der Analfalte.
24. 1T —11. 1Iv. 92, Angina Qyphlhtlca 12 In-
unctionen.

Wiederaufn.: 11. V., 92
4. VI, 92,
Constitution schlank, kriftig.

Inguinaldriisen bilden beiderseits Ketten, bis hasel-
NUSSETross,

Cervicaldriisen stark bohnengross.
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Etwas erhabenes papuloses Syphilid, hauptsiehlich
am Riicken lokalisirt; wenige F'lecke anf dem Bauch,
schon im Abblassen begriffen. Pigmentlues. Papeln
der Hohlhinde. Psoriasis palmaris. Hypertrophische
Tonsillen. Reste von Plaques.

Therapie: Succinimid - Injectionen im Ganzen 20.

Schon nach 10 Inject. ganz bedeutende Besserung
der Psoriasis palmaris, die beim Austritt génzlich ver-
schwunden ist. Da die Schleimhaut der Tonsillen noch
atwas ,schilfert“, soll Pat. Gibert nehmen.

Entlassen am 4. VI. 92.

25) Elise B., 20 J, puella publica, Aachen.
9. IX. 92
20. IX. 92.

Vor zwei Jahren Gonorrhe. Im vorigen Jahr spitze
Condylome. Februar 92 maculoses Syphilid. 10 Injec-
tionen mit unloslichem Priaparat (Salicyl-Hg?).

Stat. praes.: Constitution gracil. Anzmie. Papeln
der linken grossen Labie. Zunge blelegt.

Therapie: 9 Succinimid-Hg-Injectionen.

Am 20. IX. 92 symptomlos entlassen.

26. Joseph H., 30 J., Metzger, Wanzenau.
27. 1. 92.
Ende II. 92.
Im J. 84 hatte er Schanker. Im J. 86 Gonorrhee.
Constitution: kréftig; starker Paniculus adip. In-
guinaldriisen beiderseits Ketten, znm Theil bohnengross.
Cervicaldriisen geschwollen.
Krustoses, serpigindses Syphilid fast des ganzen

behaarten Kopfes, am Hinterkopf halbflachhandgross;

kleine Stelle an der Nasenwurzel. Am linken Malleolus
ext. iiber thalergrosses, zerfallenes Gumma.
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Patient ist heiser, viele Zihne fehlen. Hinfiger
Diarrhee,

Therapie: 1884 wurde der Schanker und Aunsschlag
im Spital 4 Wochen lang mit Pulvern innerlich behan-
delt. Im vorigen Jahr J.K. Diese Kur wurde (je nach
Besserung des Kopfausschlages) bis jetzt festgesetat.

Am 27. 1, 92 Beginn mit Succinimid-Hg-Injectionen
tédglich zu 0,01. Lokalbehandlung des Kopfes mit Pree-
cipitatsalbe, des Fusses mit Sublimatumschligen und
Calomel,

Ende IL 92 symptomlos entlassen,

27) Josef F., 36 J., Winzer, Tiirkheim,

7. I 92
20. II1. 92.

Vor ca. 15 J. ,Brustkrankheit.
Héufiger Schmerzen im Hals und im Kopf.
 Von einer Infektion ist dem Pat. nichts bekannt.

Im Jahre 80 flog dem Pat. ein Stiick Holz gegen
die Unterschenkel. Nach %/y Jahren bekam er Zucken
und Schmerzen an der betreffenden Stelle. Behandlung
mit Blutegeln. Dann entstanden ~Libcher, spiter Ulce-
rationen, die fast den ganzen Unterschenkel ergriffen.
Die Wunden sind ab nnd zu geheilt und wieder aufge-
brochen.

Am 15. V. 91 Aufnahme in die chirurg. Klinik. Er
hatte dort Temperaturen bis zu 400, J. K. wurde nicht
vertragen,

Da andere therapeutische Maassnahmen felilschlugen,

solite am 6. I 92 zur Amputation geschritten werden.

Aufnahme in hies. Klinik 7. 1. 92.
Therapie: 'Thglich eine Succinimid - Hg - Injection
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die gut vertragen wurde. = Sichtliche Besserung nach
wenigen Einspritzungen. Nach 32 Injectionen definitive
Heilung und Entlassung.

28) Carl B., 26 J., Metzger, Altdorf (Baden).
23. VIII. 91.
12, IX. 91,

8 Jahre alt chirurgische Erkrankung am 1. Ober-
schenkel, Incision; ebenso am 1. Fuss.

Infektion vor ca. 10 Wochen. Inkub. ca. 14 Tage.
Vielleicht Harnréhrenschanker, weil Patient angibt, es
habe Ausfluss bestanden.

' Stat. praes.: Constitution méssig kriifti'g'.

Inguinaldriisen bis Bohnengrosse beiderseits, Axillar-
und Pectoraldriisen bis Haselnussgrisse.

Condylomata lata an den Genitalien und am anus,
und glans penis. Seit 4 Wochen Haarausfall.

R. Kryptorchismus. L. Hernia inguinalis u. Vari-
cocele. Zahnfleisch und Zunge etwas belegt.

Therapie : Condylome lokal mit Calomel behandelt.
Succinimid-Hg a 0.01 vom 24, VIIL. an, die gut ver-
tragen werden. Gegen Knde der Kur gerithetes und
geschwollenes Zahnfleisch. Nur noch Pigmentflecke.

29) Marie 8., 19 .J,, Dienstmagd, Miihlhausen.

24, VIL. 90. — 1.IV.91. — 1. VIIL 91.
30. Iv. 91.

Vater an unbekannter Krankheit gestorben (,ge-
schwollene Beine®). Mutter angeblich gesund. Irstes
und zweites Kind der Mutter in den ersten Lebenstagen
gestorben. Vier dltere Geschwister gesund. TPatientin
ist siebentes Kind. Drei jiingere Geschwister leben,

el i o -
Zwel jungere .
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Vor 3 Jahren Nervenkrankleit.
Vor 4 Monaten Brennen beim Urinieren; spiter an
den Genitalien eine wunde Stelle. Vor 3 Mon. Ausschlag.

Stat. praes.: Const. kriftig. Inguinaldriisen beider-
seits stark vergrossert. Papeln der Genitalien nud am
anus. Sattelnase,

Therapie: Schmierkur.

1.1V, 91 erste Wiederaufnahme wegen Roseola-
Recidiv, besonders am Bauclie und Brust. Pigment-
- syphilis. '

26 Suceinimid - Injectionen.  Entlassen 30, Iv. 91,

Zweite Wiederaufnahme 1. VIII, 91. Grosse Con-
dylomata lata an beiden labia majora. Inguninaldriisen
beiderseits noch vergréssert. Nach 98 Sueeinimid - Inj.
entlassen.

30) August B,

3. VIIL. 91.
9. IX. 91. dann poliklinisch beLandelt.

Infektion am 13. Juni. Inkubation ca. 4 Wochen,
Uleus am Preeputinm. Zu gleicher Zeit Gonorrhee,

Const. kriftig. Inguinaldriisen stark geschwolleu.
Cervical- und Occipitaldriisen missig vergrissert.

Papeln an den Genitalien, besonders am penis,
Grosses ulcns am Rand des Ropfdeckels. Plaques am
Zungenbindchen, bohnengrosses ulcus an der hinteren
Rachenwand.

Therapie:  Sucein. - He 2 0,01. 42 Inject. Dann
tagl. Schwefelbider und 3 X Kssl. J. K, 10/180. Injec-
tionskur wird gut vertragen,

Nach vollendeter Kur am 10, XII. 91 neune Plaque,
klein, in der Mitte zerfallen am 1. Zungengrund.




31) Karl B, 28 7J,, Metzger, Bennigheim,
24. IV. 91.
28. V. 91,

Vor 3 Jahren Gonorrhe mit Einspritzungen behan-
delt. Uleus an der Unterseite des penis mit Carbolsl
behandelt.

Stat. praes.: Constitution kriftig. Inguinaldriisen
beiderseits stark bohnengress. R. baumnussgr. Unter-
kieferdriise, 1. haselnussgross. Cervical-, Axillar- und
Pectoraldriisen stark geschwollen. Roseola. Pigment-
flecke auf Rumpf und Extremititen recht zahlreich, ent-
standen aus Papeln,

Condylomata lata ad anum, r, am scrotum und an
der Inmenfliche des r. Oberschenkels.

Angina syphilitica.

Therapie: Tnject. mit Hg-Suceinimid a 0,013 tagl
Nach wenigen Injectionen schon bedeutende Besserung
der Symptome, Die Condylome nach sechs Injectionen
ganz flach und trocken. Kur wird sehr gut vertragen.
Am 28. V. 91 Patient symptomlos entlassen.

32) Martin K., 25 J., Schreiner, Colmar.
13. IV. 91.
20. V. 91.
Im Februar 89 Schanker am penis, mit dem Stift
geéitzt. April 89 Schwellung im Hals, Incision. Haar-
ausfall.

Stat. praes.: Constitution schwichlich.

Driisen vergrossert, indolent. Thorax flach. Am
L Rand der Zunge tiefgehende Rhagaden. Ulcera ca.
6 cm lang, kleinere runde Geschwiire an der Zungen-

i b vt
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spitze; gelbliche Infiltrationen an der Unterfliche der
Zunge, ebenso an der hinteren Rachenwand.
Therapie:  Injectionen mit Hg-Suceinimid 3 0,013.
Begonnen am 15. 1v, 91 Nach den zwei ersten
Injectionen schon sichtliche Heilungstendenz. Nach acht
Einspritzungen nur noch geringe Vertiefingen vor-
handen.

33) Jean Baptiste St., 36 J., Maler.
19. IX. 92.
17. XL 92.

Familien-Anamnese ohne Belang. 33 J. alt hatte
er in Algier einen Ausschlag, der dusserlich mit weisser
Salbe, innerlich mit Jodkalium behandelt wurde. Zeit-
weise Anfille von Rheumatismns. Vor 8 Monaten will
er sich beim Urinieren am Penisriicken mit dem Finger
geritzt haben. Wenige Tage spiter geschah eine Co-
habitation. Schon drei Wochen darauf will er heiser
gewesen sein. Auf dem Penisriicken entstand ein Ge-
schwiir, welches, abwechselnd heilend und aufbrechend,
endlich nach 11/, Monaten eine pfennigstiickgrosse Narbe
zurticklassend, verschwand. [ Anschluss hieran zeigt
sich folgendes.

Stat. praes.: Gewicht 55 Kg. Ueberhiiutete Skle-
rose. Roseola. Breite Condylome am scrotum, Ober-
schenkel, am anus. Vereinzelte Papeln auf Riicken und
Schulterblittern.

Psoriasis syph. palmaris et plantaris.

Plaques muqueuses an den Gaumenbigen.

Inguinal-, Cervical -, Occipital- und Cubitaldriisen
geschwollen, hart, indelent.

Therapie:  Inject. von Hydr. succinimid. 19. IX. 91
ortlich Calomel.
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29. IX. 92, Aussetzen der Inject.
Patient hat ofter unbemerkt
20. X. 99

wegen Stoma-
gerancht.
Wiederaufnahme der Injectionen.

titis.

34) Antoine Th., 26 J., Arbeiter,
238. IX. 99.
25. X. 92.

Lugano.

Jahrlich recidivirende rheumatische
2 Monaten gibt er

haben. Von Infektio

Sehmerzen. Vor

ai, eine »Chande-pisse gehabt zu
n anderer Art nichts bekannt.

Stat. prags.:  Gew. 541/, Ke. Nissende Papeln

am Scrotum, Oberschenkel, anus, an den Lenden. anf

der Kopfhaant. Psoriasis spec. palmaris. Inguinaldriisen

vergrissert, hart,

11, X1, 92, Tiweiss im Harn, 05 /..

st ; Vi, 1,30

Therapie: Injection mit Hg-Succin, oo

25. XI. 92 Nach 30 Injectionen sind alle Symp- ’ "
“tome der lyes verschwunden.

35) Gertrude G., 18 1., Kellnerin, Graach,

6. VI. 91,
9. VIL 91.
Friiher Scharlach und Chlorose. Infektion nicht

bekannt,

Graciles, blasses Méddehen, N

erbsengrosse Papeln auf dem recht
schenke].

icht uleceri erte, etwa !

€n und linken Obey-
Inguinaldriisen geschwollen,

Therapie: Suecinimid-Injectionen,

Nach 10 Tnject. sind die Papeln mit Hint
braunen Pigments geschwunden, o

Nach 24 Inject, entlassen,

erlassung
hne lokale Behandlung.



36) Lma C., 20 J., Strassburg.
21. X. 92
15. X1. 92,

5. . alt Lungenentziindung. Vor ¢ J. Geburt,

Kraftige Constitution, Gewicht 63 Kg. Roseola,
anch anf die Extremititen ausgedehnt. Inguinaldriisen,
Axillar-Pectoraldriisen bohnengross. Auf den Tongillen
Papeln.

Therapie: Succin.-Hg. Nach 24 Inj. symptomlos
entlassen. Gew. 65 Kg.

36) Willielm Th.,, 327, Postassistent, Diedenhofen.
2. IX. 91,
2. X. 91,
Vor 8 J. Typhus abdom. Infektion vor 3 Monaten;
Inknb. 3 Wochen. Sklerose mit Jodoform behandelt.
Stat. praes.: Gross, mager, anzemisch,
Inguinaldriisen stark geschwollen. Roseola reichlich,
arossfleckig am Rumpf, an den Extremititen. An den
volee manus einige: Papeln. Leber liberragt den Rippen-
saum um zwei Finger breit. Thorax flach. R. PFossa
supracl. gedédmpft. Daselbst und r. h. 0. spirliche
Rasselger&usche, verschirftes Athmen.
Therapie:  Succin.-Injectionen,
Nach' 10 Tnjectionen sind alle Symptome villig ver-
schwunden. :
Nach 30 Injectionen entlassen, soll zu Hause noch
J. K. gebrauchen.

38) Salvine F., 26 J., Kellnerin, Schweighausen,
8. VIIT. 92,
12, 1X. 92,
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‘Vor 6 J. Unterleibsentziindung. 1885 Erosio vulva.

Stat. praes.: Constitution missig kriftigz. Ansemie.
Inguinaldriisen- bilden Ketten. Papeln der vulva, Pig-
mentiues. Grosser Defekt der 1. Tonsille und ihrer
Umgebung. Angina syphilitica.

Therapie: 32 Succinimid-Hg-Inj., die gut vertragen
werden. Nach wenigen Einspritzungen schon Besserung.
Definitive Heilung nach 32 Inj. Vom Defekt kaum noch
etwas zu sehen.

Symptomlos entlagsen 12. IX. 92.

39) Babette S., 20 J., Dienstmagd, Saarbriicken.
13. VIIL 91.
S12. IX. 91,
Plaques am harten Ganmen und Tonsillen angeblich
8 Tage nach der Niederkunft entstanden. Im J. 1890
Geburt. Kind mit Blennorrhe ocul. nach 3 Monaten .
Therapie: Succinimid. Nach 8 Inject. waren die
Plagues geschwunden.
Pat. wird nach 23 Inject. symptomlos entlassen.
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Aus diesen Krankengeschichten ist ersichtlich, wie
ausgezeichnet das Succinimid- Hg im allgemeinen und
lokal vertragen wurde, und wie prompt in fast allen
Fillen der therapeutische Effekt sich gestaltete.

Doch im Verein mit den soeben angefiirten Fillen
sollen auch diejenigen das Urtheil iiber den Werth unseres
Priparates begriinden helfen, welche sonst klinisch oder
ambulatorisch der Behandlung mit Sucein.- Hg unter-
worfen waren.

Im Ganzen liegt eine Statistik iiber 180 Patienten
vor (awsschliesslich Suceinimid-Behandlung). Diese er-
hielten in leichten und mittelschweren Fillen durch-
schnittlich 24 Injectionen einer Losung von 1,30 : 100,
in schweren Fillen 30, selten mehr. '

In der Regel geniigte tiglich eine Injection vom
Inhalt einer Pravaz’schen Spritze; in einigen schweren
Fallen oder bei zeitlich beschrinktem Aufenthalt der
Patienten wurde aucli zweimal am Tage injicirt, ohne
dass die Behandlung durch7[Schmerzhaftigkeit oder
Nebenerscheinungen unangenehm geworden wiire,

Hinsichtlich der Technik beobachtete man genau
die von Prof. Wolft2?) angegebenen Regeln, die ich
hier wiedergeben mdchte:

wDas Einstechen der Nadel geschieht nicht senk-
recht, wie dies von verschiedenen Autoren ad nates-vor-
genommen wird, sondern es wird eine starke Fetrpolster-
falte aufgehoben, und die Nadel parallel mit der Haut
bis mitten in das Zellgewebe gestossen, so dass die
Spitze nicht zu nahe der Haut und nicht bis auf die
unterliegende Muskulatur zu stehen kommt. Es wird
dann die Fliissigkeit langsam eingespritzt unter leichtem
Massiren der Beule, welche nachher noch durch Streichen




in das Zellgewebe vertheilt wird. Die Operation wird
dann jeden Tag oder alle zwei Tage abwechselnd auf
der linken oder der rechten Seite vorgenommen.”

Ferner wihlite man als Ort der Injectionen den
Riicken und beriicksichtigte dic von Levin?) angege-
benen Stellen geringerer Schmerzhaftigkeit.

Die in allen Fé&llen nach diesen techuischien Vor-
schriften ausgefiithrten Injectionen waren nun in der
iiberwiegenden Mehrzahl der Fille schmerzlos. Die
Patienten erhielten ihre Spritze und gingen vergniigt
davon.

Nur in wenigen Fillen, daun aber meist, wenn die-
selben Patienten schon bei anderen wenig irritierenden
Injectionsmitteln grisseren Schmerz empfunden hatten,
war die Applikation nnangenehm; dies betraf gewdhn-
lich Kranke wmit sehr magerer Haut oder empfindsame
Individuen. Drei Mal. musste in solchen [fdllen nach
mehreren Injectionen die Inunctionskur an die Stelle
treten.

Auch Entziindungen und Infiltrationen gehorten bei
ca. HOOO Injectionen, die im Ganzen ausgefiibrt wnrden,
zu den Seltenheiten, dagegen abscedirte bei einer Patientin
gleich die dritte in der linken Hiiftgegend ansgetiihrte
Iﬁjection, bei einer anderen, die 24 Injectionen erhielt,
fiithrte eine zu lokaler Gangridn und Abscess, in einem
dritten Falle waren ein Abscess und 2 Infiltrationen auf-
getreten.

Diese Ungliicksfille stehen durchaus nicht im Ver-
héltniss zu dem sonst fast schmerzlos und ohne lokale
Entziindungserscheinungen ertolgten Verlauf der Injec-
tionen, und da sie nicht allein durch eine Intoleranz
der Haut verschuldet gewesen sein konnen, so liegt es
nahe, ein Versehen in der Technik oder eine mangel-
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haft ausgefithrte Desinfektion des Injectionsapparates
als Ursache zn betrachten.

Dafiir spricht, dass Herr Prof. Wolff bei seinen
privatim mit Succinimid- Hg ausgefiibrten Injectionen
niemals Abseesse gesehen hat,

Diese Annahme wird ferner durch die BResultate
der von Vollert 18) ausgefiihrten Injectionen bestitigt,
der zu Anfang eine Anzahl von Abscessen zn verzeichnen
hatte, spéter aber, als mit scrupulésester Reinlichkeit
verfahren wurde, die Zahl der Abscesse auf ein Minimnm

‘sich redueiren sah. Dieser Umstand beweist zugleich,

dass solche Unfélle ganz zu vermeiden sind, wenu Anti-
septik, Injectionsapparat und Aunsbildung der Technik in
allen Theilen gleich geniigen.

'Bemerkenswerth ist, dass Stomatitis relativ sehr
selten eingetreten ist; sie wurde nar in etwa 10 9/,
aller Falle beobachtet und war meist leichter Art.

Aber uicht der Wirknungsweise des Mittels, welches
nach allen seinen Kigenschaften, besonders durch die
rapide Resorption und Ausscheidnug, dazu angethan
wire, rasel Stomatitis zu erzeugen, ist die Seltenheit
dieser EKrscheinung znzuschreiben, sondern der in den
letzten Jahren in hiesiger Klintk mit einer ganz aus-
nehmenden Sorgfalt ausgetithrten und iiberwachten Mund-
pflege.  Die Patienten haben téglich ecin TLiter einer
I''/, procentigen Lisnmg von Kal. chlor. als Gurgelwasser
zu verbrauchen, bursten dreimal im Tage die Zihne mit
sehr weichen Biirsten (von Dachshaaren) und heobachtien
eine Didt, die zum grossen Theil von dem Gesichtspunkt
aus eingerichtet ist, das Kintreten der Stomatitis zu
verhiiten.

Unangenehme Nebenwirkungen aut den Darm, wie
sie bei Anwendung von Cyanquecksilber nicht selten
sind, fehlten. Niemals wurde in der Folge der Injec-
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tionen eine Diarrhe beobachtet. KEbenso zeigten sich
keine Symptome von Ohrensausen, Flimmern, nur trat
in einem Fall bei Behandlung von syphilitischen Papeln
der vulva bei einer anzmischen und zugleich graviden
Patientin nach 18 Injectionen ein merkurielles Exan-
them auf, welches fast iber den ganzen Korper ver-
breitet war und sich besonders heftig an den Extremi-.
titen entwickelte. Ks verschwand nach 14 Tagen spontan.
Die Injectionen waren sistiert worden.

Endlich zeigte sich die gute Vertriglichkeit und
Wirkung des Mittels noch darin, dass in fast allen
Fillen eine betrdchtliche Zunahme des Korpergewichts
konstatirt wurde.

Gehen wir jetzt zur Besprechung der direkten Wir-
kung des Mittels auf den syphilitischen Process iiber.

~ Roseola verschwand in 49 Fillen nach durchsehnitt-
lich 5 Injectionen. Dasselbe Resultat erhielt Professor
Wolff 22) bei Anwendung von Glycocoll-Hg.

Papulsse Syphilide, die in 32 Fiéllen zur Beobach-

tung kamen, gebrauchten durchschnittlich 10 Iijectionen:
In 1 Fall 8 Inj.

” 1 ”» 1 0 ”»
» 1, 13,
» 1 ” 10 »

Um breite Condylome zu beseitigen, waren nothig:
In 1 Fall 5 Inj.

” 1 ” 8 ”
” 1 " 1() ”
n 1 ” 7 »
” 1 ” 12 ”
s 1 , 6 (16 Inj. Maximum).

Schwere Uleerationen im larynx gebrauchten in
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einem Fall nur 8 Injectionen zur Heilung. Ulcerationen
am Boden der Nasenhohle 15,

In einem Fall, wo ausgedehnte und tief greifende
Geschwiire der Zunge vorhanden waren, wurde durch
8 Tnj. Heilung erzielt. Aehnlich sind mehrtach Plagues
am harten Gaumen und an den Tonsillen nach 8 Injec-
tionen geschwunden. Kine ausgebildete Psoriasis pal-
maris wurde durch 10 Injectionen beseitigt. Auch ver-
schiedene Erscheinungen der tertifiren lues, wie umfang-
reiche oder iiber grossen Korperstrecken ausgesite Haut-
gummata, ebenso Gummate am harten Gaumen kamen
unter der gewdohnlichen Zahl von Injectionen ohne Ge-
brauch von J. K. zur Heilung.

Wir kommen jetzt zur Hauptfrage: Wie verhilt
es sich mit den Recidiven?

Ieh glaube, dass Bergh %) Recht hat, wenn er
als Hauptmomente fiir die Werthschiitzung der verschie-
denen Merkurialmittel und ihrer verschiedenen Verwen-
dungsarten die Schnelligkeit ihrer Wirkung und ihre
Féhigkeit, Recidiven vorznbeugen, oder weénigstens sie
zu mildern, ansieht.

Leider milssen wir uns aber eingestehen, dass wir
mit keinem von allen Mitteln, die uns in der Therapie
der Syphilis zu Gebote stehen, im Stande sind, den
Eintritt von Recidiven sicher zu verhiiten, sei es, dass
wir uns der Inunctionskur oder irgend eines der best-
renommirte1 hypodermatischen Quecksilber-Priparate
oder endlich der inneren Medication bedienen. Daher
fordert Kobn er ) mit vollem Recht in allen Statis-
tiken, welche sich auf die Behandlung der Syphilis
beziehen, statt ,geheilt* anzugeben: ,symptomfrei ent-
lassen®,

Nichtsdestoweniger bestehen aber zwischen den ver-
schiedenen Mitteln ganz betrichtliche Unterschiede hin-




62 —

sichtlich ihrer Nachhaltigkeit, wovon wir uns in der
bevorstehenden Uebersicht iiber die loslichen g - Pri-
parate deutlich iiberzeugen konnten. So unterliegt es
beispielsweise keinem Zweifel, dass das Sublimat niclit
nur zur Zeit seiner Incorporirung eine michtigere the-
rapeutische Wirknng als das Cyanqueeksilber entfalter,
sondern dieses Mittel auch in der Fihigkeit. Recidive
hintanzuhalten, hedeutend iibertriftt. Vor die Frage
gestellt, wie gross die Nachhaltigkeit eines Mittels sei,
sind wir daher nicht im Stande, ein absolntes Urtheil
zu ftillen, sondern wir sehen uns auf den Vergleich mit
anderen Mitteln angewiesen mmd stellen den relativen
Werth fest,

Aut solche Weise koustatiren wir, dass das Sue-
cinimid-Hg hinsichtlich der Fahigkeit, Recidiven vorzn-
beugen, dem Glycocoll - Hz nahe steht, das Hg-Pepton
(Bamberger), das Bicyanuret-Hg nnd andere Mittel
weit iibertrifft.

Bei mehrjihriger Beobachtung der Patievten nach
ihrer Entlassung bezifferte sich die Zahl aller Recidive
anf 25 0/,. Unter 180 Kranken hatten 4 drei Reci-
dive, 3 =zwei, die iibrigen nur eins (pach reiner Be-
handlung mit Succinimid-Hg) dnrchgemacht. — Ob die
in den meisten Hillen nach Beendigung der Kur erfolete
Verabreichung von kleinen Dosen J.K. die Recidive
haufig verzogert hat, ldsst sich nicht entscheiden; viel-
leicht ist die Leichtigkeit derselben, wie sie in fast
allen Fiillen, wo Recidive auftraten, beobachter wurde,
dieser Nachkur zu danken.

Eine Thatsache ist hier noch mit besonderem Nach.
druck zu betonen.

Gegenilber der Zahl der Recidive bei mit Inunc-
tionen behandelten ist der hier festgestellte Procentsatz
so niedrig, dass der vielfach eingewurzelte Glaube an




die bessere Wirknne der Inunetionen wiedernn: stark
erschiittert wird. Auch Bergli?®) ist von diesem (lauben
zuritckgekommen, denn wiithrend er im Jahre 1377
gelegentlich eines Berichtes iiber seine Versuche mit
Sublimat meinte, dass die Indication fiir die hypoder-
matische Behandlung nur selten gegeben sei, hezeichnet
er spater auf dem Kopenhagener Kongress die Injec-
tionsbehandlung als die beste der bisher angewendeten
Administrationswege der merkuriellen Priparate. FEr
hat bei seinen Injectionsversuchen 455 9/, Recidive
gegeniiber 67 9, bei der Inunctionskur beobachtet und
schliesst daher, dass die Injectionsbehandlung die ge-

- ringste Zahl von Recidiven gibt. Auch Prof. Woltf

konstatirte bel Injectionen mit Glycocoll-Hg ein Recidiv
anf 4,33, dagegen bei der Inunctionskur je eins auf 2,13,

Schliesslich ist hinsichtlich der Recidivfrage noch
eine Thatsache zu registriven, auf die ebenfalls schon
Bergh aufmerksam gemacht hat.

Es ist zwar erwiesen, dass die Injectionsbehandlung
die geringste Zahl von Recidiven gibt, wenn aber Reci-
dive eintreten, so geschieht dies rascher als bei der
Inunctionskur. So beobachitete Bugh %) unter 86 0/,
nach der Injectionskur erhaltenen Recidiven 17 ¢/, der-
selben schon im ersten Monat. So rasch erfolgten sie
allerdings bei unseren it Succinimid-Mg behandelten
Datienten nicht, sondern durchschnictlich erst nach fiinf
Monaten.

In Bezug auf die Schnelligkeit, mit welcher das
Succinimid-Hg aus dem Korper ausgeschieden wird. ist
endlich noch nachzutragen, dass bereits zwei Stunden
nach der ersten Injection Hg im Harn gefunden wird.

So ergibt sich aus den angefiihrten Daten zur Evi-
denz, dass der therapeutische Schatz durch das Sucein.-
Hg um cin werihvolles Mittel bereichert worden ist.
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Die Vorziige des Priparates, welche ich in Fol-
gendem resiimiren mochte, bestehen zondchst in einer
machtvollen und zuverlissigen wirkung auf den syphi-
litischen Process, in der Schinelligkeit dieser Wirkung
und in ihrer Nachhaltigkeit, wodnrch so sicher wie
mittelst des besten bisher angewandten Antisyphilitica
Recidiven vorgebeugt wird.

Ferner besitzt das Succinimic{-Hg nicht die nach-
theilige und unter Unistanden gefihrliche Eigenschaft
der unloslichen und mancher loslichen Priiparate, sich
mit dem Eiweiss der Gewebe zu verbinden und am Ort
der Applikation Quecksilberdepots zu bilden. Denn
sotort nach der Injection kommt es in ganzer Menge,
ohne eine chemische Umsetzung zl erleiden oder Ver-
bindung einzugehen, in Cirkulation und wird rasch und
vollstindig wieder ausgeschieden.

Auf diese Weise sind wir im Stande, was vermoge
der eiweiss-fiillenden Kigenschaft bei manchen loslichen
Praparaten nicht der Fall ist, die Einzeldose in exac-
tester Weise zn reguliren.

Tinen besonderen und wichtigen Vorzug bildet
weiter die Schmerzlosigkeit der Applikation. Dieser
Faktor verdient und findet wohl anch iiberall genii-
gende Wirkung, denn es gebietet nicht nur die Huma-
pitdt im Allgemeinen, sondern anch die in der klinischen
und poliklinischen Praxis haufig sich darbietende Er-
fahrung, dass empfindliche Patienten aus Furcht vor
der subcutanen ‘Applikation sieh der Behandlung ent-
ziehen..

Mit der Schmerzlosigkeit verbindet sich weiter die
minimale lokale Reaktion, die in fast allen Fallen zu
konstatiren war.

Da endlich auch- bei langerer Anwendung des
Mittels jegliche Nebenerscheinungen fehlen, so ergibt
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sich aus den genannten Umstéinden die Mdglichkeit, die
besonders hervorgehoben zu werden verdient, dass das
Mittel in hervorragender Weise geeignet fiir die ambu-
latorische Behandlung ist.

Friher war man in hies. Klinik stets im Zweifel,
zu welchem Mittel man greifen sollte, wenn die subeu-
tane Applikation wiinschenswerth erschien.

Snblimat ist wegen der starken Schmerzhaftigkeit,
die sich mit der Anwendung verbindet, wegen der
Gefahr - der Infiltrationen und Abcesse, wegen der aus
der Affinitdt »um Korpereiweiss resultirenden Unge-
nauigkeit der Dosirung ganz untauglich. Peptongueck-
silber ist zersetzlich und von wechselnder Giite der Be-
schaffenheit, daher bald mehr, bald weniger schmerzhaft.

Cyanquecksilber steht hinsichtlich der wenig schmerz-
haften Applikationsweise dem Succin.-Hg zwar nahe,
ist aber von zu geringer Intensitit der Wirkung und
in manchen Fidllen durch so iible Nebenwirkungen, be-
souders auf den Darm ausgezeichnet, dass es fiir nichts
weniger als fiir ambulatorische Zwecke dienlich sein
kann. Endlich sind Hg-Harnstoffchlorid, Glycocoll - Hg
und Blutserum-Hg wegen der nicht schmerzfreien Kin-
fiilhrung ebenfalls nicht dienlich fir diese Zwecke.

Das Succinimidquecksilber stort anch den Patienten
ausserordentlich wenig in seiner Berufsthiitigkeit und
greift den Korper und die einzelnen Organe nicht an.
Aus letzterem Umstand ergibt sich bei intercurrenten
Krankheiten, die zusammen mit der Syphilis dem Patien-
ten verderblich werden konnen, die Moglichkeit, ebenso
wirksam wie sonst mit der Therapie vorgehen zu konnen.
So beobachteten wir einen Fall von acuter Nephritis
mit Anasarka bei Syphilis, wo unter gleichzeitiger Be-
handlong der accidentellen Krankheit und des syphi-
litischen Processes in kurzer Zeit simmtliche Krank-
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heitssymptome beseitigt wurden. Der Patient vertrug
die Injektionskur gut und wurde nach 32 Injectionen
symptomlos entlassen.

Schliesslich ist nicht unerwéhnt zu lassen, dass die
Losung des Succinimid-Hg unzersetzlich und ausseror-
dentlich billig ist.

Es leuchtet ein, dass in diesem Priparat sich eine
Menge‘ von Vorziigen vereinen, die es fiir eine ausge-
dehnte und in zahlreichen Féllen von syphilitischer Er-
krankung passende Anwendung empfehlenswerth machen.

Auch Forscher, die in neuerer Zeit das Mittel ver-
sacht haben, wiirdigten die guten FEigenschaften des-
selben rnd sehen giinstige Erfolge.

So injicirte Seleniew 60) in der Klinik des Herrn
Prof. Stukowenkow bei 33 Syphiliskranken eine ein.
procentige Lésung. Im Ganzen wurden 9338 Injectionen
gemacht. Zur Beseitigung syphilitischer Symptome
waren 40 Injectionen erforderlich. Hierdurch wird zwar
die die Zahl der Kur iiblichen Einspritzungen iber-
sehritten, doch wurde in jenen Versuchen nur zu 1/,
bis 1/3 gr pro Spritze injicirt. Die Schmerzen und Infil-
trate waren meist unbedeutend. Recidive kamen nuor
in 81/ ¢/, (1) der simmtlichen Fille vor. Auf Grund
seiner Erfahrungen mit diesem Mittel empfiehlt es Sele-
niew als ein sehr gutes Antisyphiliticum.

Auch Vollert 61) hat in Wien, in der Klinik von
Prof. Nothnagel, seine Versuche mit dem Succinimid-
Quecksilber fortgezetzt und ist mit den Erfolgen ausser-
ordentlich zufrieden. Er wendet meist eine 2 procentige
Losung an und bedient sich eines Zusatzes von Cocain.

Founrnier berichtet in seinem Lehrbuch der
Syphilis iiber die Versuche von Jullien und sagt:
»D’aprés le Dr. Jullien ce serait de toutes les injec-
tions merecurielles celle, qui donnerait la moindre réaction
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loeale*. Ks ist aber nicht erstaunlich, wenn er im
ibrigen zu keinen erfrenlichen Resultaten gelangt ist,
da er sich umn die Vorschriften, die mit der Anwen-
dung des Succinimid-Hg verkniipft sind, nicht kiimmert.
Die von ihm gewahlte Dosis fir eine Injection betragt
nur 2—5 Milligr.

Weitere Erfahrungen und eine systematische Ver-
wendung des Succinimid-Hg in der Praxis werden dazu
dienen, die grossen Vorziige desselben zn bestétigen.
Zwar soll nicht in Zukunft allein von diesem Mittel das
Heil erwartet werden, denn wie bei jedem einzelnen
Kranken der Verlauf der Syphilis ein verschiedener ist,
so ist in jedem einzelnen Fall eine verschiedene The-
rapie einzuschlagen. ,

Dort aber, wo die Anwendung des Mittels moglich
ist, soll es aufs Wirmste empfohlen werden, und es ist
nicht zu zweifeln, dass es, ohne schmerzhaft zu wirken
oder dem Organismus zu schaden, den syphilitischen Pro-
cess schnell, energisch nnd nachhaltig bekimpfen wird,
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