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Vorwort.

Diese Mittheilungen -enthalten zuniichst den Jahresbericht iiber
die Ergebnisse meiner Heilanstalt fiir Flechtenkranke in dem Zeitraum
der letzten sieben Jahre 18°%/s1, der sich dem iiber die 3 Jahre 18°%s4
in der deutschen Clinik veriffentlichten Berichte anschliesst. Die fritheren
sind in der Casper’schen Wochenschrift yom Jahre 18°7/is enthalten.
Nachdem nun aber mit dem verflossenen Jahre meine Heilanstalt 25
Jahre besteht, so habe ich eine gedriingte Uebersicht iiber die Resultate
ihrer 25jihrigen Wirksamkeit vorausgeschickt, da in dieser Zeit nahe
an 2600 Kranke in meinem Hause behandelt wurden, von denen iiber
2000 geheilt entlassen werden konnten — ein Erfolg, der um so giin-
stiger bezeichnet werden kann, als von den Aerzten nur die hart-

niickigsten und schwierigsten Fille nach vergeblichen mannigfachen
Heilversuchen meiner Anstalt zugewiesen wurden.

Cannstatt, den 1. Juli 1862,

Dr. Yeeied
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Erster Abschnitt.

Statistische Uebersicht iiber die Resultate der Hellanstalt
in den letzten 25 Jahren.

Meine Anstalt verdankt ihre Entstehung zwei_Fillen von
Psoriasis, die durch Zufall im Jahre 1835, nachdem ich mich
bereits 6 Jahre in Cannstatt als praktischer Arzt niedergelassen
hatte, in meine Behandlung kamen und die durch griine Seife
und Theer neben abfiihrenden Tisanen vollkommen hergestellt
wurden. Da beide Kranke — ein Mann von 44 und ein Midchen
von 21 Jahren — iiber 10 Jahre an ihrem Uebel gelitten und sich
vergeblich den wverschiedensten Kuren umterworfen hatten, ihve
Existenz aber von der Heilung dieses Ausschlags abhieng, so
waren sie iiber den gliicklichen Erfolg sehr dankbar und wver-
iffentlichten ohne mein Vorwissen ihre Anerkennung. Diess ver-
anlasste eine Reihe anderer Flechtenkranken, meinen Rath ein-
zuholen. Allein die Ausfithrung meiner Methode stiess wegen
der stark riechenden und im Privatleben schwierig anzuwendenden
Salben und Bider auf solche Hindernisse, dass ich den Kranken
den Vorschlag machte, in einem Privathaus bei einem benach-
barten Wundarzt die Kur durchzumachen. Das Gliick begiinstigte
anch diese nenen Kuren, welche sich bereits ausser Psoriasis auf
Eczem und Lupus ausdehnten, in solcher Weise, dass ich mich
im Friihjahr 1837 entschloss, ein kleines Haus, das 12 Betten
fasste, zu erwerben und dasselbe mit einer eigenen Menage und
den nothwendigsten Badeinrichtungen zu versehen. Bevor ich
aber diese neue Anstalt eréffnete, arbeitete ich eine Abhandlung

iiber die Behandlung der Hautkrankheiten aus und fibergab sie
Yelel, Hautkrankheiten. 1
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-mit der Anzeige meines jungen Vorhabens, das allerdings noch
keinen Vorgang hatte, indem keine solche Privatanstalt vor der
meinigen existirte, dem K. Medicinalcollegium mit der Bitte der
Priifung meiner Ansichten.  Dieses ermuthigte mich nicht nur in
der freundlichsten Weise in meinem Vorhaben, sondern erwirkte
mir auch von der K. Regierung die Mittel zu einer wissenschaft-
lichen Reise nach Paris, wo ich die Vortriige der ausgezeichneten
Dermatologen, eines Biett und Alibert, eines Emmery, Rayer und
Lugol im Hospital St. Louis mehrere Monate lange horte und mich
von den gliicklichen Resultaten ihrer Heilmethoden iiberzeugte.

Nach meiner Riickkehr erifinete ich mit dem 1. Juli 1837,
also vor 25 Jahren, meine Anstalt. In demselben Jahre suchten
noch 25 Flechtenkranke um Aufnahme in dieselbe nach, von denen,
da ich alle, auch die ungiinstigsten Fille aufnahm, doch 14 ge-
heilt, 9 gebessert und nur 2 ohne Erfolg entlassen werden konnten.

Im Jahre 1838 stieg die Zahl der aufgenommenen Kranken be-
reits auf 60. Jetzt stellte sich das Bediirfniss immer mehr
heraus, iiber weitere Gelasse disponiren zu konnen, die Bade-
anstalten mit Douche-, Dampf- und Rauchbiidern zu wvervoll-
kommnen, Trennung der beiden Geschlechter durch eigene Etagen
und die Verlegung der Wohnung des leitenden Arztes unter das-
selbe Dach zu ermiglichen. Diesen Bediirfnissen zu entsprechen,
entschloss ich mich, ein ganz zu den Zwecken einer Heilanstalt
eingerichtetes grosses Gebiiude aufzufithren, welches alle Anfor-
derungen in sich vereinigen sollte. Auch dieses Vorhaben be-
giinstigte die alle gemeinniitzigen Unternehmungen so kriftig unter-
stiitzende K. Wiirtt. Regierung durch Anweisung der bedeutenden
Summe von 25,000 fl. Im Friihjahre 1839 konnte ich das gegen-
wiirtige Anstaltsgebiiude, welches auf dem schonsten Punkte der
Stadt mit der Fronte gegen Mittag und herrlicher Aussicht in
das Neckarthal errichtet wurde, beziehen. Dieses Gebiiude ent-
hiilt ausser meiner Wohnung gegen 40 Wohnzimmer fiir Kranke
nebst hinreichender Einrichtung zu Wannen-, Staub- und Douche-
Biidern, welche von einer Mineralquelle, (salinischer Siuerling),
gespeist werden. Ausserdem gehirt zur Anstalt ein grosser
Garten mit einem Landhaus, das fiir solche Kranke bestimmt
ist, die in Begleitung ihrer Familie sich einer Kur unterzichen
wollen.




Statistische Uebersicht. 3

Ich gehe nun zur Aufzihlung der Resultate der Anstalt und
ihrer Frequenz in den letaten 25 Jahren iiber, bei welch’ letz-
terer die Schwankungen theils durch Witterungsverhiltnisse,
theils durch Theurung, Choleranihe, politische Unruhen, Kriegs-
lirmen bedingt waren. Ausserdem hatte die Anstalt anfangs noch
mit mannigfachen Schwierigkeiten zu kiimpfen, da die Vorur-
theile der Aerzte und des Publikums, dass Flechten-Ausschlige
ohne Nachtheil fiir die Gesundheit nicht geheilt werden diirfen,
dass dieselben ansteckend seien, dass man sie vor der Welt
miiglichst zu verbergen habe, dass Hungerkuren zur Heilung
ein nothwendiges Erforderniss seien, dass eingreifende Kuren
immer eine schwiichende Nachwirkung hinterlassen u. s. w., zu
iiberwinden waren. Alle diese Vorurtheile hat mit Hiilfe der
Wissenschaft die Anstalt gliicklich besiegt. Die Frequenz der
Anstalt vom In- und Auslande und ihre Heilresultate waren in
den letzten 25 Jahren folgende:

; Summe der Auf- i f - =
J 3-'_“5“5' EenOmmeanen. m‘al;:ndnius Gumnﬂm ?:3::?;: ﬁﬂiﬁi‘ .
1837 ’ 2h ] L] 14 ] 2
1838 60 it 33 20 T
18349 B3 13 47 14 2
18410 72 22 4b 24 3
1841 - . 07 L (PR 21 T
1842 91 . 51 63 28 )
18453 I 45 6T 24 G
1844 | 98 b4 T0. an 3
1845 TEIEE S a5 88 an 3
1846 120 i 98 23 4
1847 a [ Paeie ] 6 89 a7 4
1848 B2 BT i ¢ 63 1T 9
1849 107 65 g 29 3
1850 ) 58 9 28 3
1851 110 15 | 92 17 1
1852 105 T3 ) 12 4
1853 s [1{ip 101 . 95 205 4
1854 112 o8 04 16 b
1850 116 . B9 86 19 b
1856 130 p 102 100 24 G
18567 120 a7 106 15 &
1858 180" 97 115 15 0
1859 131 101 110 20 1
1860 128 \ 101 108 17 a3
1861 138 LLL] 114 20 4
- . al
ZUBAMMEN : 2592 1661 2016 497 79
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Unter ,Auslinder“ verstehe ich hier zuniichst die Nicht-
wiirttemberger und zwar wurden aufgenommen aus

Ba}'ern........i'ill

Baden . . Lol
Mittel- und Horddeutschla.nd e 31
Provagen - SHfmsasge 2l 9990
Selibrens s 000 R Nt et v a1ihd
Desterrerth: il Sl N gt ss Be
Frankretcly st b s Ty 3 e
Hinglaid SrTasniets SIN - TRt e g
Russland: - (° S0, Bkl

Verschiedenen eurupazschen Lan4
dern (Polen, Dinemark, Ttalien,
Belgien) . . . il s
Aussereuropiischen Tandgrn o e

1661, somit Inlinder 931.

Die aussereuropiiischen Liinder, darunter vorzugsweise West-
indien (Sumatra und Cuba), Ostindien (Java und Molluken),
Stidamerika (Brasilien), Asien (Smyrna und Brussa), waren es,
welche mir die interessantesten Fille der Lepra, Elephantiasis,
Sycosis indica und Syphiloiden lieferten. Uebrigens waren alle
diese Kranken Europder, die in diesen Lindern wohnten und
dort erkrankt waren.

In Betreff der Stinde gehtrten unter den Minnern an:

dem Kaufmannsstande [:Buuhhﬁndley, Apotheker) . . . 398
dem Beamtenstande (Advokaten, Geistliche, Aerzte) . . 248

dem Lehrstande, Kiinstler, Gelehrte . . . . . . . 133
dem Militirstande . . . R R il e S 1
dem Handwerkstande, Mu]ler etc SE R P - e S T T

den Wirthen, Oekonomen, Weingiirtner . . . . . . 102
Jungen Leuten: Commis, Studenten, Gymnasisten von

B T PR IR R L R L i Ml i e e i |
der israelitischen Religion . .' . e s )

Im Ganzen dem miinnlichen Geschlecht 1339 dem weib-
" lichen 1203; darunter Erwachsene 2247, iiber 60 Jahre 180,
Kinder 165 ; den hiheren Stinden Angehirige 1068, den mitt-
leren 1359, Ortsarme 165. :
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Die einzelnen Krankheitsformen und das Resultat ihres
Heilerfolges waren in diesen 25 Jahren folgende:

Gesamnmt=
Hantkrankheit ‘ aah}ﬁt{iﬂbeh. Geheilt. Gebesgert. B;';ﬁflﬁr‘l‘
Eezema chronicum . . © . .. 717 612 90 15
Herpes chrom. . a8 .pi » 9 T 1 1
Pemphigus chr. e i 9 4 4 1
Erysipelas und Er]thenm T 3 3 el £
Impeligd- . i el i 136 111 23 2
1A T e LR e 3 2 1 —
FEYFIIaTH " 1 e o T 60 o8 2 —
L SBROTIANE: .« oo SR E00 Kt 414 348 63 3
Ichthyosis . . ol 34 b} 26 3
Equamnultaa cutis M | e 1 — 1 —=
Tinea unguium . . . . al 1 - =
Cancer cutaneus .- . . . . . 15 Brif i T
Keloid ., '. e 1 — 1 —
Birumass o e weige - [ — —_ 1
Lichen : : . 15 10 4 1
Prurigoi T . . 104 63 a7 4
Urticaria . . Jir i * 12 8 | 2 2
;ﬁrmcaﬂ hm ahiniat ud 1 1 —_ —
1aria ¢ n e e 27
Ephidrosis loe. . . . i 1 ?E f _ﬂ
Acne punct. [Gumedlmeﬂ} “ 10 10 =k =
Acne tuberculosa . . . .. 100 80 a0 s
AsherToRRead: o vs  Le s it sk 63 20 43 oo
Hebnrshioes. 3 cabios b cea t 11 9 9
glica BebadeR’s o e Sl 1 Y b X
OGN A SONE R i o 5 : 3
Binad fa¥0RR. « . 5. ww v s 511 fg g :
Alopecin TINE s 7 o val awn st 15 4 7 5
Elephantiheis: . . o i vy . ] 9 6 :
%djpuma i : 1 . 1 e
upus un Erythema lupinos. (4 99 5 5
Scrophulosis und ﬂzaanl; .[ } Eﬁg lg‘; gg - )
Lepra vulgaris ... . . . , 24 8 15 5
Radesyge . N N e, & B 1 :
Indur, tel. {:Bl]ul S e o 9 A
TTRIDBEIR. ol i F i . 1 < Pl
Furanenlosia® .* ™, ., .., 1 : F v
Uleers pedum’ . .. . . . 53 5 7 o
a1 P N Rt T e 1 = \ X
Chlorosis ol B e g X 4 ol
Purpura vibicea . . s R 2 2 s B
Ephelides T g R 8 e s
Eﬂﬂblﬂ’ﬂ a ik iR ol 11 8 e s
Parasibin o it sh s 9 i : T
v’PhlthB T 122 E‘g E ' _&
schiedene andere Kranl:hmtah 177 148 24 5
2592 2016 497 79
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Somit wurden von 2592 Kranken, welche in diesen 25 Jahren
Aufnahme suchten, geheilt entlassen 2016 und gebessert 497, —
ein Resultat, das ungemein giinstic genannt werden kann,
wenn man bedenkt, wie viele Kuren die Kranken vorher schon
versucht hatten, wie viele Bider sie vorher besuchten und
wie schwierig es war, den Kranken nach den vielen vergeb-
lichen Kuren hinreichende Ausdauer und Muth einzufléssen, zu-

mal die Diit oft Entbehrungen auferlegt und viele Methoden -

mit Schmerzen oder der Anwendung iibelriechender Salben ver-
bunden sind. Auch ist es oft sehr wenig zur Ausdaner ermuthigend,
wenn man den Kranken auseinandersetzen muss, dass die Kur
ebensowenig vor Recidiven schiitzen kann, als bei jeder andern
Krankheit; denn welcher Arzt garantirt dem Kranken nach
gliicklich vollendeter Kur eines Typhus, einer Gesichtsrose oder
Ruhr, dass nicht unter gegebenen disponirenden Bedingungen
die Krankheit im Laufe der Zeit wieder auftreten kann?
Unter den ,ohne Erfolg® ausgetretenen Kranken sind auch
die begriffen, welche wegen Dienstverhiltnisse, Familienange-
legenheiten, Erkrankungen ihrer Angehirigen u. s. w. die Kur
abbrechen mussten; ebenso alle diejenigen, welche nicht so viel
Macht iiber sich hatten, die Kur, wenn sie z. B. Aetzungen oder
die Epilation verlangte, vollkommen durchzufiihren. Ebenso
wurden den Gebesserten zugeziihlt diejenigen, von denen ich
spiter erfuhr, dass sie wenigstens in leichterem Grade recidiv
geworden sind. Gestorben sind in der Anstalt in diesen 25
Jahren unter 2600 Behandelten nur 12 Personen; sie starben
meist an zufilligen Krankheiten: Gallensteinen, Abzehrang, Ge-
sichtskrebs, Brustentziindung, Wassersucht, Indigestion, withrend
eine ungleich grissere Zahl dem Leben durch die Kur erhalten
wurde ; denn wie viele Kranke traten in die Anstalt abgezehrt
und in tiefster Schwiiche und verliessen sie vollkommen gesund;
wie viele Andere erklirten mir, dass wenn die Kur misslungen
wiire, sie sich das Leben genommen hiitten, da ihre Existenz
vernichtet gewesen wiire! Die Kur bringt auch der Gesundheit
nicht die geringste Gefahr, da immer mit der grossten Vorsicht
die iiussere und innere Behandlung geleitet wird und die Stei-
gerung der Dosen von dem durch die Erfahrung genugsam be-
kannten Sittigungspunkte des Organismus abhiingt, auch die
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Aetzung, die Abfihrungsmittel, Dampfbiider etc. immer mit Be-
riicksichtigung der Kriifte des Kranken angewendet werden, den
man ja stets unter seinen Augen hat.

e ——— —

Was die allgemeinen Grundsitze der Behandlungs-
methode selbst betrifft, so ist sie im Gegensatz der modernen
Dermatologie, die das Wesen der chronischen Hautkrankheiten
in selbstiindiger Erkrankung der einzelnen Elemente der Haut-
bedeckung sucht, durchaus keine ausschliesslich #ussere und
auf Umstimmung der erkrankten Hautorgane gerichtete, denn
die Erfahrung hat zur Geniige gelehrt, dass die chronischen
Hautkrankheiten in der Mehrzahl Reflexe dyscrasischer Processe
sind, erworbene oder von den Eltern oder Grosseltern ererbte con-
stitutionelle Krankheiten, so dass es oft ganz dem Zufall unterwor-
fen zu sein scheint, ob sich diese oder jene ererbte Dyscrasie in der
Form von gichtischen Exsudaten, serophuldser Driisenablagerung
oder venosen Stockungen (Héimorrhoiden), von Tuberkelprocessen
~der mannigfachsten Art oder in der Form von Hautkrankheiten
ausspreche. Die grosse Zahl von sorgfiltig bei den Kranken der
Anstalt gefiihrten Stammbiiumen hat iiberzeugend nachgewiesen,
dass dyscrasische Prozesse der Eltern sich bei den Kindern und
Enkeln in der verschiedensten Weise aussprechen; nicht dass
Gicht wieder Gicht, Tuberkel wieder Tuberkel hervorrufen, son-
dern in derselben Familie bei dem einen Kind bald als Driisen-
leiden auftreten, bei dem andern als tuberkulose Ablagerung oder
venose Stockung, bei dem dritten als Hautkrankheit in allen
ihren Formen. Darum ist es zum mindesten einseitig, alle
chronischen Hautkrankheiten nur durch #ussere Mittel zu be-
handeln, wenn es gleich nicht zu leugnen ist, dass diese Methode
voriibergehend zum Ziele fiihren kann ; aber die rationelle und
griindliche Behandlungsweise beruht doch immer darin, die an-
ererbte oder erworbene Dyscrasie zu entfernen, sei es durch Stei-
gerung der natiirlichen Secretionsorgane Nieren, Speicheldriisen,
Darmcanal, Haut, sei es durch direkte Einwirkung auf das er-
krankte System (lymphatische, arterielle, venose ete.)

Daneben muss freilich auch die Erkrankung der Haut selbst,




bl Statistische Uebersicht.

welche die Natur zum abnormen Secretionsorgan gemacht hat, in
ihrer Secretion zum Gegenstand der Umstimmung gemacht werden,
gerade wie man bei einem Fussgeschwiire die secernirende Pseudo-
membran zerstérén muss, um diese krankhafte exsudative Thii-
tigkeit zu unterdriicken.

Wenn es auch zugegeben werden kann, dass bei einzelnen
Personen im Hautorgane selbst eine besondere Disposition zu
Hautkrankheiten liegt, wie bei Manchen jeder Insektenstich An-
schwellungen hervorruft, jede Erkiiltung herpetische Ausstisse
oder Blasenerythem erzeugt, die leichteste. Pneumonie Lippen-
ausschlige, jede Peritonitis frieselartige Ausschliige, jede syphi-
litische Infection Syphiliden, so ist auf der anderen Seite nicht
zu iibersehen, dass sehr hiufig angEhﬂrenE Dyscrasieen auf .die
Structur und Receptivitit der Haut einen wesentlichen FEin-

fluss ausiiben.

So erzeugen z. B. die Scropheln der Eltern bei den Kin-

dern eine zarte, weiche, vulnerable, weisse Haut; Tuberkeln
mehr eine trockene, schuppige, gelbliche; Syphilis eine unreine
rissige zu Intertrigo, Blaseneruptionen und schrundigen Hand-
fliichen geneigte; Hiimorrhoiden méhr eine reizbare hyperiimisirte,
zu Vascularisation disponirte Haut.

Die meisten chronischen Hautkrankheiten sind constitutio-
nelle Erkrankungen, und zwar kionnen diese Alterationen des
Gesammtorganismus hervorgerufen sein durch erworbene oder
" hereditiire Dyscrasieen. Der hereditire dyscrasische Process
von den Eltern oder Grosseltern, der sich durch seine Jahre lange
Latenz bei den Nachkommen charakterisirt, beschriinkt sich
vorzugsweise auf die sogenannten exsudativen Dyscrasieen, nim-
lich auf diejenigen Blutmischungsfehler, welche sich neben ana-
tomischen Stérungen in abnormer Secretion aussprechen, und zwar:

1) auf die herpetische Dyscrasie, d. h. Hautkrank-
heiten jeder Art inclus. Fussgeschwiire, mit denen die
Voreltern selbst behaftet waren;

2) auf die serophulose Dyscrasie (Seropheln, Osteoma-
lacie, Rhachitis, vorzugsweise der Mutter oder Gross-
mutter) ;

3) auf die gichtische Dyscrasie (Arthritis, Rheumatis-
mus acutus des Vaters, hiiufiger Grossvaters);
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4) auf die Himorrhoidaldyscrasie (Vascularitit, Veno-

sitiit, Himorrhagien beider Eltern);

5) auf die syphilitische Dyscrasie (syphilitische

Cachexie des Vaters, hiinfiger Grossvaters); .

6) auf die tuberculose Dyscrasie (Tuberculose der

inneren Organe bis zur Krebsdyscrasie beider Eltern).

Diese dyscrasischen Processe konnen aber auch erst erworben
sein und dadurch die Genese der Hautkrankheit begriinden.

Jede Dyscrasie hat iibrigens einzelne Lieblingsformen unter
den Hautkrankheiten.

So ist bekannt, dass hered. herpet. Dyserasie vor-
zugsweise zu Eczema und Impetigo; Seropheln zu Lupus;
Himorrhoidalleiden zu Herpes, Eczem, Acne, Lichen;
Gicht zu Acne, Prurigo, Pemphigus; Syphilis zu squamo-
sen und ulcerosen Hautkrankheiten; Tuberkeln zu lupisen,
leprosen und scirrhosen Formen disponiren.

Einzelne dyscrasische Processe lieben gewisse Hautparthien
des Kiorpers: Seropheln das Gesicht, die Nase, die Lippen,
den Gaumen; Hémorrhoidalleiden die Beugungsstellen;
gichtische Processe die Extensionsflichen und den Riicken;
Syphilis den Kopf und die Extremititen; Tuberkeln die
driisenreichen Theile des Korpers.

Endlich befallen einzelne Dyscrasieen nur gewisse Alters-
perioden, wie angeborene Scrophulose im Porrigo achor, in den
Driisenaffectionen, Osteomalacie, Rhachitis ete. mehr die Kinder-
jahre bis zur Pubertit heimsucht; Hiimorrhoidalleiden im Eczem
und Acne mehr die reifere Jugend; Gicht in Prurigo und
Pemphigns das hithere Alter; Tuberkeln in den luposen und
leprosen Formen das mittlere, in den scirrhosen Ablagerungen
das hohere Alter. "

Fiir die Constitutionsanomalie der chronischen Hautkrank-
heiten spricht fermer die Erfahrung, dass hiiufig ihrem Aus-
bruch, namentlich wenn sie durch hereditire Dyscrasieen be-
dingt sind, Stérungen vorausgehen, wie rheumatische Schmer-
zen, Schwindel, Melancholie, Spinalirritation, Herzklopfen, lang
anhaltende Catarrhe, Neigung zum Erbrechen, Appetitmangel,
fluor albus, Griesbildung, und wie hiufig fithren sie zu eachekti-
schen Zustiinden, Schlatlosigkeit, Abmagerung, Marasmus!

—
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Aus den oben ausgesprochenen Andeutungen folgen die
Grundsiitze der Behandlung von selbst.

Die Indicationen bestehen

1) in Hebung der erworbenen oder angeborenen Disposition,

2} in Zerstorung der durch die Hautkrankheit értlich her-
vorgebrachten Veriinderungen und Hervorrufung einer
normalen Hautfunction.

A. Zur Beseitigung erworbener Ulsm,lmn versteht es
sich von selbst, dass die Entfernung der die Krankheit bildenden
Reize die erste Bedingung ist, desshalb Ortsverinderung, Aufent-
halt in gesunder Luft und Wohnung, Reinlichkeit des Korpers
durch Bider, leichte, zweckmiissige Kleidung, Vermeidung ein-
schniirender, zu varicoser Anschwellung disponirender Giirtel,
leichte Bettbedeckung, strenge Diit, genaue Beriicksichtigung der
Secretionen und Steigerung der darniederliegenden, namentlich
der Diurese, des Darmkanals, des Schweisses, der Menstruation,
Heilung einer etwaigen syphilitischen oder psorischen Infection.

B. Wichtiger ist die Beseitigung der anererbten Dispo-
sition. Zu diesem Behuf ist vor Allem durch ein cingehendes
Examen die Form zu ermitteln, in welcher sich die Dyscrasie
bei den Eltern oder Grosseltern ausgesprochen hat, und wie
sich dieselbe bei den Eltern und Geschwistern des Kranken
dusserte. Hier wird in der Mehrzahl der Fille eine der oben
angefiithrten Dyscrasieen gefunden werden, welche die Veran-
lassung zu dieser oder jener Hautkrankheit war. Die Indication
zur Heilung derselben wird bestehen

1) in directer Hebung der dyscrasischen Anlage durch so-
genannte alterirende Curen, wozu neben Veriinderung
der Lebensweise und entsprechender Diiit die specifische
Wirkung gewisser umstimmender Metalle oder Halb-
metalle dienen werden;

2) in indirecter Hebung durch Beriicksichtigung der indi-
viduellen constitutionellen Blutcrase, Plethora, Aniimie,
Hyperinose, Hypinose durch die blutentziehende, toni-
sirende oder entleerende Methode, welch letztere den
Stoffwechsel durch Laxantia, Steigerung der Diurese, Dia-
phorese, Salivation, kiinstliche Eiterung ete. beschleu-
nigen soll.
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Gehen wir ins Specielle und finden wir als anererbte Dys-
crasie die herpetische, so wird der Schwefel, Arsenik das
Heilmittel sein neben Schwefelbiidern; bei der secrophulosen:
Jodkalium, Leberthran, Amara neben Salzbiidern ; bei der gichti-
schen: Natrum, Benzoésiure, Diuretica, Canthariden, Colchic.,
Aconit neben Sodabidern: bei der Himorrhoidal-Dyscrasie:
Schwefel,  Alealien mit Potaschebiddern; bei der syphiliti-
schen: Mercur mit Sublimatbiidern, Zinnoberrducherungen; bei
der tuberculosen: Jodkalium, Arsenik, Brom oder Eisen.

C. Zerstorung der durch die Hautkrankheit ortlich hervor-
gebrachten Veriinderung und Hervorrufung der normalen Haut-
function. :

Hier muss die erste Indication sein: den atypischen Verlauf
der Hautkrankheit in einen typischen zu verwandeln durch
Steigerung der drei Stadien der Efflorescenz, Exsudation und
Desquamation, um so den chronischen Verlauf im acuten unter-
gehen zu lassen; hiezu dienen am besten alcalinische Seifen,
caustische Alcalien, Aetzmittel, reizende Biider, namentlich con-
centrirte Schwefelleber-, Salz- oder Dampfbiider, reizende Cata-
plasmen. Sie beseitigen durch Steigerung der Exsudation die
Infiltrate. Bei Pseudomembranen oder bei Gebilden, die im
Laufe der Zeit zu selbstiindiger Secretionsfliche geworden sind,
wird die Zerstérung derselben erste Bedingung sein. Bei hyper-
dmischem Exsudat werden Blutentziehungen, Eisumschlige, er-
weichende Cataplasmen angezeigt sein.

Zur Hervorrufung der normalen Hautfunetion ist die Thiitig-
keit der Haut herabzustimmen, wozu die verschiedenen Theer-
salben dienen: Fichtentheer, Birkentheer, Zink-, Blei-, Mercurial-
salben, Stoffe, die eine schiitzende Decke bilden, wie Collodium,
Talg, Guttapercha, Wallrath, Balsame, Cacaobutter, erweichende
Biider und solche Umschliige.

Diess sind die allgemeinen Grundziige der innerlichen und
dusserlichen Behandlung der Hautkrankheiten, welche aber in der
speciellen Ausfiihrung die mannigfachsten Modificationen erleiden.

Es liegt in der Natur der Sache, dass bei keiner Krankheit so
hiiufig Recidive vorkommen, als bei Hautkrankheiten, und es ist
ein eigenthiimliches Verlangen von den Kranken, das so oft an den
Arzt gestellt wird, ihre Hautkrankheit so griindlich zu heilen,
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dass sie nie wietlerkehre, indem man sie mit den durch An-
steckung erworbenen Hautkrankheiten, wie Kriitze, Favus ete.
zusammenwirft. Man wird so wenig je im Stande sein, Haut-
krankheiten fiir das ganze Leben zu heilen, als man nach Ab-
lanf eines arthritischen Paroxysmus, eines Intestinal-Catarrhs oder
eines Typhus Garantie wird leisten kinnen, dass diese Processe
nie wiederkehren. Die Natur liebt es im Gegentheil, jede Sti-
rung der natiirlichen Secretionsorgane : Unterdriickung der Haut-
ausdiinstung , habitueller Schweisse, periodischer Diarrhoen,
Stérung der Menstruation, catarrhalischer Secretionen, der Harn-
secretion, Rothlaufprocesse durch vicarirende Secretionen auf der
Haut auszugleichen, wie dies bei Herpeseruptionen tiglich vor-
kommt. Hat sich die Natur einmal lingere Zeit an ein gewisses
Hautexsudat gewihnt, so wiihlt sie gerne dieselbe Fofm wieder.
Darum werden die Recidive bei Eczem, Impetigo, Psoriasis,
Prurigo, Urticaria, Aene, Lupus, Fussgeschwiiren nie zu vermei-
den sein und es wird stets ausserhalb der prognostischen Még-
lichkeit liegen, bei chronischen Hautausschligen vorauszubestim-
men, ob, wann und unter welchen Umstiinden sie wiederkehren
werden. Besonders wird die Disposition dazu bei anererbten
Hautkrankheiten‘grﬁsser sein, als bei erworbenen.

Die Durchschnittszeit einer Kur war bisher 8—10 Wochen.
Es gilt diess besonders von der Heilung verbreiteter chronischer
Eczeme, Impetigo, Psoriasis, Prurigo, Acne, Sycosis, Tinea
favosa, chronischen Fussgesehwiiven, Syphiliden. Eine kiirzere
Zeit erforderte die Heilung des Herpes, der Erytheme, Pityriasis,
Miliaria chronica, Acne punctata, dagegen eine lingere der
chronische Pemphigus, solitiirer Hautkrebs, einzelne Lichenformen,
Acne tuberculosa, Alopecie, Lupus, Lepra, bei welch letzteren
Formen die Dauer des Uebels, seine Ausdehnung, sein Sitz, sein
Zusammenhang mit pleuritischen und Lungenkrankheiten, Darm-
storungen, Harnleiden und der Menstruation massgebende Mo-
mente fiir die Dauer der Heilung sind.

Nicht leicht wird ein Arzt so grossen Dank ernten, wie der,
der die Heilung chronischer Hautkrankheiten zum Gegenstand
seines Berufes erwiihlt hat, besonders wenn man weiss, welchen
deprimirenden Einfluss chronische Ausschliige auf die Stimmung
haben, wie sie den Menschen oft zur Verzweiflung bringen.
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Wie Viele sind genothigt, ihve Stellung als Beamte, Lehrer,
Militir, Gewerbsleute aufzugeben, da sie mit den Ekel erregen
den Ausschligen nicht weiter mit dem Publikum verkehren kin-
nen und wollen; fiir wie viele junge Miinner und Jungfrauen sind
sie ein Hinderniss sich zu verehelichen, theils weil die Krankheit
an und fiir sich ein Hinderniss ist, theils wegen der Folgen fiir
die Forterbung auf die Kinder; wie viele Knaben und Médchen
- kinnen nicht in Erzichungsanstalten aufgenommen werden, be-
vor sie ihre Heilung erlangt haben; fiir wie viele Andere sind
sie ein Hinderniss, ihr Gliick in der weiten Welt zu suchen;
wie Viele sind durch die Stérung der Nachtruhe und den jiicken-
den Schmerz in ibrer Gesundheit, ihrer Lust zur Arbeit und
ihrer Heiterkeit gestort; wie Viele machen sich Vorwiirfe, dass
sie selbst ‘die Ursache ihrer Leiden seien und quiilen sich mit
verzweiflungsvoller Reue iiber einen jugendlichen Fehler, eine
syphilitische Infection, die sie sich vor langen Jahren zugezogen
hatten und die sie nun immer wieder in neuen proteusartigen
Formen zu ihrer Qual auftauchen sehen!

Darum bereute ich nie, meine Anstalt vor 25 Jahren ge-
griindet zu haben. Es war die erste Deutschlands und hat bis
auf die jiingste Zeit sich des grissten Vertrauens erfreut, wiih-
rend eine Reihe anderer Anstalten, die in spiiterer Zeit nach
ihrem Muster errichtet wurden, theils wieder eingegangen sind,
theils nie diesen Umfang erreichten, theils gendthigt waren, sich
als maisons de la santé zu annongren und den urspriinglichen,
ausschliesslichen Zweck, nur Hautkranke aufzunehmen, zu ver-
lassen. )

Die Vorziige, welche die Behandlung in einer Anstalt hat,
werden kaum weiter zu erdrtern sein, abgesehen davon, dass in
der Privatspraxis bei dem besten Willen von Seiten des Kranken
und des Arztes die consequente Durchfithrung einer Kur un-
moglich ist, welche eine bestimmte Diiit vorschreibt, mannig-
fache Biider, die Anwendung von Aetzmitteln oder iibelriechenden
Salben, zu deren Ausfiihrung ein geiibtes Dienstpersonal noth-
wendig ist, verlangt und dem Kranken eine gewisse Freiheit selbst
bei ganz entstelltem Aeussern gestattet. — Wie leicht ist diess
Alles auszufiibren in einem Hause, in welchem der Leidensge-
nossen so viele sich gegenseitig tristend und ermuthigend bei-
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sammen sind! Dazu kommt dann die Sicherheit in der Form
gler anzuwendenden Mittel von Seiten des Arztes, seine Erfahrung,
wie weit die Dosen zu steigern sind und welche Erscheinungen
ihre Sistirung gebieten, die Ruhe, mit der Reactionserscheinungen
des Organismus aufgenommen werden und das durch keine sich
einmischende Umgebung beirrte kriiftige Einwirken, namentlich
durch Aetzungen bei einzelnen Formen von Eczema, Lichen,
Acne, Lupus, Lepra, Cancer cutaneus oder der.so nothwendigen
Epilation bei Sycosis, Tinea favosa, Alopecie oder dér conse-
quent Monate lang anzuwendenden Cataplasmen der mannig-
fachsten Art bei Syphiliden, Leprosen, Ulcera, Rhypia, Eczema
impetiginodes u. s. w. Uebrigens wird nicht leicht ein Arzt
sein, der die Zweckmissigkeit solcher Anstalten in Zweifel
ziehen wird! -

Die Veriffentlichung meiner Berichte geschah frither in der
Casper'schen Wochenschrift, der erste im Juni 1839, der zweite
im Mai 1841, der dritte im Mai 1842, der vierte im Sept. 1845, der
fiinfte in Géschen’s deutscher Clinik Mai 1855. Ausser einer Reihe
verschiedener Aufsiitze in medicinischen Journalen veréffentlichte

ich eine kleine Abhandlung im April 1843: ,Grundziige der -

Behandlung der Flechten. Stuttgart bei Beck & Friinkel.

Endlich driingt es mich noch, meinen Dank auszusprechen,,

fiir die ehrenvolle Anerkennung meiner Bemiihungen durch
Ordensdecorationen von Seiten der wiirttembergischen, bayeri-

schen und preussischen Regierung und durch die Ernennung

zum correspondirenden Mitglied von einer Reihe von iirztlichen
Vereinen des In- und Auslandes.

Bevor ich zum speciellen Jahresbericht der letzten 7
Jahre iibergehe, in dem ich mit besonderer Vorliebe die here-
ditiren Ursachen der Hautkrankheiten, resultirend aus den ver-
schiedensten Dyscrasicen der Vorfahren entwickelt habe, erlaube
ich mir, mein System der Eintheilung der Hautkrankheiten, wie
ich es schon vor 20 Jahren feststellte, und keine Ursache hatte,
in der Hauptsache davon abzugehen, wenn es auch manchen
Verbesserungen und Erweiterungen unterworfen wurde, mitzu-

theilen.




Eintheilung der chronischen Hautkrankheiten.

Die Hautkrankheiten lassen sich eintheilen in febrile,
acute, und in nicht febrile, chronische.

Zu den febrilen, die hier nur dem Namen nach aufge-
fiihrt werden, gehéren: Morbilli, Scarlatina, Rubeola, Roseola,
Variola, Variolois, Vaccina, Varicella, Miliaria, Erysipelas, Her-
pes febr., Zona, Purpura.

Die nicht febrilen, chronischen Hautkrankheiten lassen
sich am zweckmiissigsten nach anatomisch- physiologischen Prin-
cipien folgendermassen eintheilen:

I. Affectionen der Cutis
~a) mit serosem Exsudat in der Form
1) von zerstreuten oberflichlichen Blischen: Eezema,
'2) von gruppirten oberflichlichen Blischen: Herpes chr.,
3) von vereinzelten grossen Blasen: Pemphigus,
4) von diffuser gerdtheter Infiltration: Erythem;
b) mit purulentem Exsudat in der Form
1) von zerstreuten oberflichlichen Pusteln : Impetigo,
2) von vereinzelten tiefer entspringenden Pusteln:
Lethyma, .
3) von vereinzelten tiefer entspringenden Blasen: Rhypia;
¢) mit epidermaler Ablagerung in der Form
1) von verbreiteter kleienférmiger Abschilferung: Pity-
riasis, mit Pilzbildung: Pityriasis versicolor,
2) von fleckenweiser Schuppenbildung auf infiltvirtem
Grund: Psoriasis,

3) von verbreiteter Bildung hypertrophischer gefurchtur
Schuppen: Tchthyosis,
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VII. Affectionen des subcutanen Zellgewebes:
1) mit hypertrophischer Infiltration: Elephantiasis,
2) mit Atrophie: Marasmus, Pityriasis tabescentium,
3) mit oberflichlicher localisirter Tuberkelinfiltration: Lupus,
4) mit tieferer verbreiteter Tuberkelinfiltration: Lepra,
5) mit Verhiirtung des Gewebes: Induratio tel. cellul.,
6) mit eiterig schmelzender tiefer Infiltration: Furuneulosis,
'7) mit oberflichlich zerfallender Infiltration: Ulcera.
VIII. Affectionen der Pigmentablagerung:
1) mit Pigmentmangel: Albinismus, Vitiligo, '
2) mit abnormer Pigmentablagerung: Epheliden, Chloasma,
Melasma, Argyriasis, Chromhydrose.
IX. Thierische Parasiten auf und unter der Haut:
1) Pediculus, Pulex und Cimax,
2) Acarus folliculorum und seabiei: Seabies, .
3) Leptus autumnalis.
X. Specifische Hautaﬂ’ectwnen in a.]len G‘rebllden ausge-
sprochen : Syphilides, -

Yeiel, Hautkrankheiion. 2




. Zweiter Abschnitt.

Specieller Bericht iiber die Resultate der Heilanstalt fiir
Flechtenkranke in den 7 Jahren 1855—61.

Die Zahl der in diesen 7 Jahren aufgenommenen Hautkranken
betriigt nach der beiliegenden Liste 887, nidmlich im Jahre 1855:
110, im Jahre 1856: 130, im Jahre 1857: 120, im Jahre 1858:
130, im Jahre 1859: 131, im Jahre 1860: 128, im Jahre 1861:
138. Unter dieser Zahl befinden sich Wiirttemberger 203, Nicht-
wiirttemberger 684; davon kommen auf Bayern 129, Baden 77,
Mitteldeutschland 119, Preussen 167, Schweiz 37, Oesterreich 40,
Russland, England und Frankreich zusammen 70, Holland,
Schleswig und Hansestiidte 35, aussereuropiische Liinder, nament-
lich Asien und Amerika 10.

Die verschiedenen Stéinde hier aufzufiilhren hat keinen
practischen Werth, doch sind die meisten Kranken aus den
Familien des Beamten-, Kaufmann-, Oekonomen- und Militiir-
standes. Dem minnlichen Geschlecht gehirten 502, dem weib-
lichen 385 an; Greise iiber 60 Jahre waren es 46, Kinder unter
14 Jahren 37, Verheirathete 3839, Unverheirathete 548, iirmere
Personen, die um ein ermiissigtes Verpflegungsgeld aufgenommen
wurden, 32. Die Durchschnittszeit einer Kur betrug 9'2 Wochen.




Spezieller Bericht @iber die Resultate der Heilanstalt fiir Flechtenkranke. 19

Die einzelnen Krankheitsformen in diesen 7 Jahren waren

folgende:
Nro Krankheitsform. Summe. | Gebeilt. ﬁ?,:f‘ Eﬂ'ﬁ;
5 | 1 | Eczema chronicum . . . . . . 279 | 256 18 5
i 2 | Herpes chronicus . R Z 2 - =
. & Pecxpliges b I e el 4 8 1 -
&b Toipebipon s ibieii b waanh i | a0, g6 3ile o=
’ 5 | Pityriasis . PRI Ty T W T 5 o I
6 | Psoriasis . 245 145 | 125 19 1
7 | Ichthyosis und Equamua. cuhs DL e 1 3 10 —
8 | Cancer catanens L YA VU INAE, 4 3 - 1
oo Prialofil ¢ Ty St Nt e Pl A 1 — 1 —
BRI 112 R S S c) LR PO | 11 T 4 —
L1l BTUriEo. o5 i e daaiiats . o ducal 88 24 14 —
12 | Urticaria . 4 4 = —
13 | Verrucae . T 1 1 —_ —
14 | Miliaria chron. . . . . . . . . .| 8 5 — | 1
15 (FEpliifreieedads . | ErERET T Seerd o TalE = " R
16 | Acne punet. tub. res. . . . , . .| 83 61 22 -
17 | Seborrhoea, Flux. sebac. . , T 5 2 —
18 | Plica sebacea 1 1 - |« —
19 Sycosis 39 33 2 4
i 20 | Tinea favosa PRERTAP Ty 3 3 - ul
1 21 | Alopecia circumseript. . . . . 9 8 3 3
[ y 22 | Elepbantiasis , . , : 1 — =3 1
; 23 | Lupus und Eryth, lupmua 60 | 42 [ 1T 1
e 24 | Liepra ..' ... ki R 2 2 — —
! 25 | Induratio tel, ce]] 1 1 — <o
26 | W ulosis 4 3 1 o
27 | Uleera pedum . - 15 15 —_ 1
28 | Albinismus, Leucopathia 1 1 — —-—
29 | Ephelides. 1 1 =Ny
80 Chloasma . e v i 1 1 - e
31 Leptus nutumnalla s g 2 2 — -—
a2 S},]:.uhlhden 5o 43 4 q
88 | Adiposis . 1: 2 1 s
34 | Tinea unguium . 7 1 1 = s
[ 35 Yerschiedene mit Hﬂutkrankhe;tgn ver-
| wandten Krankheiten 36 99 3 1

Zusammen

L]

887 | 740 'Il 126 | 21 |
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‘Somit wurden ungefihr °s geheilt entlassen. Von den
ohne Erfolg Ausgetretenen mussten 6 die Kur abbrechen und
ist gestorben in diesen 7 Jahren nur 1 Kranke, ein 38jihriges
Midchen, das mit Lupus hypertrophicus iiber das ganze Ge-
sicht behaftet war und an Brustwassersucht kurz nach ihrer
Ankunft starb. Die Section zeigte Miliiirtuberkel und 26 Unzen
Serum in der Pleura.

Es ist auffallend, wie viele Hautkranke im Sommer in
Bider geschickt werden, ohne' dass die mindeste Hoffnung der
Heilung' bei ihnen vorausgesehen werden kann, wie namentlich
bei Lupus-Formen, Prurigo, Acne, Sycosis, Syphiliden u. s. w.,
indem in diesen Fillen nur das Aetzmittel, das Messer, die
Epilation oder eine specifische Behandlung von Erfolg sein kann.
Mindestens '+ meiner Kranken von den besseren Stinden kom-
men zu mir, nachdem sie vergeblich einen Theil des Sommers
in Biidern zugebracht hatten, und bedauern nur die Zeit und
die Kosten, die sie darauf verwendet. IEs ist auch in die
Augen fallend, dass zu Krankheitsformen, in welchen zur Kur
eine strenge Diit nothwendig ist, oder wenigstens eine den
verordneten Mitteln nicht entgegengesetzte Kost, eine iippige
Table d’hote des Hotels nicht passen kann, dass Salz- oder
Schwefelbiider nicht fiir alle Constitutionen und nicht fiir alle
aus den mannigfachsten ursiichlichen Momenten entspringenden
Flechtenformen dienlich sein kénnen. Ich gebe gerne zu,
dass fiir Hautausschliige aus scrophuloser Diathese Salzbider so
entsprechend sind, als Schwefelbider bei Hautausstissen, die
gichtischen und rheumatischen Ursprungs sind, ab nde sali-
nische Siuerlinge bei Hiimorrhoidal-Flechten, Natroin€n bei Acne-
Formen, die aus Stérungen der Leberfunktion oder der Dige-
stion herriithren, Stahlbiider bei den mannigfachen mit Uerus-
leiden und Chlorose zusammenhiingenden Hautkrankheiten, allein
wie selten wird hierin richtig diagnosticirt, und wie hiufig
bestimmt die Wahl des Badeortes nur die Niihe einer gegen
Hautkrankheiten renommirten Salzquelle oder Schwefeltherme !

Doch ich gehe zu der Aufziiblung der einzelnen Krankheits-
formen iiber. '

L]
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! 1. Eczema chronicum.

Im Ganzen wurden in diesen 7 Jahren 279 Fille von Ec-
zema chronicum aufgenommen und zwar

1) Ecz. universale 42, oo

2) Ecz. partiale 237. Von diesen' gehirten an dem Eez.

i simplex 117, Ecz. rubrum 42, Eecz. impetiginodes 56,
Ecz. siccum 64. ;
- Geheilt konnten entlassen werden 256, gebessert 18, ohne
Erfolg 5.

Eezema ist wohl ohne Zweifel die verbreitetste, aber auch
in diagnostischer Beziehung wegen der mannigfachen Formen,
in denen sie auftritt, die schwierigste Hautkrankheit. Neuere
Dermatologen haben Impetigo, Porrigo, welches doch durch die
Pustel- und Krustenform, sowie, ihren Sitz sich wesentlich von
Eezema unterscheidet, auch zu Eczem gerechnet. Das Blis-
chen ist aber von der Pustel so weseftlich verschieden, wie der
Scharlachfriesel und das Varioloid, wenn dieselbe auch in ithrem
Entstehen mit der Vesicula viele Aehnlichkeit hat.

Es gibt 4 Formen von Eczema chronicum: 1) Eczema
simplex: durch die gewihnliche Vesicularbildung mit Rithung,
Schwellung und Jucken charakterisirt, wie es so hiiufig an den Hiin-
den, Ohren, Kniekéhle und Armbuge vorkommt, 2) Ecz. rubrum,
ein auf die freie Fliche sich ergiessendes Eczem; es ist durch
das Ineinanderfliessen der Vesiculae erkennbar, wodurch sich
eine wunde, mit Schuppen bedeckte, juckende Hautfliiche dar-
stellt, vorzugsweise vorkommend an den Fingern, Halse, Mittel-
fleisch. 3) Eez. squamosum: mit trockenen Schuppen bedeckte,
aus kaum erkennbarem Vesicular-Eczem entstehende Flichen,
wie bei Ecz. capitis, oris, plantae pedis ete. 4) Ecz. impeti-
ginodes: die Mischung von Vesiculae und Pusteln an denselben
Theilen, der Uebergang des Ecz. zu Impetigo. Ein Ecz, acu-
tum ist sehr selten, d. h. ein Eczem, das wie bei einer acuten
Ausschlagsform seine Stadien durchmacht, um dann zu ver-
schwinden. Eben in der Wiederholung der Eruption, im Nach-
schub der Vesiculae ist der Charakter des Eczems iiberhaupt
begriindet und darum gibt es in der Regel nur ein Ecz. chronicum.



22 Bpecieller Bericht

‘Eine andere Eintheilung ist: Eczema locale und universale ;
zum Ersten gehirt: Eez. capitis, palpebrarum und ciliorum,
barbae, aurium, nasi, oris, mammae, genitalium, ani und extremi-
tatum. Bei Ecz. universale ist der grissere Theil des Rumpfes
und der Extremitéiten mit Ecz. chron. behaftet.

Ecz. capitis ist oft sehr schwer von Pityriasis cap. zu
unterscheiden, da beide oft vollkommen trockene, mit Schuppen
bedeckte Kopfhaut zeigen, aber einerseits ist Eez. capitis mei-
stens mit Ecz. aurium verbunden, andererseits zeigen die Schup-
pen von Eecz. capitis bei der Ablésung eine feuchtende, fette,
geriothete Epidermis, wiihrend diess bei Pityriasis nicht der Fall
ist, sodann kleben die Schuppen bei Ecz. cap. die Haare un-
mittelbar auf der Kopfhaut zusammen und iiberziehen sie theil-
weise mit einer asbestartigen Scheide, die nach aufwiirts gezogen
stets feuchtenden Charakter verriith. Ecz. cap. zerstért nur in
seltenen Fillen die Kopfhaave. Jiicken ist nicht immer mit
Eecz. cap. verbunden.

Ec¢z. palpebrarum®und eiliorum ist hiufig mit Ecz.
cap. verbunden und charakterisirt sich durch feuchtende Sehup-
pen in den Augbrauen, gerithete, geschwellte Augenlider mit
vertrockneten Kriistchen an der Basis der Cilien, Verkleben
derselben bei Nacht ete.

Ecz barbae unterscheidet sich durch die nissende,
juckende und mit feuchten Schuppen bedeckte Bartstelle von
der Sycosis, welche immer mit Acne-Pusteln verbunden ist und
ohne Epilation sich nicht heilen ldsst.

Eeé¢z aurium befillt meist die Stelle hinter den Obren,
spricht sich in Schwellung der Ohrmuschel mit Steifigkeit und
Fissurenbildung in der zarten hyperimisirten Haut an dem die
Insertion des Ohres bildenden Winkel aus. Ebenso zeigen sich
diese Spalten auch in den Windungen der Ohrmuschel, und es
zieht sich das vesiculose nissende Eezem oft bis in den Gehor
gang. Meist erstreckt sich das Eczema aurium auch auf die
Circumferenz des Temporalis in den behaarten Theil des Kopfes
hinauf.

Ecz nasi und oris ist gewéhnlich sehr hartniickig, na-
mentlich das letstere, das als Ecz. rubr. in einer Abschiirfung
des Epithels der Mucosa *der Lippen besteht und schmerzhaft
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werden kann, wenn es mit Fissuren verbunden ist. In der
Anstalt kam Ecz. oris wiederholt zur Behandlung und hat sich
stets hartniickig erwiesen, das Jucken ist dabei oft sehr stark,
namentlich an der Grenze der Epidermis, erstreckt sich oft
auch iiber das Kinn mit Rhagades, starker Rithung und Schup-

penbildang desselben.
Eecz nasi befindet sich meist im vorderen Winkel der

Nasenspitze und charakterisirt sich durch bartnickige Aus-
schwitzung harter Kriistchen mit Réthung der Nasenspitze, doch
dehnt es sich oft auch iiber die ganze Schleimhaut der Nase
mit hartnéickiger Borkenbildung aus,

Ecz. mammae, hiufig nur auf Eine Brustwarze beschriinkt
oder wenigstens auf dieser stiirker ausgesprochen, als auf der
andern, kommt bei Minnern und Frauen vor meist mit Infil-
tration des Warzenhofs, Rhagades der Warze und vesiculoser
Eruption der Umgebung des Hofs.

Ecz. praeputii und labior. genital. Nicht zu ver-
wechseln mit dem Herpes praeputii, der sehr hiufiz nach Er-
kiiltangen eintritt, mit Jucken und Brennen der Glans beginnt,
worauf Herpes-Blidschen entstehen, die ein sebumartiges, sogar
eiterithnliches stinkendes Serum secerniren und nach 7—9 Tagen
wieder verschwinden. Das Ecz. praeput. und labior. charakteri-
sirt sich durch  solitire, kleine, kaum sichtbare Vesiculae auf
der Glans oder am Rande der grosseren Labien, die eigenthiim-
lich jucken und kitzeln und gewdhnlich mit wolliistigem Gefithl
aufgekratzt werden, worauf sich ein Schiippchen bildet, um bis
zam nichsten Tage neuen Vesiculis Platz zu machen; gewthn-
lich ist damit eine Art Intertrigo an den Schenkelfalten verbun-
den. Prurigo pudend. unterscheidet sich durch die Knotchen
oder harten Papulae, welche man ebenfalls am Rand der Labien
findet, ferner durch den viel grisseren Juckreiz und die Ab-
wesenheit von Eczem der Umgebung.

Ecz. scroti ist ein sehr schmerzhaftes Leiden, erst
bildet sich Hitze und Rothe, dann Infiltration, worauf das in-
filtrirte, geschwellte Scrotum zerkratzt wird, die nun sich bil-
dende Haut ist glinzend glatt und zeigt Fissuren mach den na-
tirlichen Falten des vergriisserten Scrotums. Bisweilen zeigt
das Scrotum nicht die geringste Veriinderung und juckt doch
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ausserordentlich, namentlich in der Raphe, in nevralgischer
Weise, wie dies auch bei Herpes vorkommt.

Ecz. ani, ungemein hartniickig, ist wie Ecz. oris mit Fis-
suren verbunden, mit Eez. rubr. und sehr juckenden, durch
ofteres Kratzen degenerirten verhiirteten Follikeln, welche sich
wie Knotchen anfithlen und nur durch leichte Aezung heilen
lassen, :

‘Ecz: extremitatum, meist als Ecz. impetig. auftretend,
wenn es den ganzen Unterfuss in der Form des Salzflusses be-
filllt, wihrend Ecz. der Kniekehle gewihnlich als Eez. simplex
erscheint. Dieses Ecz. impetiginodes geht hiufig in Fussge-
schwiire iiber und hiingt mit Varicosititen zusammen, charakte-
risirt sich aber gewshnlich durch die zerstreuten, meist von
einem Haar durchbohrten Blischen und Pusteln, durch die klei-
nen Abscesse, die oft sehr stechend schmerzhaft sind, und die
dunkeln Narben, die dieses Eczem stets hinterliisst.

Eines der hartniickigsten Eczeme ist das Ecz. digitorum,
welches gewdhnlich auf der Innenseite der Finger auftritt, sich
durch die eingerahmten sagoiihnlichen Bliischen auszeichnet, durch
schnellen Uebergang in Ecz. rubrum und die Neigung zu Schrun-
denbildung der Fingerspitzen, der Handfliche und besonders
der Fingergelenke. ;

Was die Hiufigkeit der Localisirung des Eczems betnifit,
so sind die am hiufigsten befallenen Stellen die behaarte Kopf-
haut, die Ohren, die Achselhihlen, Knie- und Ellbogengelenkel,
"der innere Schenkel; sodann folgt das Gesicht, der Hals, Augen-
lidriinder, Finger, Hodensack, After, Schamlippen; seltener
ist schon Befallensein des Nabels, der Nase, Mund, Nigel, Vor-
haut, Brustwarze.

In Betreff der Ursache stellte sich auch in den letaten
7 Jahren als die bei weitem am &ftesten beobachtete die here-
ditire heraus. |

1) Der hiiufigste Fall war natiirlich, dass die Eltern, ent-
weder der Vater oder die Mutter, an demselben Ausschlag litten
und zwar nicht selten an derselben Stelle und in derselben Form.
Nur 4 Fille sind aufgezeichnet, in welchen beide Eltern, Vater
und Mutter, an Eczema litten (dann gewthnlich auch alle Kin-
der mehr oder weniger). Dagegen sehr hiiufig, dass nur Eines,
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der Vater oder die Mutter, mit Eczem behaftet war, wiihrend
der nicht mit Hautausstissen befallene elterliche Theil entweder
gesund war oder an einer anderen Dyscrasie litt. So finden wir
. B. in den Angaben der Krankenlisten: ,Vater litt auch an
Eczem, die Mutter an Blutschwamm,* oder: ,Meine Mutter
hatte Eezem, der Vater Hiimorrhoidalleiden.* Ebenso findet
sich éfter, dass die Mutter und der Mutter Geschwister an Ee-
zem litten. Bisweilen litt weder Vater noch Mutter an Eeczem,
aber deren Geschwister und hier ist wieder hiinfiger, dass die
Geschwister der Mutter eczematés waren. Bisweilen hatten die
Eltern ihr Eczem an ganz anderen Theilen, z. B. Vater Eczem
zwischen den Zehen, Sohn an der Handfliche; Mutter Eczem
der Ohren, Tochter Eczem an den Fiissen; Mutter Fissuren-
Eczem der Lippen, Tochter Fissuren-Eczem der Handfliche.

In einer weitern Reihe von Fillen konnte bis zu den Gross-
eltern das Eczem verfolgt werden, z. B. Mutter und Grossmutter
oder Vater und Grossmutter viiterlicher Seits, oder Vater und
Grossvater. Eigenthiimlicher Weise heisst es auch bisweilen:
die Mutter und des Vaters Mutter litten an Eczem. Der hiiu-
figste Fall ist iibrigens, dass Mutter und Grossmutter miitter-
licher Seits mit derselben Ausschlagsform behaftet waren. Weiter
kommt es nicht selten vor, dass die Grosseltern an einer Eczem-
Form litten, welche von der der Enkel sehr verschieden ist,
z. B. Grossmutter miitterlicher Seits hatte Eczem der Fiisse, die
Enkelin Eczema capitis; Grossmutter viiterlicher Seits Iicz. geni-
talinm et ani, Enkelin Ecz. aurium; Grossmutter miitterlicher
Seits Kez. des Oberarms, Enkel Eez. capitis; Grossvater Eez,
capitis, Enkeltochter Ecz. der Hiinde. Im Ganzen ziihlte ich
solche directe Vererbungen derselben Ausschlagsform unter 279
Fillen 112.

2) Sind 28 Fille aufgezeichnet, in welchen die Eltern oder
Grosseltern an verwandten Ausschligen litten, also an
Psoriasis, an Prurigo, an Furunculose, an Fussgeschwiiren, an
Acne, an Impetigo, an Lichen. In etwa 6 Aufzeichnungen
konnten diese verwandten Ausschlige auch auf die Grosseltern
verfolgt werden, z. B. Grossvater und Vater offene Fiisse, Sohn
Eczem ; Mutter und deren Mutter Psoriasis, Tochter Eczem.

3) Wiederum in einer grossen Reihe von Fiillen litten die Eltern




-

26 Specieller Bericht

an verwandtendyscrasischen Krankheiten und stehen hier
oben an: Scropheln des Vaters, vorzugsweise aber der Mutter
(22 Fille); gichtische Dyscrasie des Vaters oder der Mutter
oder beider Eltern und eines der Grosseltern; Tuberculose
bei Vater oder Mutter, hiufiger in der viiterlichen Linie und bis
zum Grossvater verfolgbar (21 nachgewiesen); ferner Himor-
rhoidalleiden (in 87 Fillen als Ursache angegeben), besonders
Varicosititen, chronische Leber-, Magen- und Milzleiden, endlich
Krebsdyscrasie eines der Eltern. Alle diese Krankheitsprozesse
der Eltern oder Grosseltern, wenn sie Ein Glied der Voreltern
befallen hatten und keine weiteren Dyscrasieen in der Familie
coexistirten, konnten zu eczematosen Ausschligen disponiren:
hiiufig genug aber kam es vor, dass sich diese hereditiiren Mo-
mente complicirten, indem der Vater an Eczem, die Mutter an
Medullar-Sarcom ; die Mutter an Eczem, der Vater an Gicht;
der Vater an Phthisis, die Mutter an Brustkrebs; Vater und ‘
Mutter an Arthritis; Vater an Phthisis, Mutter an Leberleiden;
Vater an Eczem, Grossvater an Phthisis; Mutter an Eeczem,
Grosseltern miitterlicher Seits an Arthritis litten! Hier ergab
sich wieder als eine der hartnickigsten Complicationen, wenn
in der miitterlichen Familie Tuberkel zu Hause waren und in
der des Vaters chronische Hautauschlige und umgekehrt; oder
wenn der Vater ein Kind tuberculoser Eltern war, dadurch zu
Gicht disponirte und sich nun wieder mit einer zu Gicht ge-
neigten Frau verheirathete, s. Stammbédume : ,

O
s s

@)
I ; g f
a) ein arthritischer Vater, a) ein gesunder Vater,
b) herpetischer Bohn, verheirathet mit | b) tuberculose Mutter,
¢) einer tuberculosen Frau, ¢) arthritischer Sohn, verheirathet mit
d) Eczematoges Kind, d) einer arthritischen Fraun,

e) frithe an Tuberculose gestorb. Kind.| ¢) und f) mit Eczem bebaftete Kinder.
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4) Ein weiteres wichtiges Moment fiir die Hartniickigkeit oder
Bisartigkeit des Eczems war der Fall, wenn zu diesen hereditéren
Momenten sich constitutionelle und erworbene Krank-
heitsprozesse gesellten. Wenn niimlich vorher schon der Kranke
scrophulos war, ohne oder in Folge von hereditiren Dyscrasieen,
~— ein sehr hiufiger Fall, der 41mal aufgeziihlt ist — oder wenn
er mit hereditiren oder erworbenen Hiimorrhoidalleiden oder
Gicht behaftet war, und nun noch mit Gonorrhoe- oder Chanere-
Gift (64mal) sich inficirte; — in diesen Fillen steigerte sich die
Hartniickigkeit des Eczems stets bedeutend.

Es gibt aber noch weitere erworbene Momente, welche
an und fiir sich zu eczematosen Ausstossen disponiren konnten,
um so mehr aber, wenn sie eine hereditire dyscrasische Con-
stitution befielen. Hier sind aufgeziiblt: lange andauernde Kriitze,
vorausgegangene acute Exantheme (Masern, Scharlach, Nessel-
sucht, gar nicht selten: Varioloid), Schwichung durch Typhus
oder Wochenbette, Stirung der gewihnten Hautthiitigkeit durch
Erkiiltungen, geheilte Fussschweisse, unterdriickte Rothlaufe, Nei-
gung zu Rheumatismen, gehemmter Fluor albus, iiberhaupt Men-
struationsstérungen, Prolapsus uteri, vorhergegangene Panaritien
oder Abscesse, scharfe Einreibungen mit Terpentin, Seifen,
itherischen Oelen, Jodquecksilber, der Gebrauch von reizenden
Schwefel-, Theer- oder concentrirten Salzbédern, der Wechsel
des Klimas, namentlich Versetzungen aus wiirmerem in kilteres;
besonders nahrhafte oder scharfe Kost, Bleichsucht und andere
schwiichende Krankheitsprozesse. Eeczema solare von Einwir-
kung der Sonnenhitze kam mir nie zur Behandlung, weil es
schnell voriibergeht. Auch ist es selten, dass Badauschlige
wihrend der Kur das Uebel verschlimmern.

5) Es ist interessant, das Verhiiltniss der Eczema-Kranken zu
ihren unter denselben hereditiiren dyscrasischen Einfliissen stehen-
den Geschwister ins Auge zu fassen. Da kamen die merk-
wiirdigsten Abzweigungen oder Abstufungen dyscrasischer Er-
krankungen vor. Nicht selten leidet unter sehr vielen Geschwi-
stern nur Eines an Eczem, alle anderen sind frei; bisweilen aber
sind es nur die jiingeren, bisweilen die iilteren Geschwister. Von
14 Geschwistern, deren Mutter an Eczem litt, hatten nur zwei,
(die jﬁngﬂte“)i Eczema E&pitié, die 12 iilteren waren frei. Nicht

hmm o e ST
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selten konnte man beobachten, dass die Briider an demselben
Ausschlage litten, wihrend die Schwestern frei waren und um-
gekehrt.  War Vater oder Mutter scrophulos oder gar auch
Eines der Grosseltern, so fanden sich neben dem flechtenkranken
Bruder die mannigfachsten scrophulosen Erkrankungen in der
Familie: Driisenleiden, Paedarthrocace, Coxalgie, nder sie litten
an anderen Ausschligen: Prurigo, Impetigo, oder an Gicht,
Asthma, Phthisis, Leberleiden, Halsschwindsucht. In 5 Fillen
befinden sich unter den Geschwistern Geisteskrankheiten; so
gibt ein Midchen von 22 Jahren an: meine Mutter und Gross-
mutter litten an Eczem, ich selbst als Kind an Milchborke,
Tinea, Augenentziindung, Keuchhusten; zwei meiner Geschwister
litten auch an Eczem, und zwei meiner Briider sind im Irren-
- haus. Hiufig sind alle Geschwister gestorben, mit Ausnahme
des Jezem-Kranken, namentlich wenn Tuberculese bis zu den
Grosseltern zu verfolgen war, als ‘wire das Eczem fiir sie ein
Rettungsmittel gewesen. Nach den aufgenommenen Verzeich-
nissen kommen ferner Fussgeschwiire, asthmatische Beschwerden,
Phthisis, Tinea favosa nicht selten bei den Geschwistern vor.
6) Gleichzeitig mit Eczema und alternirend mit
demselben, d. h. mit Steigerung des vicarirenden Leidens bei
grosserer oder geringerer Trocknung des Eczems kommen vor:
asthmatische Beschwerden, Kopfschmerzen, Rheumatismus acutus,
— meist dem Ausbruch vorausgehend, — Furunkeln, (was sehr
hiiufig beobachtet wurde), Ischiadik, Angina tonsillaris, Friesel
und Fussschweisse, Blutspeien, St. Veitstanz-artige Zuckungen,
welche mit Furunkeln und Eezem alternirten, Griesleiden.
Nicht selten litten die Kranken in der Kindheit schon an Aus.
schliigen anderer Art, wie Nesselsucht, Strophulus, Tinea favosa,
namentlich Porrigo achor (iusserst hiiufig), ferner Ohrenfliissen,
Augenblennorrhoeen, Driisenschwellungen ete.  Viele hatten
~ iibrigens das Eczem auch von der ersten zartesten Kindheit an.
Beinahe alle Kranken klagten, dass der Winter (*/s) oder der
Sommer ('s) eines Verschlimmerung des Uebels hervorgebracht
habe, vorzugsweise bei Eczema capitis. In einem Fall, in welchem
Eezem mit Asthma alternirte, war die Zeitigung des Obstes die
ungiinstigste Zeit. In verhiiltnissmiissig nur wenigen Fiillen hatte
die Menstruation einen Einfluss auf die Entwicklung des Eczems;
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doch gibt eine Kranke an, dass jedesmal um diese Zeit der
Geruch des Eczems kiiseartiz geworden sei. In der Mehrzahl
der Fiille war Fluor albus vorhanden mit oberflichlicher Excoria-
tion des Muttermundes, welche iibrigens durch einige Hollenstein-
Douchen leicht zu heilen war. Bisweilen gingen dem Erschei-
nen des Eczems rheumatische Schmerzen, Brustleiden, Asthma,
Erbrechen, Angina tonsillaris eder die Grippe voraus, einmal
eine Ablssung der mucosa im Mund und dem Oesophagus, sowie
in der Luftrihre. Nur bei wenigen weiblichen Kranken war der
Ausschlag in der Schwangerschaft stiirker, bei den meisten ver-
schwand er wiihrend derselben.: Bei 4 Gliedern derselben Fa-
milie trat das Eczem erst im 17." Jahr auf; in einem ‘an-
dern Fall auf profuse langanhaltende Schweisse. Bei einzelnen
Kranken war die Secretion sehr bedeutend mit iiblem Geruch,
namentlich auf dem Kopf, unter dem Arm, am Mittelfleisch
u 8. w., bei andern war, sie trocken, schuppig, geruchlos und
zeigte sich nur bei Druck auf die Schuppen feucht oder ganz
trocken, wie bei Eczema capitis. Nur in wenigen Fiillen waren
die Inguinaldriisen angeschwollen, dagegen kam ein Fall vor,
in welchem die Talgdriisen des Gesichts knotig geschwellt waren .
einmal die Haut hypertrophisch. DBei zwei Frauen bildete das
Eczem auf den Lippen Schrunden mit hornartig-harter Abson-
derung der Epidermis, bei andern, namentlich im Gesicht, bil-
dete es eine talgartige sebumartige Absonderung. Einmal hinter-
liess es tiefblaue Flecken wie bei Frostbeulen. Einmal war die
Eruption mit Heiserkeit, ein andermal mit einer Neuralgie des
Brachialis und Supra-orbitalis verbunden. Endlich ist noch zu
erwiithnen, dass die Form des Eczems in einem Fall vollkommen
rundliche Flecken bildete, indem es aus Furunkeln entstand, die
in ihrer Umgebung eine Verhiirtung des Zellgewebes und einen
eczematosen Ausschlag hinterliessen. Ein Kranker mit Eczema
Scroti klagte, dass jeder Witterungswechsel oder Erkiiltung,
namentlich ein feuchtes Bett das Jucken und die Secretion ver-
mehrte. Bei einem Eczema palpebrarum eines 19jihrigen Mid-
chens wurden simmtliche Haare entfernt und dadurch das BEe-

zem geheilt, dennoch zeigten sich bei jeder Menstruation Re-
cidive.
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; Die Behandlung des Eczems muss eine dussere und eine
innere sein.

Die innere hat 1) die Constitution des Kranken, 2) die
hereditiren Momente, 3) die Complicationen mit erworbenem
Krankheitsgift, Syphilis etc. ins Auge zu fassen; die #ussere
die Form und die Localisirung des Eczems. Wenn z. B. ein
scrophuleser Kranker, dessen Eltern auch an Eczem litten und
der sich eine syphilitische Infection zugezogen hat, mit Fczema
capitis behaftet ist, so wird hier ein Decoct. Zittmanni mit einer
daraunffolgenden energischen Jodkaliumkur *) indicirt sein, dusser-
lich aber eine milde Behandlung, Cataplasmen und bei hart-
niickigem Verlauf eine Pomade mit Merc. praec. alb.

Die Constitution des Kranken kann eine schwichliche,
chlorotische, eine scrophulose, eine gichtische; eine plethorische ete.
sein und je nach dem sind Eisenpriiparate, Jod oder Leberthran
Natroinen, Siuren indicirt. :

Die hereditiren Anlagen verlangen energische, umstim-
mende und stirker einwirkende Mittel als die erworbenen: ein Dec.
Zittm. oder Pollini, Jod-, Mereurial-, Antimon-Kuren, Arsenik.

Die erworbene Complication verlangt, wenn Syphilis: leich-
tere Mercurial- und Jodpriparate; wenn Kriitze: Schwefel; wenn
Reste acuter Exantheme, wie Scharlach, Masern oder Typhus:
Laxantia und Diuretica, Digitalis, Tet. cantharid. und colocynth.

Was aber die diusseren Mittel betrifft, so trennen sie sich
in milde und reizende. Die letztern finden ihre Anwendung in
veralteten Fillen, bei trockenem Eczem, bei Ecz. palpebr., Ecz.
aurium ete., wihrend die milden bei Ecz. rubrum, Ecz. erythe-
mat., Ecz. impetiginoides; Ecz. syphiliticum, Ecz. mammae, axil-
lare, praeputii, umbilici ete. angezeigt sind. Zu den milden Mitteln
gehiren: Cataplasmen, Fette, Wasserumschliige, Regendouchen,
Blei-, Zink-, Priicipitatsalben, Amylum, Lycopodium. Zu den rei-
zenden: Kaliseife, Solutionen von Kali caust., Arg. nitricum,
Sublimat und Schwefelleber, Alkohol mit Seife ete.

*) Nach langjiibrigen Erfahrungen habe ich nie von grisseren Dosen Jod-
kaliums selbst bis zu 3ij per Tag gereicht constitutionellen Jodismus oder Ab-
magerung der Briiste, Hoden ete. bemerkt, was Rilliet und Gibert in der franz.

Akademie ebenfalls bestiitigten. -
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In gewbhnlichen Fillen beginnt die Kur mit Ablisung de.r
Schuppen und Krusten durch Cataplasmen, sodann, wenn rel-
zende Mittel am Platz sind, ist eine Einreibung von Kaliseife,
Sap. virid. oder Waschung mit Kalisolution anzuwenden l.mld
zwar 3 Tage lang tiglich dreimal, was in der Regel geniigt, die
Haut so zu entfetten, dass sie pergamentartig eintrocknet, rissig
wird und sich abstosst. Hiufig ist jetzt schon ein Theil des
Eezems geheilt, ein anderer aber niisst oder ist gerdthet und
zeigt neue Vesiculae. Man muss sich hiedurch nicht beunruhigen
lassen, denn nach der Anwendung einiger Kleienbider bildet
sich oft eine ganz blasse trockene Epidermis. Im hiufiger vor-
kommenden Falle, wenn nimlich noch weitere juckende und
eczematose Stellen zuriickbleiben, muss die Seifenkur zum
zweitenmal angewendet werden, oder statt ihrer eine mit Seife
gemischte Theersalbe, namentlich dann, wenn die Seife keine
Besserung erzielt hatte und die Infiltration dieselbe bleibt.
Der Theer ist am besten mit Fett gemischt in Salbenform an-
zuwenden. Guter Fichtentheer verbindet sich am besten mit
Fett, wenn etwas Seifenbrei beigemischt wird. Diese Theer-
salbe kann noch mit einem trocknenden Oele, wie Leindl, ver-
diinnt werden — eine Mischung, die ich der alkoholischen Theer-
auflosung mit Seife, wie sie in Miinchen gebraucht wird: 2 Theer,
1 Sap. vir., 4 Aleohol, vorziche. Hiemit sind die kranken
Stellen so lange einzureiben, als sich noch Niisse, Rithe, Jucken
und Schuppen zeigen. Eine mit Leinil oder Glycerin verdiinnte
‘Theersalbe wird stets gut ertragen und ist sie zu reizend, kann
die Seife weggelassen werden. Nur bei Erythem ist es gut, bis
zur Entfernung der Rithe Amylum oder Lycopodium, auf Baum-
wolle gestreut, anzuwenden. Wo es aber unmiglich ist, wegen
des Geruchs oder der Reizung der Einreibung den Theer
anzuwenden, ist man gendthigt, Mercurial-Salben besonders mit
salpetersaurem Quecksilber-Oxyd oder Oxydul in Anwendung zu
bringen. In manchen Fillen kann statt des Fichtentheers, Bir-
kentheer, Ol. rusci, oder Wachholdertheer von Junip. oxycedrus
(OL cadinum) gebraucht werden, allein der Geruch dieser Theer-
salbe ist viel penetranter und ihre Wirkung zeichnet sich vor
dem Fichtentheer in keiner Weise aus. Nur da, wo die Theer-
salbe nicht gut anzuwenden ist, und wo das Theersl mit einem
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Pinsel aufgetragen werden sollte, wie im Gehorgang, Aug-
brauen, Nase wende ich déstillirtes Ol ruseci an. Statt der Seife
ist man oft gendthigt, schwiichere oder stirkere Aezmittel an-
zuwenden, z. B. bei Ecz. labior.,, wo Chlorzink in Alkohol auf-
gelist und mit Wasser verdiinnt, oft vortrefflich wirkt, oder
Héllenstein-Solution, mit welcher die Vesiculae leicht bestrichen
werden, oder wie an den Augenlidern nach Entfernung der
Cilien Kupfervitriol, dessen 1— 2malige Anwendung geniigt, die
hartniickigsten Eczemata palpebrarum zu heilen. Ecz. mammae
und praeputii konnte immer mit Cataplasmen und, Zinksalbe
geheilt werden, nur selten ist auch hier der Chlorzink noth-
wendig.

Die Biider unterstiitzen wesentlich die Kur des Eczems.
Nach der dreitigigen Seifen-Einreibung werden Kleienbider die
Desquamation sehr beférdern. Wihrend der Anwendung der
Theersalbe sind von Zeit zu Zeit Dampf- und Potaschenbiider
angezeigt, um die Haut wieder zu reinigen. Zur Nachkur be-
wiihrten sich stets unsere warmen Mineralbiider. Bisweilen
waren bei sehr reizbarer Haut Bider mit Tischlerleim, mit Milch,
mit Malz am Platz. Bei Complication mit Syphilis unterstiitzten
die Kur Sublimatbiider, ebenso bei pruriginosen Eczema-Formen.
Bei gichtischer, wie bei Kriitzdiathese wurden Schwefelbéider, bei
Seropheln Salzbiider oder Jodstaubbéder, zum Theil auch Biider
mit Leberthran erfolgreich gefunden, oder am Schluss der Kur
unsere kalten Flussbider mit gesteigerter Strémung des Wassers.

Gegen einzelne Formen von Eczema haben sich in
der Anstalt einzelne Mittel besonders bewiihrt und sind daher
auch zu empfehlen: Gegen Eczema simpl. pruriginosum scroti
ein Decoct hederae mit Chloroform, gegen Ecz. meatus au-
ditor. int., wie schon gesagt, Ol. rusci destill. mit gleichen
Theilen Ol. hyperiei, gegen das Eczema ciliorum und ani eine
Salbe mit Mercurius nitrosus und Zine. oxyd. alb. (Ung. rosat.
51 Mere. nitros. und Zine. oxyd. ai gr. j); gegen das Eczema
digitorum, d. h. das mit Fissuren und Induration -der Haut ver-
bundene Eczem der Fingerspitzen: Cataplasmen und Finger-
hiite mit griiner Seife gefiillt. Auf sehr hartniickigen Stellen,
die keiner Behandlung weichen wollen, ist ein Theerpflaster oft
sehr gut: Empl. matris iij, Empl. g. ammoniac. i, Pie. liq. "2,
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einige Tage aufgelegt und dann mit einem Bleiwasser abgeheilt.
Von Schwefelsalbe oder Schwefellebersolution wird selten Giebrauch
gemacht. Dagegen sind kalte Douchen bei Ecz. rubrum sehr zu
empfehlen, ebenso nach Aezungen mit Chlorzink, Kali caust. oder
Sublimat, besonders nach der Aezung des Ecz. oris, Ecz. labior.

Im Allgemeinen kann man sagen: Gegen Ecz. squamos. ist
die Theersalbe, gegen Ecz. simplex die Mischung der Seife und
des Theers, gegen Becz. pruriginosum die Kaliseife, gegen Ecz.
rubr. kalte Wasserdouchen und gegen Kcz. impetig. Cataplas-
men und Theer das beinahe stets zum Ziele fiihrende Mittel,
besonders wenn die Gefahr der Recidive durch entsprechende
innere Mittel beseitigt 1st.

Nur in seltenen Fiillen, bei besonderer Hartnickiglkeit,
wurde Arsenik bei Ecz. chron. angewendet, zumal wenn Jod-
kalium erfolglos war.

Noch erwihne ich einiger in der letzten Zeit versuchten
Mittel :

Das alcohol. Extract der Hydrocotyle asiat. von Hillairet in
der Gaz. des Hop. empfohlen, erregt Uebelkeiten, Kopfweh und
Verstopfung und: konnte in den kleinsten Dosen nicht fortge-
setzt werden. : ]

Die Rochard’sche Salbe von Calomel -)i Jod. pur. gr. iij
Ax. p. 3i—ij macht starke Rithung, Anschwellung und Aus-
schwitzung, wie das Kali caustic. Nach dem Abfallen der
Schuppen ist gewihnlich die Infiltration verschwunden. Sie
empfiehlt sich auch bei Psoriasis localis.

Die Guyot'sche Theersalbe gegen Eczem besteht aus Axung.
porc. i Pic. liq. Ol. cadin. Natr. subcarb. aa 3i und ist eine
zweckmiissige Composition.

Die Stillingia sylvatica — seit vielen Jahren in Amerika
gegen Iautkrankheiten empfohlen — soll nicht blos gegen Haut-
krankheiten, sondern auch gegfan Secropheln und secundire Sy-
philis von Erfolg sein, woriiber ich keine Erfahrungen habe.

Gerbsaures Glycerin nach Tournier und Ferr. sulphur. 1 zu
30 Fett nach Devergie empfehlen sich bei hartniickigem Eczema
mammae.

Zum Schluss erwiihne ich noch einiger speciellen Fiille.
Yelel, Haoutkrankheiten, 3
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1) Eczema universale complicirt mit Magenkrampf.

Eine 46jihrige Frau hatte von Jugend auf Neigung zu Bildung
von Furunkeln, vor 6 Jahren bekam sie Magenkriimpfe, wesshalb '
der Gebrauch von Baden-Baden, dort zwar Heilung des Magen-
krampfs, dagegen Ausbruch eines Eczems bei der sehr starken Frau
unter den Armen, Briisten, Kniegelenken, in der Nabelgegend.
Dieser Ausschlag blieb 1'/2 Jahre, worauf er verschwand, wihrend
der Magenkrampf wieder eintrat. Nun wechselten Ausschlag und
Magenschmerzen in der Art, dass das Eine stets das Andere
vertrat. Spiiter kam hiufig vor der Menstruation der Magen-
krampf, nach derselben der Ausschlag in hiherem Grade, dabei
Prurigo, Migréine, und profuse Menstruation. Vater und Gross-
vater viterlicher Seits litten an Gicht, Grossvater miitterlicher
Seits an Scoliosis und Scropheln. Alle Kinder der Kranken
haben leichte Neigung zu Scropheln. Bei dem intermittivenden
Charakter der Magenaffection und der Eruption des Eczems
wurde Jodkalium mit Chinin, ersteres bis zu 1 Drachme pro die
angewendet, idusserlich Sapo viridis und Theersalbe, gegen die
Prurigo Waschungen von Zinkoxyd mit Chloroform und Gly-
cerin. Die Kranke wurde vollkommen geheilt und ist es ein
Jahr darauf noch gewesen.

2) Eczema partiale unguium.

Ein 56jihriger Militir, sonst gesund, wurde durch Nacht-
wachen und anhaltenden Kummer geschwiicht; in Folge dessen
brach ein Eczem iiber den ganzen Korper aus, namentlich
unter den Armen und am Hodensack sehr schmerzlich; dies
dauerte sieben Monate, wihrend welcher sich nicht nur das
Eczem iiber den ganzen Kirper verbreitete, sondern auch die-
Schleimhaut der Zunge, der Nase, des Oecsophagus, der Bron-
chien mit den heftigsten Hustenanfillen afficirt wurde. So
kam der Kranke wie ein Lazarus in die Anstalt; Sassaparill-
decocte und der steigende Gebrauch des Jodkaliums brachten
bald die Secretion zum Stillstehen und nur noch ein Prurigo des
Scrotums und Bildung von Vesiculae auf den von den Niigeln ent-
blissten Fingerspitzen waren die Reste der fiirchterlichen Krank-
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heit. Aezung der niissenden Nagelstéllen mit Chlorzink und
Waschen des Scrotums mit Chloroform in einem Hederadecoct
heilten auch diesen letzten Rest. Der Vater litt in demselben
Alter an Eczema, die Mutter starb an Tuberculosis, auch der
Sohn des Kranken starb an Tuberculose.

3) Eczema pedum.

Ein* 45 Jahre alter Mann bekam ohne nachweisbare
Ursache heftige rheumatische Schmerzen in den Gliedern.
Diesen folgte die Eruption eines Eczems in beiden Hand-
flichen und beiden Fusssohlen. Im Laufe eines Jahres heilten
zwar die Hinde wieder, aber am Rande beider Fiisse, ober-
halb der Sohle bildeten sich mit dem heftigsten Jucken fort-
withrend vesikulose Eruptionen; ausserdem litt Patient an Hi-
morrhoiden und hatte in der Kindheit Scropheln. Der Vater
litt viel an rheumatischen Schmerzen und hatte ebenfalls am
linken Fuss tiefe, feuchtende Schrunden; alle Geschwister waren
an Tuberculose gestorben. Aezungen mit kaustischem Kali
nach vorausgeschickten Cataplasmen und der innere Gebrauch
von Jodkalium heilte dieses viele Jahre bestehende hartniickige
Uebel vollstiindig. |

4) Eezema scroti bei einem 31jihrigen Mann.

Ein halbes Jahr lang gingen dem Ausbruch saure Schweisse
vorher, worauf ein frieselartiger Ausstoss sich bildete, der 1 Jahr
lang anhielt mit Bangigkeiten u. s. w. Endlich im dritten Jahr
brachen Furunkel aus in der Serotalhaut und am inneren Tlheil
des dicken Beines, die gleich Acne-Pusteln sehr langsam er-
weichten und mit Eiterung endigten. Das Unangenehmste war
dabei das heftige Jucken. Der Kranke hatte 5 Jahre zuvor
einen Chancre und litt an Himorrhoiden. Ueber herveditire An-
lage konnte er nichts angeben. Das Pollinische Decoct, stei-
gende Gaben von Doppelt-Jodquecksilber neben Cataplasmen

und Oeffnung simmilicher Furunkeln nebst milden Theersalben
brachte vollkommene Heilung.
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ﬂ Eczema rubrum.

Nach einem Wochenbett bekam eine junge Frau auf der
Stirme rothe Flecken, die sich bis zu den Ohren erstreckten,
auf ihnen kleine kaum sichtbare Blischen, die in Abschuppung
ibergingen ; dies dauerte 2 Jahre. Seit einem halben Jahre
verbreiteten sich die Flecken iiber die Nase und Wangen,
wobei die Schuppen immer dicker wurden, feuchteten und Grinde
ansetzten. Ursachen waren keine zu entdecken, als Disposition
zu Hémorrhoiden seit dem Wochenbett. Der innere Gebrauch
des Jodkaliums, kriiftige Brechweinstein - Exutorien im Genick,
die ortliche Anwendung einer Salbe von Hydrarg. subnitricum
brachten vollkommene Heilung. ;

6) Eczema impetiginodes des Gesichtes und Halses mit ausserordentlich
profuser Absonderung.

\ Ein 22jihr. Mann von gesunden Eltern abstammend, (in der

Familie miitterlicherseits Gicht), litt schon als Kind an impetigino-
sen Ausschligen und hatte einen scrophulosen, leicht rhachitischen
Korperbau. Anhaltendes Sitzen als Maler zogen ihm Verdauungs-
beschwerden zu und ein halbes Jahr darauf zeigte sich eine eczema-
tose Eruption im Gesicht mit subacutem Verlauf, der jedesmal
6 — 7 Tage dauerte; zuletzt kamen die Anfiille immer rascher
hintereinander, so dass das Gesicht wie von einer Larve be-
deckt war mit einer ausserordentlich profusen Secretion, oft
in 3 Minuten eine Drachme Fliissigkeit betragend. Dabei voll-
kommene Schlaflosigkeit, Unfithigkeit, die Augen zu &ffnen,
fieberhaftes Jucken, besonders wenn der Ausschlag zu trocknen
anfing, so dass der Kranke nie eine Neubildung der Haut auf-
kommen liess, sondern sie mit wahrer Wuth zerstiorte, bis wieder
die Secretion im vollsten Maasse eingetreten war. Jeder Paroxys-
mus begann mit leichtem Brennen in der Haut, dem Hyperiimie
des Gesichts folgte mit Geschwulst, Infiltration, worauf entsetz-
liches Jucken und Zerstérung der ganzen Gesichtshaut mit Ein-
schluss des Halses und der Brust. Das Secretum bestand aus
Wasser, Albumin und Spuren von salzsaurem und kohlensaurem
Natrum. Der Harn enthielt freie Harnsiiure. Alle die gewdhn-
lichen inneren und iiusseren Mittel: Decoct. Zittmanni, Jodkalium,
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Jodnatrium, Jodeisen wegen der Neigung zu Sepsis mit {__‘Jhiniu,
Sassaparilldecocte , Diuretica mit Tet. cantharidum , Juniperus,
Natrum bicarbonicum, die mannigfachsten #usseren Mittel, die
nicht alle hier aufgefiihrt werden kimnen, waren vollkommen
erfolglos, bis endlich graue Quecksilbersalbe bis zum Speichel-
fluss ins Bein eingerieben wurde, worauf rasch Gesicht und
Hals abheilten, die Secretion aufhirte und bis jetat noch — nach
5 Jahren — vollstindige Heilung erzielt ist. Das einzige Prophy-
lacticum bestand in dem Rathe, ganz kleine Quantititen Queck-
silbersalbe noch 3 Monate lang in die Handflichen einzureiben.

IT. Herpes chronicus.

Von Herpes febrilis kamen 2 Fiille in die Anstalt und konn-
ten beide geheilt entlassen werden: ein Herpes labialis und
ein Herpes nasalis. Es kionnte auffallen, unter chronischen Haut-
krankheiten Herpes aufgefilhrt zu sehen, da Herpes einen
acuten Verlauf hat und mit 8—10 Tagen verschwindet. Allein
in diesen Fillen reproducirte sich die Eruption immer wieder
von Neuem, so dass der chronische Verlauf eine Kette acuter
Eruptionen darstellte. | |

Herpes ist die gewihnliche Folge einer Funktionsstérung,
einer Erkiltung. Nach voransgegangenem zum Theil heftigem
Fiebersturm bildet sich mit brennendem Schmerze erysipelatose
Rithe an den Lippen, der Nase, Ohren u. s. w., auf welche
nach 1—2 Tagen eine oder einige Gruppen Blischen entstehen,
die mit klarem Exsudate angefiillt sind. Diese mit rothem Hof
umgebenen Blischen triiben sich nach wenigen Stunden, fliessen
zusammen und trocknen sich ab, oder bilden Krusten, die nach
4—5 Tagen abfallen, ohne Narben zu hinterlassen. Dies ist
der Herpes criticus oder febrilis; criticus, weil er bei rheumatischen
und intermittirenden Fiebern, sowie bei Lungenentziindungen oft
eine giinstige Entscheidung gibt; ausser ihm gibt es noch einen
Herpes circinatus iris, der oft im Gesicht, auf dem Handriicken
und Vorderarm bemerkt wird und ebenfalls acuten Verlauf hat.

Die beiden Fille sind in so ferne von Interesse, weil in
Beiden die Eruption des Herpes mit der Menstruation zusammen-
hing. Bei einem 21jihrigen kriiftigen Midchen begann der
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Cyclus der Erscheinungen nach vorausgegangenen leichten Fieber-
erscheinungen mit einem rothen Flecken auf der Nase, ohne
Begrenzung , welcher bald schmerzte und zwischen dem 3. und
4. Tage mit hellem Serum gefiillte Blischen bildete, die am
9.—6, Tage zu Kriistchen eintrockneten und mit dem 10.—12.
Tage desquamirten, worauf dann nach Verlauf von 8 —10 Tagen
wieder yon Neuem derselbe Cyclus begann., So dauerte die
Krankheit bereits 2 Jahre, im Winter mit lingeren Perioden,
im Sommer mit kiirzeren, bald die Nase verlassend und auf die
Oberlippe iibersiedelnd, bald auf das Kinn ohne nachweisbare
Ursache, als den Eintritt der Periode, zu welcher Zeit sie stets
begann. So unbedeutend diese Krankheit war, so stirend war
sie fiir ein junges Midchen, zumal die bisher angewandten
Mittel keinen Erfolg hatten. Die Kur bestand in Einreibungen
von Quecksilbersalbe auf Nase, Lippen und Kinn, kriiftigen
Abfiihrungsmitteln, Emmenagogis und Hervorrufang eines kiinst-
lichen Ausschlags auf der Brust und im Nacken. Nach der An-
wendung der Mercurialsalbe wurden Waschungen mit Schwefel-
Spiritus gemacht, wodurch die Wiederholung der Eruption voll-
kommen verhindert wurde. ‘

Der zweite Fall betraf ebenfalls ein Midchen, 23 Jahre
alt, welche dieselbe herpetische Eruption alle 3—4 Wochen auf
der Unterlippe bekam und zwar ebenfalls seit 1'2 Jahren. Der
Ausstoss kam alle 12—14 Tage am Kinn und Unterlippe. Bei ihr
war es im Winter immer schlimmer und hatte die Periode auf
den Verlauf selbst keinen Einfluss, obgleich sie nie zur bestimm-
ten Zeit eintrat, sondern meist lingere Intervalle von 6—7
Wochen machte. Der Vater litt an einem ihnlichen perindisuhcm
Ausschlag am Ellbogen. Erst nach 10 Wochen war die einge-
leitete Behandlung im Stande, dem Uebel Einhalt zu thun, be-
sonders nachdem die Blischen mit Chlorzink geiizt und Fon-
tanelle angelegt worden waren, die lingere Zeit im Fluss er-
halten. wurden, neben abfiihrenden Mitteln.

Zwei weitere Fille, welche man als Herpes circinatus des
Handriickens und Herpes praeputii hiitte bezeichnen kinnen,
kamen zur Behandlung, allein der chronische Verlauf, das Jucken
und Brennen, die fieberlose Eruption, die kleine spitze Form
der Blischen, der Mangel der Intermission, die starke eiter-
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artige Secretion nach Zerstorung der Blischen durch Kratzen,
liessen mich dieselbe als Eczema behandeln und dort aufzihlen.

Qefter hatte ich Gelegenheit, in der Privatpraxis Herpes
cireinatus nach einer Ansteckung vom Vieh nach dem Melken
oder Putzen desselben, wenn es an einer Flechte litt, auf der Hand,
im Gesicht und dem Vorderarm zu beobachten. Diese Form scheint
aus Pilzen zn entstehen und sich wie Herpes tonsurans weiter aus-
zudehnen. Eigenthiimlich sind dabei die trockenen mit grauen
Schuppen bedeckten Kreise, deren 2—3 in gleichen Intervallen in
demselben Flecken bemerkbar sind. Diese Kreise sind durch
erhabenen Rand und feine Schiippchen markirt. Bei Unter-
suchung auf Pilze konnte ich zwar Sporen aber keine gegliederte
oder geiistete Fiiden finden. Die Ausdehnung der Flecken ge-
schieht durch Fortkriechen des Ringwalls, nicht immer durch
Bildung von Bliischen am Rande der Kreise,

Herpes Zoster kam in diesen 7 Jahren in der Anstalt nur
Einmal zur Behandlung. Ueberhaupt ist er auch in der Privat-
praxis selten. In Einem Falle leisteten gegen die zuriickgeblie-
bene Neuralgie Einreibungen von Elsylchloriir sehr gute
Dienste, und zur Abortivbehandlung der Herpes-Pusteln Collo-
dium nach Fenger. Die Untersuchungen Daniellsens (Schmidt’s
Jahrb. 1857), nach welchen der Nerv. intercostalis geschwollen,
entziindet und im Nevrilem Exsudate gefunden wurden, spricht
fiir die Wirkung des Eleylchloriirs, welches ja auch bei gich-
tischen Exsudaten schnell die Schmerzen lindert.

III. Pemphigus chronicus,

Es waren 4 Kranke in der Anstalt; 3 konnten geheilt, 1 ge-
bessert entlassen werden.

Unter Pemphigus chronicus versteht man die Bildung von
einzeln stehenden mit hellem albumin-reichem Serum gefiillten
Blasen, die aus dem mehr oder weniger gertitheten Corium durch
Hebung der Epidermis ausschwitzen. Den chronischen Charakter
erhiilt der Pemphigus entweder durch andauernde successive
Eruptionen von Blasen, so dass alle Stadien derselben zu glei-
cher Zeit repriisentirt sind, oder durch intermittirende, aber in
kurzen Zwischenriiumen sich folgende acute Pemphigus-Eruptio-
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nen. Beide Formen waren in der Anstalt vertreten. Cazenaves
P. foliaceus habe ich nie zu seéhen bekommen. Nicht immer
geht dem Ausbruch neuer Pemphigus-Blasen Stirung des All-
gemeinbefindéns voraus, nur bei dem intermittirenden Pemphi-
gus scheint Eruptionsfieber ein constanter Begleiter zu sein.
Die Dauer des Verlaufes der einzelnen Blase ist sehr verschie-
den. Von der Rothung und dem Jucken bis zur wasserhellen
Blasenbildung vergehen 1—3 Tage, von da bis zur vollstindigen
Heilung 8 Tage oder eben so viele Wochen. Die Ursache des
Pemphigus chronicus scheint auf gichtischer Dyscrasie zu be-
ruhen, was sich in Stérung der normalen im Harn befindlichen
Bestandtheile ausspricht und zwar durch Ueberwiegen bald der
Harnsiiure ; bald des Ammoniaks (Bamberger), bald der Chlor-
verbindungen. Wenn auch dem Pemphigus neonatorum Syphilis
zu Grunde liegt, so scheint sie jedenfalls bei Pemphigus chroni-
cus der Erwachsenen beinahe nie im Spiele zu sein. Impfung
bei denselben Individuen mit dem Inhalt der Blase fiihrte zu
keinem Resultate. Der Inhalt der Pemphigus-Blase reagirte
bald alcalisch, bald neutral, bald sauer; sie enthilt stets viel
Albumin, Chlorsalze und Wasser, nach Bamberger Ammoniac.
Die Narbenflecken der Pemphigusblase ist rthlich oder bliu-
lich und verschwindet selten vollkommen.

Der Pemphigus chronicus kommt im vorgeriickten Alter
zwischen 50 — 60 hiiufiger vor, als in anderen Lebensperioden,
ist hiiufiger bei’ dem weiblichen Geschlecht und mehr bei ma-
geren Personen. Die unteren Extremititen sind ofter befallen
als die oberen und das Gesicht. Die Jahreszeit hat keinen Ein-
~ fluss auf den Ausbruch.

Je grosser der Zwischenraum zwischen den einzelnen Nach-
schiiben ist, um so sicherer die Heilung. Vollkommene Heilung
ist natiirlich nie gesichert, da oft nach Jahren neue Recidive
auftreten, Die Ansicht Bamberger’s, dass bei dem Vorherrschen
des Ammoniaks im Blute und Blasen-Serum Siuren giinstig ein-
wirken miissen, hat sich bei dem inneren Giebrauch der Salpeter-
siure nicht bestiitigt (s. Fall 1). Das beste mir bekannte Mittel
ist innerlich die Arsensiiure und d#usserlich Seifenbrei.

Von den 4 in der Anstalt behandelten Fiillen waren 2 von
Interesse, nimlich ein mit Prurigo verbundener Pemphigus und
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cine von Alibert mit dem Namen Pompholix confluens bezeich-
nete Form, obgleich sie eigentlich mehr einem Herpes phlye-
taenodes glich. .

Der erstere Fall betraf eine 63jihrige seit vielen Jahren an
Magenkrampf und hoher Reizbarkeit der Verdauung leidende
Frau, welche 5 Monate vor ihrem Eintritt chne besondere Veran-
lassung Pemphigus-Blasen bekam. Dieselben traten mit erheb-
lichem Fieber auf, allgemeinem Uebelbefinden und erschienen
auf kaum gerétheten Flecken erbsen- bis nussgross anfangs in
den Kniekehlen, dann auf Ober- und Unterschenkeln, Geni-
talien, After, Riicken und sogar in der Mundhéhle. Diese heftig
juckenden mit rothem Saum umgebenen Blasen enthielten 24
Stunden lange ein helles, dann ein triibes alkalisch reagirendes
Contentum, brachen am dritten Tage auf, zeigten dann eine rothe,
exsudirende Wundfliiche, die sich mit diinnen, leicht abzulésen-
den Fettschuppen und Krusten bedeckten, aber dusserst lang-
sam heilten. Dabei sanken die Kérperkriifte in Folge der
Schlaflosigkeit, der Nachtschweisse und besonders des namen-
losen pruriginosen Juckens immer mehr. Es hatten sich nim-
lich zwischen den Blasen und den Krusten kleine Papeln ge-
bildet, die so heftig juckten, dass sie wie bei Prurigo aufge-
kratzt werden mussten. Besonders hiufizr kamen sie an dem
Uebergang der Oberhaut in Schleimhaut vor, z. B. an der
Vagina, dem After, der Mundhéhle, in der sich — wie schon
angeftihrt — nicht selten Pemphigus-Blasen zeigten. Doch waren
die Lieblingsstellen der Blasen die beiden Kniekehlen und der
obere innere Theil des dicken Beins, wo sie zerstreut sich bil-
deten (P. disseminata). Neben der Digestion war die Uropoese
gestirt, besonders war der Urin wenig, unregelmiissig und ent-
hielt viel Eiweiss und Harnsiiure.

Die Behandlung bestand in Cataplasmen auf die schmerz-
haften Geschwiire; daneben Chamillen- und Laugenbiider, Oeff-
nen der Blasen und Verband mit Seifenbrei, aus gewthnlicher
Hausseife bereitet; innerlich anfangs in Tonica mit Salpeter-
siure, als diese erfolglos waren, in Arsenik in der Form der
asiatischen Pillen (von Y10 bis s Gran Arsenik tiiglich) neben
einer diuretischen Tisane. Nachdem der Arsenik 8 Wochen
lang in steigender Dosis angewendet worden war, der iiberhaupt
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bei Pemphigus chronicus ein Specificum genannt werden darf,
horte die Eruption der Blasen 2 Monate lang auf und die Kranke
erholte sich vollkommen. Die nach dieser Zeit wiederkehren-
den Eruptionen waren nur rudimentir und wurden zuletzt durch
die fortgesetzte Anwendung des Arseniks ganz zum Schweigen
gebracht.

Der zweite Fall betrifft einen 49jihrigen Fabrikanten von
frischem Aussehen, aber magerem Kirperbau. Bei ihm bildete
sich alle 3—4 Wochen nach yorausgegangenen Rheumatismen
eine Anschwellung der Finger und Handflichen mit unzihlig
klemmen Blischen, die nach und nach confluirten, woraus eine
grosse Blase entstand, welche mit einer Pemphigushlase die
grisste Aehnlichkeit hatte. Oeffnete man dieselbe, so floss 2—3
Tage neutral reagirendes Serum aus und es dauerte gegen 14
Tage, bis die mit diinnen Schuppen bedeckten Excoriationen
vollstindig abgeheilt waren. Die Krankheit befiel vorzugsweise
nur die innere Seite der Hand und Finger, kam selten auf dem
Riicken der Hand vor, dagegen seit 1 Jahre auch auf den Fuss-
sohlen. Der ganze successive Verlauf deutete mehr auf Herpes
phlyctaenodes und charakterisirte sich als solcher durch die ein-
zelnen gruppirten Blischen, die nie grisser als ein Hirsenkorn
wurden und erst beim Zusammenfliessen die pompholyxiihnliche
Blasen bildeten, ferner durch das gleichzeitige Entstehen meh-
rerer solcher Blasen, endlich durch die Beschriinkung derselben
auf Hand- und Fussflichen, wiihrend Pemphigus sich mehr
‘iiber die ganzen Extremitiiten verbreitet. Der Kranke stammte
aus einer Familie, bei der die Gicht zu Hause war und zwar
bei Eltern und Grosseltern; er selbst litt seit 23 Jahren an Gicht-
anfillen und producirte in der gichtfreien Zeit stets viel Harn-
siiure. Er wurde desswegen mit Benzoesiiure und leichten Ab-
fithrmitteln behandelt neben diuretischen Tisanen, welche mit
natronhaltigen Wassern abwechselten. Nach 6 Wochen horte
die Absonderung von Harnsiure auf und damit auch die Bil-
dung des Herpes und war derselbe bis jetzt, 16 Monate nach-
her, noch nicht wieder zuriickgekehrt.

Der dritte und vierte Fall betrifft 2 Frauen, die nach den
climacterischen Jahren von der chronischen Form des Pemphi-
gus befallen wurden; beide mager und von cachectischem Aus
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sehen. Die eine litt seit 5, die andere seit 9 Jahren an der
Krankheit. Die Blasen zeigten mnach ihrem Platzen oft sehr
lange Neigung zu Exsudation, damit war immer auch Stérung der
Verdauung und der Harnabsonderung verbunden. Der Lieb-
lingsplatz des Ausbruchs der bohnengrossen bis zur Eiergrisse
wechselnden juckenden Blasen war bei der Einen der innere
Theil der Oberschenkel bis auf die Hilfte der Unterschenkel,
bei der andern Unterschenkel und Vorderarm ; der Inhalt der
Blasen war eiweissartig, durchsichtig, bisweilen gelblich, alcalisch
reagirend. Nach der Vertrocknung der Blasen blieb meist ein
nédssender, aber nicht eiternder Flecken iibrig, der bald lingere,
bald kiirzere Zeit exsudirte und wieder zuletzt eintrocknete,
um neuien Eruptionen Platz zu machen. Beide Frauen waren
zu rheumatischen und gichtischen Schmerzen geneigt, hatten
aber keine deprimirenden Eindriicke vorher erlitten (Cazenave).
Die Behandlung bestand in Oeffnung der Blasen, Einreibung
von gewihnlichem Seifenbrei, wie derselbe bei Brandwunden
empfohlen wird, mit Laugenbidern, welche stets sehr gut er-
tragen werden; innerlich wurde Arsenik angewendet, der allein
im Stande war, der Tendenz zu exsudativen Processen entgegen-
zutreten, wenn er lange genug fortgesetzt wurde. Die Neigung
zu Recidiven war auch in diesen beiden Fillen jedes Friihjahr
vorhanden. Zum Trocknen der getvfineten Blasen dienen Essig-

biader (6 § zu 1 Bad) nach Hermann, besonders wenn die
Laugenbider erfolglos sind.

IV. Tmpetigo.

Impetigo ist mehr eine. Krankheit des Jugendlichen Alters,
kommt selten im hiheren Altey vor, befiillt mehr das weibliche
Geschlecht und bei diesem hiiufiger das Gesicht. Impetigo unter-
scheidet sich von Eczema durch die primitive Bildung von Pu-
steln mit eiterigem Secret und Borken, Auftreten im Gesicht
und der Husseren Seite der Extremitiiten und Complication mit
Scropheln. Die Impetigo-Pustel enthiilt Wasser, Albumin, Fibrin,
Fettphosphate und Chlornatrium, das Eezema-Bliischen Wasser,
Albumin und eine Spur kohlensaures Natron. ~ Uebrigens gibt
es zwischen Impetigo und Eczema mannigfache Uebergiinge (Eea,
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impetiginodes). Tmpetigo ist eine Entziindung der Cutis mit
Bildung von eiterhaltigen Pusteln, Eczem mit Bildung von serum-
haltigen Blischen. :

Man unterscheidet : Imp. figurata iiber das Gesicht, sparsa
iiber den Korper verbreitet, und inveterata s. scabida, wenn die
lange Dauer Verdickung und Induration des Corium hervor-
gerufen hat, Verschwiirung mit Bildung von harten, fest an-
liegenden Krusten, wie dies hiufig bei veralteten Formen von
Impetigo der Unterschenkel vorkommt, welche den Uebergang
zu impetiginosen Fussgeschwiiren bilden. Impetigo capitis seu
Porrigo achor ist als Kinderkrankheit bis jetzt nie Gegenstand
der Behandlung in der Anstalt gewesen.

Impetigo kommt vorzugsweise bei scrophulésen Individuen
vor. Hiufig gehen dem Ausbruch rheumatische Schmerzen vor-
aus ; dann bilden sich erst Gruppen von Eiterpusteln, die mit
Jucken und Schmerzen verbunden sind und bald sich zu Bor-
ken umbilden, in deren Umgebung neue Eruptionen succediren.

Von 39 Kranken konnten geheilt entlassen werden 36, ge-
bessert 3; hierunter waren figurata 14, sparsa 12, inveterata s. sca-
bida 13. Am hiiufigsten ist wieder die hereditire Ursache, aber
weniger in der Weise, dass die Eltern an demselben Ausschlag
gelitten haben, als vielmehr, dass sie von dyscrasischen Leiden
befallen waren und scrophulise Kinder hatten. So zeigt sich
namentlich, dass Vater oder Mutter an Gicht litt (11 Mal), dass
Vater oder Mutter an Lungentuberkeln litt (4), an Scropheln (3),
an. Hydrothorax (2), an Ausschligen (5): und zwar die Mutter
Eczema capitis, Vater Fussgeschwiire, Acne, Psoriasis, einmal
war der Vater syphilitisch und Mutter an Brustkrebs krank, des
Vaters Bruder an Mastdarmfisteln, ein anderes Mal litt der Gross-
vater miitterlicher Seits an Hiimorrhoiden, Grossmutter und Mutter
an Lungenschwindsucht, 2 Schwestern waren an Phthisis gestorben,
eine an Darmgeschwiiren, eine an Diarrhoe (s. Stammbaum).
In einem Fall litt der Vater an einem KEczema haemorrhoidale,
die Mutter an Eczema mammae und der Sohn von Jugend auf
an Impetigo fig. Nicht selten sind in der Familie der Eltern
tuberculose Krankheiten, wenn auch die Eltern sonst selbst frei
davon sind : z. B. Vater, Schwester und Bruder starben an Tu-
berkeln oder: der Grossvater viiterlicher Seits und der Gross-
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vater miitterlicher Seits waren tuberculos, die Mutter litt an
Scropheln, der Vater an Prurigo, 2 Geschwister starben an Tu-
berculose, der Kranke selbst ist von Jugend auf scrophulis,
litt lange an hartniickigen Kopfausschligen, spiter Pityriasis
auf der Brust, dann Eczema, zuletzt Impetigo. In einem Fall
litt der Vater ebenfalls an Tuberculose, 6 Briider starben an
Tuberkeln und der einzige iibrig gebliebene Bruder leidet an
Impetigo sparsa, wiihrend alle Schwestern gesund sind. Der
- Kranke war schon als Kind serophults und bekam spiiter Im-
petigo. Ueberhaupt finden sich in den Stammbiiumen der Im-
petiginosen sehr héufig Tuberkeln bei den Voreltern oder Scro-
pheln bei den Kranken selbst und wenn sich hiezu noch syphi-
litische Infection beigesellte, so erklirt sich der hartniickige
- Verlauf (s. Eczema). Auffallend hiiufig finden sich die Ge-
schwister an den verschiedensten chronischen Leiden krank ;
darunter sind erwilhnenswerth : eine Schwester starb an Pemphi-
gus, bei einem Andern der Bruder an Leberhypertrophie; hiufig
sind die Greschwister auch serophulis.

In den Fillen, in welchen keine hereditiiren Ursachen auf-
gefunden werden konnten, kommen Complicationen mit Himor-
rhoidalleiden vor, wilhrend frithere Syphilis im Ganzen selten
zu Impetigo disponirt. Oefter gingen dem Ausbruch dér Im-
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petigo rheumatische Schmerzen (s. oben), Anschwellung der
Driisen voraus, Ophthalmieen, Eczema mammae, Nagelge-
schwiire. Fiir Alle war das Friih- und Spétjahr gefihrlich, wiih-
rend sich die Krankheit im Sommer stets besserte. In einem
Fall verschlimmerte sich Impetigo auf Schwefelbider, im andern
auf Salzbider; ein Kranker fand jedesmal auf Schrecken oder
Aerger Verschlimmerung. Am hiufigsten war das Gesicht be-
fallen zum Theil mit Affection des behaarten Kopfes, bisweilen
nur die Wangen, hiufiger Arme und Fiisse, seltener die In-
guinalgegend, Brustwarzen, Handriicken, einmal der Nacken
mit Pelzigkeit des Unterkiefers verbunden, die Augenlider, Lip-
pen, der untere Theil des Kinns, der Fussriicken. In einzelnen
hartniickigeren Fillen hinterliess die Heilung Verhirtung des
Zellgewebes, in einem andern vergrisserte Papillen iiber beide
Arme und Fiisse. Bei einer Frau mit Imp. figur. war der Aus-
bruch ganz periodisch, dauerte iibrigens selten linger als 6 Wo-
chen, er konnte aber im Jahr 5—6mal ohne erkennbare Ur-
sache auftreten. Im Allgemeinen ist Impetigo viel mit Jucken
verbunden ; nur wenn syphilitische Infection voransgegangen ist,
fehlt das Jucken. Hiufig tritt die Krankheit schon in erster
Kindheit auf, namentlich bei hereditiren Ursachen; in anderen
Fiillen erst zmschen dem 20. und 30. Jahve, selten spiiter.
Drei junge Leute wurden mit Impetigo sparsa der Extremi-
titen aufgenommen, von demen 2 an einer leicht ichthyotischen
Haut litten; sie standen bei ihrer Aufnahme im 24., 27. und 32.
Lebensjahre. Alle 8 waren in der Kindheit serophulis gewesen
und hatten lange an Porrigo cap. gelitten. Der Eine theilte mit,
dass er vom 12. bis 14. Jahre einen pustulosen Ausschlag tber
das Gresicht bekommen habe, der wie mit einer Larve das ganze
(Gresicht iiberzog und mit immenser Absonderung verbunden war.
Als er heilte, traten Furunkeln an seine Stelle bis zam 17. Jahr,
im 24. zeigte sich e¢in Eczema impetiginodes an Armen und
Fiissen, das nach und nach beide Fiisse mit griinen, fetten Kru-
sten iiberzog, worauf der Kranke Hiilfe in der Anstalt suchte. —
Der zweite Kranke, 27 Jahre alt, hatte ebenfalls von erster
Kindheit auf mit eczematosen Ausschligen zu kiémpfen; vor
3 Jahren bekam er eine Kleienflechte, vor einem Jahr bildete
sich ein Pustelausschlag aus an Ellbogen und Knie, der bald
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beide Extremititen einnahm. Bs ist diess derselbe, dessen beide
Grossvilter von Vater- und Mutterseite her an Tuberkeln litten,
Mutter an Scropheln, Vater an Prurigo, beide Geschwister an
der Schwindsucht gestorben: Grund genug, dass der einzige
iiberlebende Enkel an hartniickigen Dyscrasieen litt. — Der dritte
litt an leichter Tchthyose, vom 15. Jahr an zeigten sich auf Ar-
men und Fiissen impetiginose Ausschlige und diese verbreiteten
sich vom 18. an auch iiber Hinde und Gesicht, der iibrige
Kiorper war frei; der Kranke war stets mit Catarrhen und An-
ginen nebst Driisenanschwellungen behaftet. Das Jucken war
kaum ertriiglich, zwischen den Krusten bildeten sich tiefe Fis-
suren, namentlich an Ellbogen und Knie. Hereditire Momente
waren in diesem Falle nicht zu ermitteln, obgleich auch die
jiingste Schwester eine ichthyotische Haut hatte. Es ist anffal-
lend, dass die meisten Impetigo-Kranken blond sind. Selten
tritt Impetigo auf beiden Korperhilften symmetrisch auf, wie
Eczema.

Die Behandlung des Impetigo bestand auch hier in Be-

riicksichtigung der ursiichlichen und constitutionellen Momente.

Da bei den Meisten Scropheln vorherrschten, so wurde Jodkalium
angewendet mit Sassaparilltisanen, daneben Salzbiider, idusserlich
aber Cataplasmen und Theersalbe; bei andern geniigte Leber-
thran mit Nussblitterthee, milde, warme Biider, zum Schluss
kalte Flussbider; in den mit Syphilis complicirten Fillen wur-
den neben dem Jodkalium Sublimatbiéider angewendet, in allen
Fillen aber wurde zuerst die Haut durch Cataplasmen gereinigt,
dann mittelst einer durch Fett gemilderten griinen Seife eine
neue Epidermis geschaffen und diese durch Theersalben gekriif-
tigt. Bei Nachausstiissen wurde. dieses Verfahren von Neuem
angefangen. Bei den meisten Kranken sind auffallender Weise
keine Recidive erfolgt. Nach der Heilung des Impetigo diirfen
Laxanzen und siuerliche Getriinke nicht unterlassen werden.

V. Pityriasis.

Die Pityriasis besteht in einer krankhaften Absonderung
von Epidermiszellen auf einer weder hyperiimischen noch infil-
trirten Cutis und befiillt meist nur grossere Flichen des Rumpfes

%,
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und Kopfes, ist selten auf einzelne Stellen beschrinkt. Sie
kommt hiufiger bei dem jugendlichen weiblichen Geschlecht vor,
doch habe ich bei jeder Militiraushebung unter ca. 300 Rekruten
1—2 Pityriasis-Kranke gefunden. Die Schwellung, die bisweilen
vorkommt, riihrt nicht von Hyperiimie der Cutis her, sondern
des subcutanen Zellgewebes und ist weder mit Réthe noch
Wiirme verbunden,

Von dieser leicht zu behandelnden Krankheit waren 19 Fille
in der Anstalt, die simmtlich geheilt austraten, Pityr. simplex
univers. 10, Pityr. cap. 6, Pityr. rubra 2, Pityr. versic. 1. Selten
lassen sich bei Pityriasis hereditire Momente nachweisen, doch
michte Pit. capitis hierin eine Ausnahme machen; wenigstens
waren in den 6 Fillen von Pit. capitis bei 5 Dyscrasicen der
Eltern und constitutionelle Seropheln nachzuweisen. In einem
Fall war die Mutter schwindsiichtiz, 2 Briider ebenfalls. Der
dritte Bruder hatte dieselbe Kopfflechte. Die Kranke war als
Kind sehr scrophulés. Die Haare gingen leicht aus, die Schup-
pen juckten etwas, waren grisser als gewthnlich und etwas
talgartiz. Im zweiten Fall waren die Eltern gesund, aber die
Kranke ebenfalls serophulos. Im dritten Fall Mutter und Gross-
mutter mit Eczem behaftet, ebenso die Schwester. In der Kind-
heit soll die Kranke ebenfalls an Eczem gelitten haben. Jetat
zeigte nicht nur der Kopf, sondern der ganze Oberkdrper eine
gelbliche, trockene, staubige Haut, welche an den Ellbogen und
in der Mitte der Oberschenkel aufhérte, aber das Gesicht war
frei. Im vierten Fall kamen in der Familie hiiufig Scropheln
vor, dér Sitz der Pityria;sis war auffallenderweise vorzugsweise
" das Gesicht, wihrend die behaarten Theile des Kopfes frei waren.
Auch im fiinften Fall war die Kranke scrophulos, der Vater
litt auch an Pityriasis capitis, sowie 2 Schwestern der Kranken.
Ausser dem Kopf waren auch Augen und Lippen befallen. Diese
5 Fiille betrafen Midchen von 10—27 Jahren und beweisen,
dass Scropheln zu Pityriasis capitis disponiren. Pityriasis ca-
pitis unterscheidet sich von Ecz. capillitii durch Mangel von
Bliischen, fehlendes Jucken, Rithe und Niisse, durch weisse
Fiirbung der Schuppen, durch deren Kleienform und leichte Li-
sung, endlich durch leichtere Heilbarkeit. e

Ein Fall von Pityriasis versicolor zeigte sich bei einem
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16jihrigen Midchen iiber den ganzen Riicken, vom Hals bis
in die Kreuzgegend. Die Haut war eigenthiimlich gelbbraun
gefirbt, die Schuppen sehr diinn und wahrscheinlich von den
sie bedeckenden . Pilzfiiden dunkler gefirbt. Diese Fiden er-
schienen unter dem Mikroskop sehr klein, nicht gegliedert oder
geiistelt und hatten rundliche Sporen. Diese Form von Pityria-
sis ist an der leichten Infiltration oder Auflockerung der Epidermis
erkennbar und an dem Jucken, das namentlich Abends oder
bei ausbrechenden Schweissen vorkommt:” Die Heilung wurde
durch Seifeneinreibungen und darauf folgende Sublimatbider
erreicht.

Die gewthnlichen Formen von Pityriasis verdindern sich mit
der Jahreszeit nicht, aber die beiden Fille von Pityriasis rubra
traten im Winter stiirker auf und waren mit mangelnder Harn-
secretion verbunden. Im ersten Fall trat sie mit umschriebenen
Flecken im Gesicht, Stirne, Handfliche und Handriicken auf,
anfangs klein, spiter grisser, nicht gerdthet oder hyperimisirt,
sondern mehr von gelblicher Farbe, wie Chloasma; aufgekratzt

‘sonderte sie ein gelbliches Serum ab, trocknete aber rasch wie-

der; sie zeigte nirgends Eczema-Blischen, blieb nur 4—5 Tage
dunkler gefirbt, schuppte sich aber 2—3 Monate lang; nur in
den Handflichen hinterliessffjsie leichte Schrunden und hitte
dann mit Psoriasis palmaris verwechselt werden kinnen, ob-
gleich Psor. palmaris stets mit Rithung und Iafiltration verbun-
den ist, in kleineren umschriebenen Flecken auftritt und auf
die Handflichen sich beschriinkt. Im zweiten Fall befiel Pityriasis
rubra- (vielleicht eine Syphilide) Kopf, Stirne, Bart und Nasen-
fliigel; dabei war das Gesicht, Nase und Augbrauen leicht ge-
rithet und mit feinen weissen Schuppen bedeckt. Als Ursache die.
ser Pityriasis war ein Chancre bezeichnet, der 2 Jahre zuvor lin-
gere Zeit zur Heilung gebraucht habe. Die Heilung wurde durch den
inneren Gebrauch von Jodkalium neben Sublimatbiidern erreicht,
Die von Devergie als Psoriasis pilaris beschriebene
Form ist ein niederer Grad von Ichthyose, stets angeboren und
desshalb nicht heilbar.
~ Die Behandlung bestand in Einreibung ‘von caustischer
Seife mit Kleien- und Dampfbiidern, denen bisweilen Theer-

wasserwaschungen folgten, bei sehr starker Schuppenabsonderung
Velel, Hautkrankheiten. : §
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Theersalbe. Bei localer, anf kleine Stellen beschriéinkter Pity-
riasis geniigte es, Liq. Kali carb. oder verdiinnte Lisungen von
caustischem Kali oder Chlorzink anzuwenden. Bei hartnickiger
Pityriasis capitis sind oft Salben mit Calomel nothwendig, immer
leisten Dampfdouchen sehr gute Dienste. Pityriasis palpebra-
rum wurde durch schwache Chlorzinkiizung, Pityriasis palmaris
durch Theer- und Seifeneinreibungen behandelt. Nur die Pity-
riasis senilis geht gewthnlich mit Consumtionsprozessen, Diar-
rhoeen, Schlaflosigkeit Hand in Hand ; sie ist immer mit heftigem
Jucken verbunden, zerstort die Haare und charakterisirt sich
durch die graue; staubige, faltige Haut alter Leute. Ihr liegt
gewohnlich Mangel an Hauftalg zu Grunde, wesshalb sie auch
zu den am schwersten heilbaren Krankheitsformen gehort. Hier
leisten der innerliche Gebrauch des Opiums und Chloroformein-
reibungen allein gute Dienste. Bei Pityriasis versicolor geniigt
es, die Pilze zu zerstiren, was durch caustische Seifen, Subli-
mat-Waschungen ete. erreicht werden kann.

VI. Psoriasis.

An dieser Krankheit wurden 145 Personen behandelt, von
denen 125 geheilt entlassen werdn konnten, 19 mehr oder
weniger gebessert, 1 ohne Erfolg. Bei weitem der grossere Theil,
81, litt an Ps. diffusa, an Ps. guttata 43. Den befallenen Kérper-
theilen nach waren es 119 Ps. communis und 26 localis, nidm-
lich: Ps. palmaris oder plantaris 8 Fille, capitis 15, cubiti und
genu 2, unguium 1; praeputii und superciliorum sah ich nie.
Der Dauer und Intensitiit nach mussten 42 zu Ps. inveterata
gerechnet werden. '

Die Psoriasis ist nach dem Eezema die hinfigste Form der
bei uns vorkommenden chronischen Hautkrankheiten, dagegen
ist sie die hartniickigste und am meisten zu Recidiven geneigte
Hautkrankheit. Sie hat grissere Neigung zu Recidiven, als K-
zema, und wird hiochstens hierin von Prurigo iibertrofien. Ps?-
riasis diffusa neigt mehr zu Recidiven als guttata; Ps. communis
mehr als localis; Ps. inveterata mehr als recens; Ps. hereditaria
“mehr als acquisita. Junge Miinneg sind mehr als }Iﬁﬂc!'lﬂﬂ des-
selben Alters (sie befillt tiberhaupt hitufiger das minnliche Ge-
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schlecht) zu Recidiven geneigt. Die hartniickigste Form ist die
mit Syphilis und Scropheln complicirte Psoriasis, d. h. wenn ver-
altete Psoriasis bei Scrophulosen vorkommt, die sich einer syphi-
litischen Infection ausgesetzt haben. ;

Die Lieblingsstellen der Psoriasis sind die Streckseiten der
Extremititen, die Krenz- und Inguinalgegend, der behaarte Kopf
mit den Augbrauen, das Scrotum, die Hand- und Fussflichen.
Sie zeigte sich immer zuerst am Ellbogen oder Knie in kleinen,
erhabenen, mit Schuppen bedeckten Flecken ; werden die Schup-
pen abgerissen, so erscheint die Cutis gerdthet, Blutpunkte zeigend,
feucht sich anfiihlend, jedoch ohne seroses Exsudat. In den
Hautfalten zeigen sich die Schuppen mehr als zerfliessendes Plasma.

Die spontane Heilung der Psoriasis geschiecht durch Ver-
schwinden der geritheten Flecken vom Centrum aus mit Durch-
brechung der Peripherie, Schwinden der Infiltration, Verdiin-
nung der Schuppen und Bildung einer normalen Epidermis.

Die Kranken standen zwischen 12—48 Jahren. Die Dauer
umfasste theilweise die Entwicklungsjahre bis zum reiferen Alter
(6 Mon. bis 25 Jahre). Gewdhnlich haben Psoriasis-Kranke ein

frisches gutes Aussehen, selten sind sie blass oder chlorotisch. Die |

Psoriasis verschwindet hiufig in der Schwangerschaft und tritt
nach dieser wieder auf; sie scheint vor anderen Krankheiten zu
schiitzen, da diese Kranken selten iiber Catarrhe, Rheumatis-
men, Brustaffectionen ete. klagen. Heilung der Psoriasis ist {ibri-
gens dem Allgemeinbefinden nie nachtheilig.

Psoriasis ist eine chronische, fleckenartig begrenzte Haut-
entziindung mit Infiltration der Cutis und Ablagerung auf der-
selben von mit Albumin gemischten, zum Theil verkiimmerten,
zum Theil hypertrophischen Epidermiszellen. Talg und Albumin
gibt den Schuppen den eigenthiimlichen Glanz und die Undurch-
sichtigkeit. Diese Schuppen bestehen immer mehr oder weniger
aus geschichteten Lamellen, und ist dichtere Schichtung stets
mit grisserer Hartniickigkeit verbunden. Degenerirt und ver-
dickt sich nach und nach die Haut, erzeugt sie eine mehlige Ab-
sonderung zwischen den panzerartigen Schuppen, Rissen, Spalten
und dringen diese theilweise bis zur entziindeten, blutenden
Cutisfliiche, so haben wir das Bild der Psoriasis inveterata.

Was die Ursachen betrifft, so waren wieder tiberwiegend

————
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die hereditiren. Bald fanden sich bei Vater, Mutter oder Gross-
eltern dieselbe Ausschlagsform — der hiufigste Fall — oder bei
denselben verwandte chronische Ausschlige, wie Eczem, chroni-
scher Friesel, oder Ausstisse anderer Art, wie chronische Fuss-
geschwiire, hartniickige Rothlaufprozesse, gichtische Ablagerun-
gen, Hiimorrhoidalleiden, Niercnsteine, Wassersucht oder Tu-
- berkelkrankheiten , namentlich Lungen-Tuberkel , krebsartige
Leiden, Beinfrass. Aus demselben Grunde leiden die Geschwister
hiufig auch an Ausschlagsformen, entweder an Psoriasis oder
Acne, Eczem ete., oder an Driisen-Anschwellung, an Gicht,
Lungenleiden, Nierenkrankheit. Wo keine hereditiren Momente
sich finden lassen, sondern nur erworbene oder constitutionelle,
kommen am hiufigsten vor: Himorrhoidalleiden, dann Scropheln,
Syphilis (Gonorrhoe ¥), Neigung zu Furunkeln, langwierige Krebse,
Leberleiden. Als weitere Ursachen wurden angegeben: vorausge-
gangene Arthritis, acuter Rheumatismus, heftige Erkiiltungen, kaum
voriibergegangenes Varioloid, einmal die Revaccination, Neigung
‘zu Furunkeln ete. Bei einzelnen Kranken waren in alterniren-
der Weise Magenleiden, Kriampfe, selbst nissende Flechten
vorausgegangen. Im Durchschnitt verschlimmerte sich die Krank-
heit bei Allen gegen den Winter eder im Friihjahr, daher auch
ein Kranker angab, dass, so oft das Obst reif werde, sich sein
Ausschlag wieder zeige. Die Lieblingsstellen waren die Extremi-
titén und wie gewihnlich die Streckseiten derselben, der Kopf und
die Stirne, die Kreuzgegend; hiufig sind Gesicht und Hiinde frei.

Die hartniickigsten Fiille waren immer die, in welchen die
Disposition von den Eltern ererbt war und der Kranke selbst
serophulos oder wiederholt syphilitisch gewesen; doch ist es auf-
fallend, dass mit hereditiren I'lechten behaftete junge Minner
weniger fiir syphilitische Infection, namentlich deren secundiire
Formen, empfinglich sind, wiihrend hereditire Tuberculose
besonders von der miitterlichen Linie sehr leicht und zu sehr
hartndckiger secundiirer und tertiiver Syphilis disponirt.

Ein mit sehr hartnickiger Psoriasis behafteter Kranker

=

*) Wenn ich hier der Gonorrhoe dieselbe Bedentung in Betreff der Veran-
lassung zu Hautkrankheiten einriume, wie der Syphilis, so bestimmte mich hiezu
die Erfahrung, dass viele Kranke die Ursache ibrer squamosen Ausschlige von
kaum geheilten Gonorrhoen eben so hiufig ableiteten, als von Chancren.
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hatte in zarter Kindheit langwierigen Kopfgrind (Porrigo),
vom 6.—14. Jahre Scrophelgeschwiire an Hals und Fiissen,
dann bekam er Scharlachfieber, als dessen Folge anhaltende
rheumatische Schmerzen betrachtet wurden; erst im 26. Jahr
zeigten sich die ersten schuppigen Ausstosse auf dem Kopf als
Psoriasis capitis, und als im 30. Jahre desshalb geschrépft wurde,
brach die Psoriasis iiber den ganzen Kirper aus und war weder
durch Schwefelthermen noch durch Salzbiider zu besiegen. In die-
sem Falle waren die Flechten hereditiir und bereits in 7 Familien-
gliedern nachzuweisen, wie der beiliegende Stammbaum beweist.
QA Der Urgrossvater A hatte nimlich Flechten,

der Grossvater B war frei; von seinen 3 Kin-
dern war nur C frei; D und E hatten Psoriasis,
B C starb aber friith kinderlos. Die Kinder von
D und E litten theils an Eczem (I), theils an

. Psoriasis (G, H), wihrend nur das Kind ¥

0@ QD OB g 5 blieh: aber dessen Tochterchen K litt
o
F& O6 OH

wieder an chronischen Ausschligen, G war der
Psoriasiskranke in der Anstalt.

Ein zweiter sehr hartniickiger Kranker hatte
tuberkulosen Vater und Mutter, seine Geschwi-
ster starben friih an Schwindsucht, der Kranke
selbst war von Jugend auf scrophulos. Im
23. Jahre wurde er mit Syphilis inficirt, wurde geheilt, bekam
aber bald darauf eine dusserst hartniickige Psoriasis, (keine Sy-
philide), welche nur durch eine Schmierkur zu entfernen war,
wiithrend Arsenik und Theer nicht den geringsten Erfolg hatte.

Bei den meisten Fillen von Psoriasis palmaris oder plan-
taris war Syphilis vorausgegangen, und zwar indurirter Chancre
mit einer Reihe secundiir syphilitischer Formen, die griss-
tentheils im Laufe der Zeit verschwunden waren. Auffallend
ist, dass in manchen Fiillen Psoriasis mit Jucken verbunden ist,
in andern gar nicht. Es scheint diess nicht mit den Ursachen
zusammenzuhéingen, sondern mit einem mehr oder weniger reiz-
baren Hautorgan. Doch fand ich, dass Arthritis der Eltern vor-
zugsweise zu juckender Psoriasis disponire.

In emem weiteren Falle hatte der Grossvater 20 Enkel,
von denen nur 3 mit trockener Schuppenflechte behaftet waren,

K
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withrend er selbst an derselben Krankheit bis zu seinem Tode
litt. In einem Fall, in welchem die Mutter tuberkulos war und
alle Geschwister an Tuberkel gestorben, wurde ein junger Offi-
zier von 26 Jahren mit Chancre inficirt und geheilt, 1 Jahr dar-
auf bekam er DPsoriasis capitis, barbae und pubis, die allen
Mitteln trotzte. Finmal heilten seit vielen Jahren angeschwollene
Halsdriisen mit dem Erscheinen der Psoriasis. In einem andern
Falle besserte sich, so oft Furunkeln entstanden, die Schuppen-
flechte der Extremititen auffallend. ;

Wiederum in einem Falle hatte die arthritische Grossmutter in
ihrem hiheren Alter Eczem, deren Tochter war gesund, aber von
deren 4 Kindern waren 3 Schwestern taub und der einzige Sohn mit
hartniickiger Psoriasis behaftet. Einer der hartniickigsten Fille
war bei einem 40jihrigen Manne, der seit 23 Jahren an Pso- -
riasis gelitten hatte. Seine Mutter war an Magenkrebs gestorben,
der Vater hatte an Wassersucht gelitten. Der Kranke wurde
im 23. Jahre von Syphilis inficirt und konnte erst durch eine
Schmierkur, aber nur voriibergehend, geheilt werden.

Nicht selten findet sich die Angabe: ,die Grossmutter miitter-
licher Seits litt an Avthritis, die Mutter war stets krinklich, ihr
Bruder litt an Psoriasis, alle Kinder leiden mehr oder weniger
an Psoriasis.“ Aeusserst selten werden die Kinder von Psoriasis-
Kranken vor dem 15.—20. Jahre mit dieser Krankheit behaftet,
sie sind im Gegentheil bis zur Zeit der Entwicklung vollkom-
men gesund. Die Menstruation hat keinen Einfluss, doch gaben
mehrere Frauen an, dass um diese Zeit die Flecken sich stirker
rothen und geschwellt aussehen. Bei einer ziemlichen Reihe von
Kranken war der Ausgangspunkt der Psoriasis die Kopfhaut,
von der aus sich nach und nach die Krankheit iiber den ganzen
Kirper verbreitete. In einem weiteren Falle war eine auffallend
starke Induration des Zellgewebes mit Psoriasis verbunden.

Dic Behandlung der Psoriasis kann entweder eine speci-
fische oder micht specifische sein. Die letatere findet da ihre
Anwendung, wo keine Dyscrasieen die Form modificiren, oder wo
die Constitution des Kranken nicht eine Abweichung von dem
iiblichen Verfahren verlangt. Dieselbe besteht in dem inneren
Gtebrauche des Arseniks, dem Abfiithrungsmittel vorausgeschickt
werden; und der #usseren Anwendung der Theersalbe, unter-
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stiitzt durch Dampf- und Potaschenbiider, um die Haut von dem

Fett der Salben zu reinigen. Bei der specifischen wird beim Ver-
dacht der Complication mit Sy philis innerlich statt des Arseniks
das Zittmann'sche Decoct mit darauf folgendem Gebrauche des
Liquor hydrarg. nitros. oder Deutojoduret. hydrargyri crescendo
angewendet, und statt der Theersalbe die Inunctionscur; bei scro-
phuloser Constitution mit vorwaltenden Driisenaffectionen Sassa-
parilltisanen mit Jodkalium und Jodsalben; bei hereditirer oder
erworbener Complication mit Hiémorrhoiden locale Blutent-
zichungen neben dem Gebrauch von schwefelhaltigen Abfithrungs-
mitteln und Theersalben; bei phthisischem Habitus Leber-
thran, Arsenik, Salzbiider; in den Fiillen, bei denen bald nach
langwieriger Kriitze die Psoriasis sich gezeigt hatte, die Auten-
rieth’sche Brechweinsteinsalbe, neben dem Gebrauch von con-
centrirten Schwefelbiidern und Theersalben; bei hereditirer
oder erworbener Arthritis ebenfalls Schwefel- und Dampf-
bider neben Diureticis, vorzugsweise Natrum bicarbonicum,
Tinet. cantharidum; in den seltenen Fiillen, wo Krebsdyscrasie
in der Familie vorherrschte, war es wieder der Arsenik oder Doppelt-
Jodquecksilber, neben dem Gebrauche der Theer- oder weissen
Priicipitatsalbe. In zwei Fillen, welche das Jahr zuvor mit Ar-
senik und Theer behandelt worden und recidiv geworden waren,
wurde die von Martius in Niirnberg (deutsche Klinik 1854)
empfohlene Schmierkur mit Mercurialsalbe angewendet; voraus-
geschickt wurde nach Martius die 3tiigige Anwendung der grii-
nen Seife und nach eingetretener Desquamation eine Einreibung
von 2 Drachmen grauer Salbe, alle 2 Tage in die Innenfliichen
der Extremitiiten eingerieben. Die Heilung trat allerdings, jedoch
mit den listigen Folgen des Speichelflusses ein, aber beide wur-
den nach Verlauf kiirzerer oder lingerer Zeit recidiv.

Unter den localisirten Psoriasis-Formen erwiihne ich
eines Schwesternpaares, deren Vater auch an Psor. diffusa litt,
ein Bruder an Psor. guttata, wiihrend die beiden Miidchen am
ganzen Kiorper frei waren mit Ausnahme des Knie's, auf wel-
chem ein ziemlich grosser stark infiltrirter, mit dicken, weiss-
glinzenden Schuppen besetzter Flecken sichtbar war; er wich bei
beiden der Behandlung mit Seife, Theer und innerlich Arsenik.

Psoriasis palmaris — eine Form, die in der Regel nur
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bei vorausgegangener syphilitischer Affection vorkommt, — zeigte
sich bei einem 3Tjihrigen Geistlichen, der selbst nie syphilitisch
war, wihrend er bei dem Vater die Moglichkeit zugab. Auch ein
Bruder des Geistlichen litt an Psoriasis palmaris und war ebenfalls
frither mie syphilitisch. Die Krankheit war bei dem ersteren
vor 3 Jahren entstanden, anfangs mit empfindlichen Schwielen,
die sich nach und nach abschuppten und die ganze Hohlhand
einnahmen; dabei heftiges Jucken und bald darauf Fissuren an
dem verdickten Corium, wodurch jede Bewegung der Hand sehr
empfindlich wurde. Hier wurden wegen des Verdachts der Sy-
philis ex patre innerlich Doppeljodquecksilber, #usserlich Cata-
plasmen, griine Seife und Theersalbe angewendet und vollstiin-
dige Heilung erzielt.

Eine eigenthiimliche Form von Psoriasis michte ich Psor.
rubra nennen; sie kam bei einer 48jihrigen Jiidin vor, die
seit 5 Jahren mit diesem Ausschlage behaftet war; er soll an-
fangs nur auf den Schenkeln in grossen, runden Flecken auf-
getreten sein; von da verbreitete er sich aber nach und nach
iiber den ganzen Kirper. Derselbe war iiberdeckt mit dunkel
oder carminrothen geschwellten Flecken, deren jeder seine perio-
dische Wandlung hatte: zuerst ‘glatt, glinzend, dunkelroth ge-
schwellt, nach 4—5 Tagen bildeten sich einzelne Risse in den
Flecken, durch die das Corium dunkelroth und wie von der Ober-
haut entblésst saftig- blutig hervorschaute. Nun wurden die
Schuppen immer dichter und bald war der ganze Flecken mit
grossen, sich ablisenden Schuppen bedeckt; nach 10—12 Tagen
hatten sie sich abgeliost, hinterliessen wieder eine rothe, ge-
schwellte, glatte Stelle und der Process fing von Neuem an.
Der Fall hatte viele Aehnlichkeit mit Rayer’s Pityriasis univer-
salis acuta. \

Es ist auffallend, welche Fiirbungs-Niiancen veraltete ge-
heilte Psoriasis-Flecken zeigen, namentlich in dem letaten Jahre
waren Kranke da mit auffallend bliulichen, dunkelbraunen und
mehr ins Gelbe spielenden Flecken, ohne dass irgend eine Dys-
crasie die Ursache der Fiirbung gewesen wiire. Auf Arsenik-
kuren bleiben immer dunkler gefirbte Flecken zuriick. s ist
iiberhaupt sehr schwer, Psor. syphilitica oder Syphilides squa-
mosa, wenn keine Syphilis zugegeben wird, mit Bestimmtheit
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zu diagnosticiren. Die Farbe ist selten massgebend, eher der Sitz

~ auf der Stirne und der Haargrenze; dann die Schwellung, die sich

gleichsam aus der iibrigen Epidermis heraushebt, ihr Ergreifen
der ganzen Handfliichen, Fusssohlen, die Affection der Nigel,
die hiufige Theilnahme des Scrotums und der Mundwinkel, die
Bildung mehr fetter als trockener Schuppen, die rundliche Form
der Flecken, endlich ihr sicheres Verschwinden auf die Anwen-
dung von Quecksilberpriiparaten.

Was die Anwendung des Arseniks in Hautkrankheiten
betrifft, so ist er bei allen Erkrankungen der Haut angezeigt,
die sich durch chronische Infiltration des Zellgewebes und Schup-
penbildung auszeichnen, wie bei infiltrirtem Eczem, hartniickiger
Sycose, Ecthyma, Psoriasis und Lepra, wenn das acute Sta-
dium voriiber und die Schwellung der Haut mit Schuppenbildung
zuriickgeblieben ist; sodann in jener Gruppe von Hautkrank-
heiten, die mit heftigem Jucken verbunden sind, in denen eben
dadurch ein latenter Infiltrationsreiz auf die Nerven und Gefisse
der Haut sich verriith, der nur dann aufhiért, wenn die Infil-
tration durch Ausschwitzung gehoben wird. Der Arsenik wurde
in der Anstalt bis jetzt in etwa 700 Killen gebraucht und ich
hatte nicht in Einem Falle Ursache, dessen Anwendung zu be-
reuen, wenn ich auch zugeben muss, dass er oft keine oder
wenigstens nur voriibergehende Einwirkung auf die Hautkranlk-
heit hatte. Nie hatte ich Gastro-enteritis, Neigung zu Erbrechen,
Tenesmus, Abmagerung oder Cerebrospinal-Erscheinungen, Zit-
tern, Kriimpfe, Lihmung als die Folge der Arsenikvergiftung
beobachtet, sei es withrend, sei es lingere Zeit nach der An-
wendung desselben. Allerdings wurde der Arsenik ausgesetzt,
sowie die ersten Zeichen der Sittigung eintraten, wie die Ent-
ziindung der Conjunctiva, bald mit Trockenheit der Augen, bald

- mit Thriinenreichthum, Trockenheit in Schlund und Nase, leichter

Reizhusten, bisweilen leichtes Leibschneiden oder Durchfille.
Sowie nur einige Tage der Arsenik ausgesetzt wurde, verschwan-
den alle diese Erscheinungen und man konnte ihn wieder lin-
gere Zeit in der fritheren Dosis fortgeben, ohne den Wiederein-
tritt der genannten Erscheinungen befiirchten zu miissen. Ich
wende gewdhnlich die asiatischen Pillen an, indem weisser Ar-
senik in kochendem Wasser aufgeltst und mit schwarzem Brod
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und Pfeffer zu Pillen gemacht wird, deren 30 ecinen Gran ent-
halten. Hievon werden gewdhnlich 3 Pillen gegeben und auf
8—9 gestiegen, also bis zu Y1+ Gran. Diese Pillen werden nie
niichtern genommen; eine besondere Diiit ist dabei nicht noth-
wendig. Gegenindicationen gibt es wenige; ich gebe ihn bei
kleinen Kindern wie bei Greisen, bei schwangeren Frauen wie
zur Zeit der Periode, bei kriiftigen eben so wie bei cfchectischen
Personen, nur bei Neigung zu Diarrhoen, bei Verdacht der Rei-
zung der Schleimhiiute, wie nach typhosen Fiebern und Ruhren,
bei Lungentuberkulose, Magen-Scirrhus, Leberdegenerationen bei
chronischem Erbrechen, Herzleiden oder auffallender Abmage-
rung ist er zu vermeiden. (Bei Kindern und schwichlichen Per-
sonen ist arseniksaures Eisenoxydul nach Biett bis zu !5 Gran
vorzuziehen.) Der Arsenik scheint durch seinen Reiz, den er
auf die Schleimhaut des Darmkanals ausiibt, den Stoffwechsel
zu befordern und dadurch die Resorption zu steigern. Nach
Anderen ist er ein Sparmittel, welches wie der Kaffee den Ver-
brauch vermindert und dadurch eine gesteigerte Ernihrung des
Zellgewebes zur Folge hat; es ist wenigstens erwiesen, dass Pferde
eine glinzende glatte Haut bei der Fiitterung mit Arsenik be-
~ kamen, und dass er namentlich bei ilteren Personen, welche an
pruriginosen Hautaffectionen leiden, eine reinere Epidermis her-
vorzurufen im Stande ist. Er findet sich schon nach 10—12
Stunden im Urin der Kranken und zwar in betrichtlicher Menge
zu '3 der gereichten Dosis (%5, wie Maier fand, konnten wir
nicht nachweisen), auch verschwand die Reaction auf Arsenik
schon am 3. Tage nach dem Aussetzen des Arseniks. Romberg
und Hunt behandelten eine grosse Anzahl von Hautkranken,
letzterer gegen 5000, mit Arsenik, ohne den geringsten Nach-
theil fiir die Gesundheit finden zu konnen. Auch Hebra erzihlt
von Kranken, die 5000 Tropfen Solut. Pearson oder 5—900 Stiick
asiatische Pillen ohne Nachtheil genommen haben.

Die Brechweinsteinkur von Daniellsen versuchte ich nur
Einmal. Da aber alsbald Erbrechen erfolgte, liess sich der
Kranke nicht zu Fortsetzung der Kur bestimmen. Die Anwen-
dung von Bals. copaivae nach Hardy in grisseren Dosen war
erfolglos. Die Einreibung der Theersalbe wurde in mehreren
Fillen mit Theerspiritus (Alkohol und Theer aeq. part.) abge-
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wechselt, der bei reizloser Epidermis ein wirksames Mittel ist.
Der Theersalbe Campher nach Rodet in Lyon beizugeben, sah

ich keinen Grund ein. Ol rusci, Ol juniper. oxycedri, Naph-

thalinsalben haben keinen Vorzug vor der Theersalbe (Fichten-
theer 2, griine Seife 1 und Fett 3). Gegen Schuppenflechten
des Gehorganges bewiihrt sich OL rusci depur. mit Ol hyperici
am besten.

VIL Ichthyosis und Squamositas cutis.

Die Ichthyose ist immer angeboren; sie besteht in Hyper-
trophie des Papillarkérpers mit abnormer Ablagerung von fisch-
schuppeniihnlichen hornartigen Epidermiszellen, welche wegen
mangelhafter Structur und Erniihrung stets Tendenz zur Ab-
losung haben. In 12 Fillen konnten nur 2 so gebessert ent-
lassen werden, dass fiir den Augenblick dieser angeborene Fehler
der Bedeckungen — denn Krankheit kann man diese Abnormitit
kaum nennen — nicht mehr bemerkbar waren. Es war dies bei
2 jungen Midchen von 10—15 Jahren, welche allerdings mit leich-
terem Grade von Ichthyose befallen waren. Bei beiden schreibt
sich das Uebel von der Geburt her und zwar sollen sie im ersten
Lebensjahre keine andere Abnormitit der Epidermis gezeigt
haben, als starke Rothung derselben mit Ablagerung von klei-
nen grauen Schuppen und sehr verbreitetem Intertrigo. Erst
mit 6 Monaten soll die Epidermis an einzelnen Stellen blisser
geworden sein und die hornartige Structur verrathen haben.
Dann habe sich nach und nach eine mehr oder weniger ge-
schichtete, durch Furchen abgetheilte Epidermis, bald hornartig,
bald sehr zart in Schuppen aufgelagert, gebildet. Bei ihrem
Eintritt fand man die hornartige polygone graue Epidermis an
der Aussenfliche der Gliedmassen, der Fussriicken, Kniescheiben
und Ellbogen stiirker ausgesprochen, wiihrend in der Achsel-
hihle und Leistengegend, Knie- und Ellbogenbeuge, Geschlechts-
theilen, Hand- und Fussfliche, im Gesicht, hinter den Ohren,
After ete. eine feinere, aber sehr gerithete Epidermis sich zeigte.
Bei diesen beiden Midchen, wie in 6 weiteren Fiillen war die
Krankheit hereditiiv, indem sie entweder bei Eltern oder Gross-
eltern oder wenigstens bei Seitenverwandten beobachtet wurde.
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In einem Fall litten die Kinder des Vaters-Bruders auch an
Ichthyose und von den 4 Geschwistern ein Bruder. Bei diesem
Bruder soll sich die Krankheit vom 20. Jahr an mehr und mehr
verloren haben. Im zweiten Fall litt der Grossvater viter-
licher Seits und dessen Bruder an Ichthyose, ebenso die
. Schwester. Die Kranke selbst war viel von Furunkeln geplagt.
Im dritten Fall war wieder des Vaters Bruder und dessen
Kinder mit Ichthyose behaftet; im vierten der Mutter Vater.
Im Allgemeinen kann in der viiterlichen Linie Ichthyose dfter
verfolgt werden, als in der miitterlichen. Bei einem 12jihrigen
Midchen aus Sachsen war dagegen Vater und Mutter ganz ge-
sund, aber ein Kind vom Bruder des Vaters litt an derselben
Krankheit; die Grosseltern sollen gesund gewesen sein. In einem
weiteren Falle war weder von viiterlicher, noch miitterlicher Seite
eine hereditiire Spur zu verfolgen. Ja die Mutter (selbst scro-
phulos) hatte zuerst 2 Kinder mit ganz gesunder Epidermis ge-
boren, von denen aber das erstere — eine Tochter — an Kopf
ausschligen und Paedarthrocace gelitten haben soll, die drei
darauf folgenden Kinder — Midchen — waren alle 3 ichthyo-
tisch. Alle 3 sollen um 4—6 Waochen zu friithe auf die Welt ge-
kommen sein. Das iilteste der 3 Kinder bot nach der Geburt nach
dem Zeugniss eines anwesenden Arztes einen jammervollen An-
blick dar, der ganze Kérper sei tigerartiz gefleckt, weiss und
roth gewesen, weiss durch die nur lose sitzenden KEpidermis-
fetzen, roth durch die der Epidermis beraubten thalergrossen
Stellen. Die bedeckten Stellen bedurften aber nur einer Be-
rithrung, um in grossen Fetzen die Ablisung der Oberhaut zu
veranlassen. Merkwiirdigerweise erschienen aber auch die ge-
ritheten Hautstellen des rete mucosum wie marmorirt, und die
mit Haut bedeckten zeigten bereits die dunkel pigmentirte Epi-
dermis. Bei dem zweiten und dritten Kind war die Oberhaut
nach der Geburt fester aufliegend, doch hatten auch diese bei-
den grosse hautlose Stellen am Abdomen und den untern Ex-
tremitiiten zur Welt gebracht, die sich erst nach 6— 14 Tagen
regenerirten , allein ebenfalls tiefer pigmentirt und schuppig.
(Auch Ockel [Petersburger Zeitung 1854] fithrt eine Mutter an,
die 2 Kinder mit Ichth. congenita unter iihnlichen Umstinden
gebar.) Der Vater der Kinder litt nie an chron. Exanthemen

-
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oder Syphilis, auch in der Familie seiner Eltern ist keine Ich-
thyose beobachtet worden. Der Mutter Vater und dessen
Vater litten an Gicht und Himorrhoidalleiden, die Grossmutter
miitterlicher Seits war ganz gesund. Vielleicht ist arw‘ti,]::nenﬁ-
werth, dass die Mutter der ichthyotischen Kinder in ihrem
Manne ein Geschwisterkind geheirathet hatte. Ich wiederhole
hier 2 Stammbiiume von israelitischen mit Ichthyosis behafteten
Familien, die ich in einem fritheren Jahresbericht mitgetheilt habe:
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Im ersten litt der Urgrossvater a) an Ichthyosis, Grossmutter b)
frei, Mutterc) frei, Mutter-Bruder d) Ichthyosis(von dessen 3 Kin-
dern nur Eines Ichthyosis), von den 4 Kindern der Mutter. hatten
zwei Kinder Ichthyosis, die beiden Schwestern klagten blos
iiber verdickte Haut an den Fusssohlen. Im zweiten Fall war
die Kranked) als Kind rhachtitisch, Vater¢) serophulis, Mutter b)
gesund ; der Mutter Vater a) hatte Ichthyosis, der Mutter Bru-
der f) und Frau g) frei, aber des Bruders Kind h) litt an Ich-
thyosis, die Geschwister i) und k) sind vollkommen gesund.
Mit anderen Hautkrankheiten complicirt kommt Ichthyosis
sehr selten vor, ich habe wenigstens nie Eczem, Psoriasis oder
Impetigo bei Ichthyotischen gesehen. Auch ist sie mit anderen
Hautkrankheiten nicht wohl zu verwechseln, da sie sich immer
auf der ganzen Hautoberfliche mehr oder weniger ausspricht
und sich durch stiirkeres Befallensein der Aussenfliiche der Ge-
lenke charakterisirt. Die Aehnlichkeit mit Pemphigus bei an-
geborener Ichthyose kleiner Kinder bis zum 6.—8. Jahre kinnte
zu Verwechslung fiihren, aber die Blasen bei Ichthyose kommen
meist an zarteren Hautparthien im Gesicht, auf der Brust, an
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der Innenhaut der Vorderarme vor, sie haben nicht das Con-
stante, der Pemphigusblasen, sondern brechen friiher auf und
bleiben dann linger Intertrigoartig niissend, als bei Pemphigus.

Jede Ichthyose ist angeboren, allein sie wird oft in den ersten
Monaten nicht erkannt, weil durch die Bider und die hiufigen
Zahnausschlige des ersten Kindesalters die Abnormitit der Haut
weniger in die Augen fiillt, nur wenn die Haut theilweise wunde
Flichen zeigt, kann sie kurze Zeit mit Pemphigus neonatorum
verwechselt werden. Sie verschlimmert sich gewdhnlich im
Winter, weil die Hautkultur um diese Zeit mehr vernachlissigt
wird. Doch ist nicht zu leugnen, dass die meisten Ichthyotischen
dunkler pigmentirt sind, was sich am Hals und dem Unterleib
oft sehr auffallend ausspricht und keineswegs von Unreinlichkeit
und der Dicke der Schuppen herriihrt.

Beilchthyotischen haftet selten die Vaccination, wie sie auch
sehr wenig zu Schweissen geneigt sind. Wiihrend deg Menstruation
soll sich in Einem Falle die Abschuppung vermindert haben (7).
In keinem Fall erleidet sie durch febrile Erkrankungen eine
Storung. Die Erfahrung von Sedgwick (Med. Times Oct. 59), dass
die von Kleidern entblissten Korperstellen weniger an Ichthyose
leiden, als andere, ist unrichtig, da ich ein 6jihriges und ein
10jéihriges Midchen beinahe 1 Jahr in Behandlung hatte, sie
immer blosse Arme tragen liess, .ohne hier Besserung oder an
den bedeckten Beinen Verschlimmerung zu finden.

Buchners Beobachtung (Archiv fiir phys. Heilkunde XIII, 3),
der atrophische Extremititen als Folge der Krankheit an-
nimmt, kann ich durch meine Beobachtungen nicht bestitigen,
eben so wenig, dass die dunkle Pigmentirung von Schmutz herriihre.

Bekanntlich fand Schlossberger in den abgeschuppten Massen
viel Fett, Cholestearin und hippursaurem Kalk iihnliche Krystalle.
Es spricht dieser Erfund fiir eine Theilnahme der Talgdriisen
an dem ichthyotischen Prozesse. Der Fall von Schabel (Ichth.
cong. Stuttg, 1856) war wohl keine Ichthyosis, sondern eine durch
Schilder, statt der Epidermis ausgezeichnete Missgeburt, wie Vro-
lick, Hinze und andere éihnliche Difformitiiten beschrieben haben.

Der Unterschied der Ichthyosis congenita difformis und Ich-
thyosis cong. simplex besteht bei der Geburt, bei jener in — den
ganzen Kirper bedeckenden — Hornschilden, Panzer, verhiirtetem
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Vernix, withrend bei dieser gerade in fehlendem oder leicht sich
ablésendem Hornstoffe. Bei der Ichth, cong. difformis verhornt
sich in Mutterleib das Hautblastem, bei der cong. simpl. bleibt
es erweicht. Biirensprung in seinen ,Hautkrankheiten“ beschreibt
von Ichth. cong. nur die difformis.

Die Behandlung der Ichthyose ist natiirlich nur eine
mildernde, nie eine radicale, so wenig, als irgend jemand rothe
Haare oder einen dunkeln Teint wird entfernen kinnen. Die
Zeit mildert aber leichte Grade wvon Ichthyose hiufiz und oft
ist im 26. bis 30. Jahr die Difformitit nur wenig mehr zu er-
kennen. Das Meiste erreicht man mit einem oft wiederholten
kiinstlichen Desquamations - Prozess, indem man die Neubildung
der Epidermis unter dem Einfluss von I:ett und Abhaltung der
trocknenden Luft, vor sich gehen lisst. Daher wird nach dem
Gebrauch einiger erweichender Bider der Korper 3 —4 Tage
lang mit Sapo viridis eingerieben. Zwischen dem 5.—10. Tage
erfolgt die Desquamation, die mit Kleienbiidern und Cataplasmen
befirdert wird. Die neugebildete Epidermis erscheint jetzt bei-
nahe normal und ihre Pflege wird nun durch Einhiillung der
Kranken in mit Leberthran, Olivenél oder Glycerin reich ge-
trinkte, festanschliessende Flanellkleidung bezweckt, was 4—5
Wochen mit tiglichen, erweichenden, bisweilen mit Soda ver-
setzten Kleienbiidern fortgesetzt wird, worauf eine neue Seifen-
Einreibung zu geschehen hat und in dieser Weise wird 10—12
Monate fortgefahren. Ist die Haut sehr schuppig, so kinnen
auch zwischen hinein Theersalben gebraucht werden. Innerlich
sind Mittel angezeigt, welche die hypertrophische Thiitiglkeit des
Papillarktrpers vermindern, somit Jodkalium, Arsenik, Siuren,
Diuretica, leichte Laxantia, allein es ist auf diese Mittel nur ein
untergeordneter Werth zu legen und ihre Anwendung mehr in
homdopathischer Dosis zu empfehlen. Gegen die ‘Blasen, die
namentlich bei jiingeren Individuen Ofter auftreten und viele
Achnlichkeit mit Pemphigusblasen haben, leisteten Bleiwasser-
Umschliige sehr gute Dienste. Complication der Ichthyose mit
anderen inneren Krankheiten, besonders mit Tuberculosen, Sero-
pheln, Wurmleiden habe ich nie bemerken kinuen, im Gegen-
theil alle meine ichthyotischen Miidchen erfreuten sich® einer
kriiftigen Constitution.
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Die Squamositas cutis ist nur ein leichterer Grad der
Ichthyose; bei ihr sind die Papillen hypertrophisch, etwa wie
bei der Giinsehaut; sie zeigen auf der Spitze graue Schuppen
und in den Zwischenriiumen feinen weissen Staub. Die feinen
Epidermishaare sind gekriiuselt oder an der Spitze schlingen-
formig, meistens difform. Die graulichen festgehaltenen Schup-
pen bestehen aber nicht nur aus abgestorbenen Epidermiszellen,
sondern enthalten auch etwas Sebum und Kalk, so dass sie
durch Essigsiiure nicht durchsichtig gemacht werden konnen.
Die Oberhaut ist bei Squamositas cutis gewdhnlich sehr trocken,
mehlig, die Schiippchen nur auf Einer Seite fest, auf der anderen
abgelost. Gewohnlich sind die Talgdriisen degenerirt, aber nicht
verkiimmert (Rayer), sondern hypertrophisch. Der einzige Fall,
der mit Squamositas cufis in der Anstalt war, konnte geheilt ent:
lassen werden, da durch die hriiftice Einwirkung der das Haut-

leben umstimmenden Mittel eine gesunde und natiirliche Epi-
dermis erzielt wurde.

VIII. Cancer cutaneus.

Von Epithelialkrebs kamen nur 4 Fille vor; davon 3 ge-
heilt, 1 ohne Erfolg entlassen. Die Epithelialkrebse unter-
scheiden sich von anderen Krebsen dadurch, dass sie anfangs
selten mit einer Erkrankung der ganzen Constitution verbunden
sind, dass sie sich oberflichlich ausdehnen, bei jiingeren Personen
eben so hiufig als bei ilteren vorkommen, keine Lieblingsstelle
haben, die lymphatischen Driisen in der Regel nicht afficiren,
sehr lange als zwischen das Zellgewebe der Cutis cingelegtes
Krebsplasma (eigenthiimliche Zellendegeneration) bestehen kon-
nen, ohne in Geschwiirszerfall iiberzugehen.

Dieser Epithelialkrebs entsteht unter mannigfachen Formen,
bald als missfarbige, derbe, hdckerige, warzenartige Hypertro-
phie des Papillarkirpers mit Neigung zum Wundwerden, zu
Schrunden und Verhirtung des Unterhautzellgewebes, bald als
fleckenweise, bliuliche, erythemartige Schwellung mit bleih:sn-
der Induration, die bald knotig wird, zerfillt und in jauchige
Geschyiire iibergeht, bald als multipler Hautkrebs.

Von letzterem meldete sich ebenfalls 1 Fall zur Behandlung,
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der als unheilbar wieder entlassen werden musste, dessen Ge-
schichte ich aber unten anfithren werde, zumal mir spliter mog-
lich wurde, der Section dieses Kranken anzuwohnen.

Bei einem Manne von 60 Jahren bildete sich ohne weitere
Ursache lings des Backenbartes rechter Seite eine harte miss-
farbige juckende Schwellung, die nur bei Druck schmerate und
Jahre lang in diesem Zustande verblieb. Von da verbreitete
sie sich iiber die ganze Ohrmuschel und ergriff die haarlose
Fliiche iiber dem Ohr, in welcher Weise sie als knotige Ver-

hiirtung 7 Jahre bestand. Endlich erweichte sie und bildete ein |

Geschwiir, welches langsam am Rande des Ohres hin um sich frass,
mit speckigem Grund, scharf gezackten Riindern, leicht blutend,
sehr schmerzhaft, besonders fortwihrend Stechen und DBrennen
hervorrufend. Als hereditiire Ursache weiss der Kranke nichts
anzugeben, als dass der Grossvater miitterlicher Seits ein ,wiistes
Leben* gefiihrt habe und der Sohn der zweiten Tochter dessel-
ben Grossvaters auch an Magenkrebs leide. Da das Geschwiir
granulirend fortwucherte und bereits einen Theil des Ohres zer-
fressen hatte, so war es hichste Zeit, der Krankheit Einhalt zu
thun. Das ganze Geschwiir wurde mit Chlorzink geiizt und
zwar mit dem Chlorzinkgriffel die ganze indurirte Stelle wie bei
Lupus durchstochen, sodann die zerstirte Masse durch Eiterung
entfernt, mit spirituoser Chlorzinksolution geiizt und solange fort
in die Tiefe zerstorend mit dem Aezmittel fortgefahren, bis
alles Kranke entfernt war, worauf die Heilung an den Rindern
sich zu bilden anfing und in der kurzen Zeit von 3 Wochen
vollstindig erzielt wurde.

Der zweite Fall betraf eine Frau von 42 Jahren von scro-
phulisen Eltern abstammend, von sehr pastosem Korperbau,
Vier Jahre vor ihrem Eintritt bekam sie am Halse, an den Ober-
schenkeln, unter dem Arm, in der Milzgegend etwa 8—10 kleine
verschiebbare, missfarbige, bliuliche, bei Beriihrung auffallend
harte, rundliche Knoten, welche nicht gerade schmerzten und
nur bei Druck empfindlich waren. Nach und nach nahmen diese
Knoten die Grisse von Taubeneiern an, sassen fest im sub-
cutanen Zellgewebe und liessen sich nicht mehr verschieben. Durei

derselben waren nach Jahre langem Bestehen in Eiterung iiber-
Veiel, Hautkrankhoiten. v D

-
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gegangen, zeigten jetzt ein markschwammartiges Geschwiir, wel-
ches viele stinkende Jauche absonderte. Die ganze Oberfliche
des Geschwiirs bedeckte sich bald mit blutenden Wucherungen
und einzelnen in die Tiefe dringenden Cavernen. Da die
Kranke weder ein Aezmittel, noch die Exstirpation duldete,
der innere Gebrauch des Jodkalium aber keine Folge hatte, und
vorauszusehen war, dass eine allgemeine carcinomatise Ca-
chexie hier zu Grunde liege, wofiir namentlich die hart und
knotig anzufithlende Leber, die Lungen- und Magenbeschwer-
den neben beginnender Abmagerung sprachen, so wurde die
Kranke, soferne sie doch keine Hoffnung einer Heilung darbot,
nach Hause entlassen,

Der dritte Fall betraf einen 70jihrigen hoheren Officier.
Nach wiederholten Rothlaufprozessen bildete sich auf der lin-
ken Wange eine warzenartige Verhirtung, welche immer gris-
sere Dimensionen bis zur Thalergrisse annahm, sich mit einer
zarten leicht blutenden Epidermis iiberzog und hart knorpelig,
auf der Oberfliche uneben anzufiihlen war. Dabei iiberzogen
sich beide Wangen an ihrem oberen Drittel mit einer schmutzig
grauen, harten, fest anliegenden Talgmasse, Seborrhoe, welche
lebhaftes Jucken hervorrief. Die Verhiirtung wurde mit dem
‘Messer entfernt, die Talgsecrete mittelst der wiederholten An-
wendung der griinen Seife. ;

Der vierte Fall: ein sonst gesunder Arbeiter von 24 Jahren
bekam vor 3 Jahren in der rechten Achselhihle gegen den Arm
zu eine Kronenthaler-grosse verhiirtete Stelle, die sich nach und
nach mit unzihligen, kleinen, harten Warzen bedeckte. Das
Unterhautzellgewebe erschien bis in bedeutende Tiefe knollig
verhiirtet, doch war die ganze Masse verschiebbar, von blass-
graner Farbe, bei Druck schmerzend und bei der Arbeit leicht
theilweise wund werdend: Cancer mollusciformis, Lupus mam-
mellatus. Die Exstirpation mit dem Messer war wegen der
grisseren Nerven- und Gefiissstiimme nicht rathsam ; es wurden
daher die verhiirteten Warzen durch einen flachen Schnitt ent-
fernt und die unterliegende Masse durch den Chlorzinkgriffel
gedizt und zerstirt, worauf nach 8 Wochen vollkommene Heilung
eintrat, da die Eiterung auch die Schmelzung des indurirten

Zellgewebes erzielte.
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IX. Keloid.

Das Keloid, eine dem Epithelialkrebs verwandte Affec-
tion, die jeder, der sie Einmal gesehen hat, wieder erkennen
wird: diese schwielen- oder strangformigen, bald weissen, bald
rithlichen, in Aeste sich theilenden, iiber der Haut erhabenen
und diese faltenden, gewthnlich am Oberkirper vorkommenden,
meist fingerlangen Verhéirtungen mit intermittivendem, heftigem
Schmerz und giinzlicher Hoffnungslosigkeit der Heilung! Ein Fall
von Keloid verdient hier eine kurze Erwiihnung, theils weil er
einen Mann betrifft, withrend Keloid gewthnlich nur Frauenzimmer
befillt, theils weil 2 Stellen des Korpers davon ergriffen waren
und das Wachsthum ungewiéhnlich rasch fortschritt. Der Cha-
rakter des Keloids ist offenbar eine eigenthiimliche Entartung
des Unterhautzellgewebes in fibrose mit contrahirter Narben-
haut versehene Gebilde. Aliberts uniichtes Keloid, welch’ letz-
teres nichts anderes ist, als zufillige Veriinderung von Narben
in einen Keloid-ihnlichen Wulst, passen auf die oben beschrie-
bene Form nicht, wohl aber Addisons wahres Keloid.

Ein 45jihriger, etwas schwiichlich aussehender Kaufmann,
der friiher nicht frei von syphilitischer Infection war, hatte sich
1%z Jahre vorher in Folge einer Erkiiltung einen hartnickigen
Wechselfieber-Anfall zugezogen, nach dessen Heilung mit Chinin
in der Gegend der Milz sich eine Verhiirtung im Zellgewebe
der Haut bildete, strangférmig, erhaben, gabelfsrmig geistet,
von der Liinge von 3—4 Zoll, steinhart und knollig, gekerbt an-
zufithlen und verschiebbar, von bliulich livider Fiirbung, anfangs
ohne allen Schmerz, spiter tiefgehende, lanzinirende Stiche hervor-
rufend. Eine zweite dhnliche Verhirtung hatte sich unter dem
linken Arme gebildet in der Linge von 4 Zoll, in der Dicke
eines Daumens, halbmondférmig und, da sie durch die Reibung
des Armes bald wund wurde, diusserst schmerzhaft. Beide Ver-
hirtungen bildeten an der Oberfliche kleine Falten mit perga-
mentartiger Oberhaut, wie wenn sie aus Brandnarben entstan-
den wiren. Sie zeigten in der Mitte eine Art Schmelzung der
Verhiirtung, als wollte die Krankheit dort wieder verschwinden,
um sich mehr nach den Seiten auszudehnen. Die Geschwulst
war brennend heiss anzufiihlen. Da sich mit diesen Geschwiilsten
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idusserlich nicht viel anfangen lisst, soferne Exstirpation und
Aezung nicht zum Ziele fithren, und sie gewhnlich mit Tuberkel-
processen verkniipft sind, die dem Leben bilder oder spiter ein
Ende machen, so wurde der Kranke als unheilbar nicht in die
Anstalt aufgenommen. Er soll auch 7 Monate nachher unter
den Erscheinungen eines nervisen Fiebers gestorben sein. Die
besten Dienste leistete thm eine Salbe von Extr. strammonii mit
Siissmandelil.

Cancer eutaneus multiplex,

Vor 2 Jahren meldete sich ein 49jihriger Tischler von
der Nachbarschaft zur Aufnahme in die Anstalt. Aus einer
sonst gesunden Familie abstammend, war auch er bis.vor 4
Jahren vollkommen gesund und konnte seinem Berufe nach-
gehen. Um diese Zeit starb seine Frau an einem blumenkohl-
artigen Uterinkrebs. Von ihr glaubte er inficirt worden zu sein;
denn von dieser Zeit begann bei ihm Hiisteln, Schmerzen auf
der Brust, Blutauswurf, baldige Ermiidung und langsame Ab-
magerung, so dass ihn die Aerzte fiir schwindsiichtig erklirten.
Dabei konnte er aber doch noch etwas arbeiten, bis er vor 4
Monaten mit den Zeichen der Consumption bettliegerig wurde.
Um diese Zeit bildeten sich an verschiedenen Theilen des Kor-
pers unter der Cutis harte, bewegliche, schmerzhafte Knoten von
der Grosse einer Erbse bis zu einer welschen Nuss. Diese
Knoten waren bei Druck sehr empfindlich, hart, knorpel-
artig, zum Theil farblos, zum Theil von bliulich lividem Aus-
sehen. Von einzelnen gab der Kranke an, dass sie von Zeit zu
Zeit verschwinden, und an andern Orten auftreten; ein Theil
sass ganz oberflichlich unter der Cutis, andere, namentlich unter
dem Arm und in der Inguinalgegend, tiefer im Zellgewebe, alle
waren rundlich, doch mehr oder weniger convex, zum Theil ab-
geplattet, zum Theil hiockerig, knotig; ‘es konnten auf jeder Seite
des Rumpfes iiber 100 geziihlt werden; sie waren am Rumpfe
und dem oberen Theil der Extremititen am zahlreichsten, seltener
im Gesicht, Vorderarm und Unterfuss. Bei der Section zeigten
“sich diese multiplen Hautkrebse als die Produkte einer allge-
meinen Krebscachexie. Bei Durchschnitt erschienen sie als
ﬁ'bruse, markartige, feste, speckige, zum Theil melanotische, zum
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Theil weisse Geschwiilste von jeder Grisse; alle Eingeweide
waren mit Medullarkrebsen jeder Art durchzogen, in der Leber
mehr als 20 kugelige Medullarsarkome, die ganze Milz bestand
aus einem Convolut kugeliger Markschwiimme, das Netz hatte
ein Gewicht von 4 ff und enthielt mehr als 20 solcher einzelner
krebsartic degenerirter Mesenterialdriisen , unter der Darm-
schleimhaut eine Unzahl, in der Muskulatur des Herzens, im
serésen Ueberzug der Lungen, sogar im Gehirn und dessen
Héuten. Nur die Nieren und die Harnblase waren frei. Einige
dieser Krebse waren bereits verjancht, andere rithlich, schwiirz-
lich oder ganz weiss, schmeerartig ; einzelne waren blutleer, an-
dere gefiissreich, einzelne glatt, rund; andere hickerig, zopfig;
einige umgaben iltere Krebse, die in ihnen eingesackt waren,
einige enthielten hiimorrhagische Herde, andere gelbliche, eiterige
Flecken; nirgends zeigte sich Reaction im Umkreis; es war,
wie wenn sie sich in das Parenchym der Leber oder der Milz ein-
gebettet hiitten, ohne dasselbe viel zu veriindern; es blieb nur
unerklirlich, wie die Function dieser wichtigen Eingeweide nicht
vollkommen aufgehoben war. '

X, Lichen,

Man unterscheidet Lichen simplex, circumseriptus und agrius.
L. simplex bei Ausbreitung der Knitchen iiber einen grisseren
Theil des Korpers, meist beide Arme oder Fiisse, L. circum-
seriptus bei Beschriinkung auf einen kleineren Theil: Gesicht,
After, Handriicken, Genitalien; L. agrius, eine secundiire Form,
bei der sich, durch Jucken und Reizung neben dem urspriing-
lichen Lichen eine Entziindung des Coriums mit eczematoser
Ausschwitzung und trockenen mehr oder weniger dicken Schup-
pen und Borken bildet. In der Anstalt wurden in diesen 7 Jahren
von dieser im Ganzen seltenen Hautkrankheit 11 Fille be-
handelt: 5 L. simplex, 6 L. circflmscriptus, kein L. agrius. Von
diesen wurden geheilt entlassen 7, gebessert 4 (2 L. circum-
seriptus und 2 L. simplex.)

Lichen besteht in zelliger Infiltration einzelner Papillen der
Cutis ohne freies seroses Ixsudat, withrend bei Prurigo das In-
filtrat der Papillen durch Druck, Kratzen ete. als serose Fliissig-
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keit zu Tage kommt. Die Prurigopapulae sind kleiner, disse-
minirt und farblos, withrend die Lichenkntchen immer geriithet
nnd meistens in Gruppen vereinigt sind, wenn auch grissere
Flichen einnehmend. Lichen ist selten mit Jucken verbunden.
Er unterscheidet sich eben dadurch von Prurigo, die als Hy-
peraesthesie der Hautnerven oder wenigstens als ein die Nerven-
papillen reizendes Infiltrat bezeichnet werden kann. Den acuten
Verlauf von Lichen habe ich nie beobachtet, sondern nur den
durch die fortdauernde Eruption sich bildenden chronischen.
Der Sommer ist fiir Lichen stets nachtheilig.

Lichen hat nach den vorliegénden Untersuchungen als Ur-
sache ebenfalls hereditire Dyscrasieen. DBel einem 40jihrigen
Kaufmann aus Rom litt der Vater an Fussgeschwiiren, die Mutter
an Tuberculose, des Vaters Schwester an FEezem, die Schwester
des Kranken auch an Tuberculose, der Kranke aber hatte Himor-
rhoiden. Die papulose Eruption war auf Stirne, Hals, Achseln
und Hiiftgegend beschriinkt, gruppirt, auf geritheten leicht ge-
schwellten Flecken, die etwas juckten, bald aufgekratzt feuch-
teten, bald kleienartize Abschuppung zeigten. Bisweilen ver-
schwand die Eruption bis auf die Rothe, jedoch nur, um neue
Ausstisse zu machen (Lichen circumseriptus). Didtfehler brach-
ten keine Verschlimmerung, dagegen Gemiithsaffecte.

Ein Midchen von 15 Jahren, sehr scrophults, hatte die
Eruption nur auf beiden Vorderarmen, der Vater und dessen
Bruder litten an Eezem. Ganz ihnlich war der Fall bei einem
20jéhrigen jungen Mann: er selbst serophulds und in der viiter-
lichen Familie Eczem. ;

Lichen ist wegen seiner Recidive eine sehr hartniickige
Krankheit und in 4 Fillen konnte das Uebel nur gebessert wer-
den, weil die Rithe nicht zu entfernen war, obgleich die mannig-
fachsten Mittel angewendet wurden: Hinreibungen von kausti-
scher "Seife, Theersalbe, Quecksilbersalbe, Einreibungen von
Schwefel, milde Cataplasmen, jedoch ohne Erfolg.

~ Bei einem 61jihrigen Mann hatte sich ein Lichen simpl_ax. auf
Nacken, Schultern und beiden Innenfliichen des Oberarmes gebildet
als einzeln stehende, mit heftizem Prickeln verbundene Papeln.
Auch hier bestand, ungeachtet die Rithe vollkommen fehlte, dfﬂ'
chronische Charakter in einer Kette sich acut ausbildender, je
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6 —8 Tage dauernder Eruptionen. Schon wollte ich nach 1%
Monaten an dem Erfolge der Kur zweifeln, als grosse Furunkeln
im Nacken ausbrachen und damit die Eruption zum Schweigen
gebracht wurde. Eine Reihe Dampfbiider scheint die Furunkeln
erzeugt zu haben. — Bei einem 45jihrigen Arzte hatte sich ein
Lichen circumseriptus auf dem geritheten Handriicken gebildet.
Der Vater hatte an derselben Stelle denselben Ausschlag, ihn
aber erst im 45. Jahre bekommen und starb 9 Jahre darauf.
Der Ausschlag evschien seit 7 Jahren vorzugsweise bei schnell
eintretender Kilte; es bildeten sich dann kleine rothe Punkte,
die zu Knitchen heranwuchsen; stark gerieben, etwas feuchteten,
nach 10—14 Taglen sich abschuppten, um anderen Platz zu ma-
chen. Nur die Kiilte erzeugte den Ausschlag, bei der Wirme
verschwand er von selbst. Da der Kranke an Himorrhoiden
litt, so wurden kriiftige Abfithrungsmittel angewendet, fiusserlich
wiederholte Seifeneinreibungen, Theersalbe und Dampfdouchen,
der Erfolg war vollkommene Heilung. — Ein weiterer Fall kam
bei eimer 50jihrigen Frau vor. Ein mit heftigem Jucken ver-
bundener Lichen circumscriptus auf Stirne, Wangen und Kinn
hatte kritische Bedeutung, sofern ihm meist rheumatische Schmer- .
zen in Riicken und Brust vorausgingen. Das Uebel dauerte so
schon 15 Jahre. Es wurde in den Nacken ein Fontanell gelegt,
24 Dampfbiider verordnet und kriftige abfithrende Pillen ge-
geben, wodurch der Ausschlag verschwand, obgleich schwerlich
auf die Dauver. — Ein anderer Fall betraf einen Lichep simplex
bei einer jungen Dame auf den Oberarmen, der nur im Sommer
entstand, mach dem Genuss von scharfschmeckenden Speisen :
Wiirsten, Kiise, Schinken, Rettichen u. s. w. Die Kranke hatte
daneben ein Leberleiden (Anschwellung des linken Leberlappens).
Der 6wichige Gebrauch unseres Mineralwassers neben warmen
Salzbiidern und Terpentineinreibungen heilten das Leberleiden und
den Lichen. — Die beiden Fiille yon Lichen simplex des letzten
Jahres hatten nur die oberen und unteren Extremitiiten zum
Sitz gewiihlt. Beide Kranken hatten schon die mannigfachsten
Mittel gebraucht: Schwefelbiider, Salzbiider und eine Reihe innerer
Mittel, aber ohne Erfolg. Da dic griine Seife, Theersalbe,
Schwefelsalbe und Jodeinreibungen ganz erfolglos blieben, so
wurden concentrirte Sublimatumschliige aufgelegt, wie sie Hebra
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. bei Acne comedonum empfiehlt, 5 Gran auf die Unze. Das
kiinstliche Eczem, das dadurch hervorgerufen wurde, war be-
deutend und schmerzhaft, secernirte viel Serum , trocknete in
Borken und heilte sehr langsam unter fortwithrend neuer Erup-
tion von Pusteln (kiinstlicher Lichen agrius). Erst als dreimal
dasselbe Verfahren angewendet wurde, verschwand der Lichen
langsam. Inmerlich wurde in dem einen Fall Jodkalium wegen der
serophulosen Anlage gegeben, in dem anderen Doppelt-Jodqueck-
silber, da der Kranke 1%: Jahr zuvor mit Chancre behaftet war.
Auffallend war in dem letzten Falle, dass die Lichenknotchen
auf dem Hintertheil, in der Pubes und um den Nabel herum
besonders stark hervorgetreten waren, .

XI. Prurigo.

Mit Prurigo behaftete Kranke waren in diesen 7 Jahren 38
in der Anstalt, von denen 24 geheilt, 14 gebessert austraten.
Unter ,geheilt“ verstehe ich bei Prurigo nichts weiter, als dass
das Jucken und die damit auf der Haut verbundenen Efflores-
cenzen , Krosionen und Incrustirungen verschwunden waren.
Denn Prurigo ist eine der undankbarsten Krankheitsformen,
deren Recidive den Arzt und Kranken zur Verzweiflung bringen
kénnen.

Die Willan’sche Lehre, die Prurigo aus juckenden, ein-
zeln stehgnden, harten Knotchen (Papulae) entstehen lisst,
welche anfangs nur fiir das Gefiihl bemerkbar sind und unter
der Haut verborgen liegen, bis sie aufgekratzt werden, ist voll-
kommen richtig. Die Papulae sind Exsudate im Papillarkérper
mit seroser Infiltration einzelner Papillen und eigenthiimlicher
periodischer Reizung der betreffenden Nervenfasern. So erscheint
immer das primitive Auftreten der Prurigo, sei es an den oberen
Extremitiiten, am Scrotum oder am After. Bei lingerer Dauer
aber nimmt die Haut ein aufgerissenes, degenerirtes, excoriirtes,
durch Blutkrusten und kalkartigen Staub verdorbenes, dunkel
gefirbtes, narbig geflecktes Aussehen an, so dass Prurigo mit
veralteter Kriitze, Lichen agrius und Eez. chron. verwechselt
werden konnte, wenn nicht die Milbengiinge der Kriitze, die local
gehiiuften mit Entziindung verbundenen Knitchen des Lichens und
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die Bliischen des Eezems geniigende Kennzeichen geben wiirden.
Man kann 2 Formen von Prurigo unterscheiden: die a lter Leute,
mit pergamentartiger, vertrockneter Haut des ganzen Korpers
ohne erkennbare Papulae und die jiingerer Leute mit erkenn-
baren meist localisirten Papulae; also Prurigo universalis und
localis, oder sine papulis und cum papulis, ‘oder Prurigo senilis
und simplex (mitis). Die Lieblingsstellen sind die Augbrauen,
Lippen - Riinder, Ober- und Vorderarme, Ober- und Unter-
schenkel, After, Scrotum und die Rinder sowie die Umgebung
der weiblichen Genitalien. Prurigo mammae habe ich nicht beob-
achtet , aber sehr hiufiz Eczema mammae mit pruriginosem
Jucken. Bei Miinnern kommt im Allgemeinen Prurigo hiufiger
vor, namentlich Prurigo der Extremititen und des Afters, wiih-
rend bei Frauenzimmern, namentlich ilteren, Prurigo der Geni-
talien, der Augbrauen und der Achselgegend hiufiger ist. In
der grosseren Zahl der Fille hatte der Wechsel der Jahres-
zeiten gar keinen Einfluss auf Prurigo, in anderen verschlimmerte
das Friihjahr und der Herbst das Uebel, wieder in anderen war
es im Sommer schlimmer.

Die Ansicht Hebra’s, dass der Inhalt des Knitchens aus ver.
hiirtetem iiberschiissigem Epidermalblastem bestehe, ist wohl kaum
nachgewiesen; das aus den aunfgekratzten Knétchen fliessende
Tripfchen Serum verhilt sich vollkommen gleich mit dem In-
halt des Eczemabliischens als neutrales albuminhaltiges Serum.
Beide vertrocknen zu derselben Kruste, wenn sie massiger ab-
gesondert werden. Die von Hebra bei Prurigo als selten fehlend
bezeichnete Driisenpakete in der Schenkelbeuge finden sich bei
allen chronischen Ausschligen der unteren Extremitiiten, wie ge-
schwellte Halsdriisen bei vielen chronischen Eruptionen im behaar-
ten Theile des Kopfes der Kinder und Erwachsenen vorkommen.

Bei Prurigo ani fanden sich gewshnlich die Talgdriisen
der. Umgebung hypertrophisch. Prurigo ist hiiufig eine inter-
mittirende Krankheit, liebt besonders bei Nacht und in der Bett-
wilrme aufzutreten, wihrend sie meist gegen Morgen verschwin-
det, hat freie Perioden von 4 —6 Wochen, bisweilen nur von
soviel Tagen und Stunden.

Was die Ursachen betrifft, so kommen auch bei Prurigo
hereditire Momente vor und zwar hiiufig, wie bei der Gicht, vom
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Grossvater auf die Enkel iibergehend. — Ein Knabe von 9 Jahren
litt in hohem Grade an Prurigo, Vater und Grossvater viiterlicher
Seits litten an derselben Krankheit. — Bei einem 12jihrigen Kna-
- ben litt der Grossvater miitterlicher Seits an Prurigo ; die Mutter
war gesund, aber deren Schwester litt an Lupus. — Bel einem
48jihrigen Manne, bei dem Prurigo mit Abdominal-Plethora ver-
bunden war, ergab sich, dass die Mutter, die Grossmutter und
der ‘Mutter Schwester an ausserordentlich starken Varicosititen
der Beine gelitten hatten und letzterer beide Kinder an Prurigo. —
In 2 Fillen litt die Mutter an Fussgeschwiiren, aber Eines der
Grosseltern auch an Prurigo. — In 7 anderen Fillen hatte der
Vater ebenfalls Prurigo, in dreien starb die Mutter an Tuber-
culose, in einem der Vater an Himorrhoiden, in einem die
Mutter an Uterinkrebs. Eine erhebliche Zahl (15) hatten vor
vielen Jahren (5—10--15 Jahren) Kriitze und zwar sehr lange.
Es ist daher hiufig Prurizo Folge einer psorischen Dyserasie,
d. h. vielmehr einer psorischen Cachexie, da eine veraltete Kriitze
eine Tendenz zu Ablagerungen von Secretionsstoffen auf die
Haut veranlassen kann, wenn lingst der Reiz des Acarus aufgehirt
hat. Bei 5 Pruriginosen waren Seropheln und Driisenanschwel-
lungen vorhanden, in anderen Fillen Hiimorrhoidalleiden, bei 3
Personen waren es hartniickige Gonorrhoeen, von welchen sie
ihre Prurigo ableiteten; nur in wenigen Fiillen litten die Ge-
schwister auch an Prurigo. Im letzten Jahre leitete ein Eng-
linder seine Prurigo, die sich nur auf beide Schienbeine be-
schriinkte, von einem heftizen Ruhranfalle her. In einem anderen
Falle steigerte Beischlaf eine Prurigo scroti und ani bedeutend.

Zu den schlimmsten localen Formen gehtren Prurigo ani, La-
bior. pudend. und Superciliorum. Doch geben sie immer noch mehr
Hoffnung der Heilung als Prurigo senilis. An dieser schreck-
lichen Krankheit litt ein Schullehrer aus Preussen von 68 Jah-
ren, der seit 2 Jahren wegen Schmerz, Kummer und Schlaf-
losigkeit bis zum Skelett abgemagert war. Dem Ausbruch seiner
Krankheit war 12 Jahre lang ein ,Schnupfen® vorausgegangen,
der plitzlich aufgehtrt habe. Der arme Kranke hatte bei Tag
und Nacht keine Ruhe; sowie er in oder ausser dem Bett ein-
schlafen wollte, oder so oft er sich erwiirmte, so trat das fiirch-
terliche Jucken ein, und wenn er sich entblisste, so kam fieber-
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hafter Frost. Die trockene, faltenreiche Haut war wie abge-
storben, grau, talglos, sich abschilfernd. Er war einer der weni-
gen Fille, bei dem die oft wiederholte Seifenschmierkur nur Er-
leichterung brachte, wihrend kurze Zeit darauf das alte Uebel
wieder eintrat. — In einem anderen Falle erzeugte die vollkom-
mene Schlaflosigkeit in Folge won Prurigo senilis Herzhyper-
trophie mit Asthma.

Es gibt nur 2 Heilmittel gegen Prurigo: die griine Seife und
Sublimatbéider. Die erstere muss aber wenigstens 6 — 7mal wieder-
holt angewendet werden, tiglich 3mal 3 Tage lang, wozu mit Hin-
zurechnung der nithigen Abschuppung 7—8 Wochen nothwendig
sind. Die Sublimatbider niitzen nur dann, wenn sie eine leichte
Salivation hervorrufen, sie miissen desshalb tiiglich und in steigen-
der Dosis angewendet werden, da bald eine kiirzere bald lingere
Zeit nothwendig ist, bis die ersten Spuren der Salivation eintreten.
Bei jungen kriiftigen Leuten unterstiitzt wiederholtes Schrépfen
gewthnlich die Sublimatkur und értlich Chloroform- oder Glycerin-
einreibungen. Aber auch Kleien-, Soda-, Potaschen- und Dampf-
biider vermindern das Jucken, wiithrend kiinstliche Schwefelbiider
hiiufig nicht ertragen werden, da sie durch ihren Badausschlag
neues Jucken hervorrufen, Die milden Thermen, wie Schlangen-
bad, Baden in der Schweiz, Leuk bringen stets Erleichterung.
Da hiiufig Prurigo nach der spontanen Bildung von Furunkeln
verschwindet, so wurden wiederholte Versuche gemacht mit Ein-
reibungen von Brechweinsteinsalbe, worauf gewihnlich die Pru-
rigo lingere Zeit nachliess. Kalte Biider und Einwicklungen
wirken immer Husserst wohlthiitig, besonders bei Prurigo senilis.
Von inneren Mitteln leistete bei psorischen Dyscrasieen Schwefel,
bei gichtischer Aconit, bei Hamorrhoiden abfiihrende Mineral-
wasser gute Dienste. In anderen Fillen, wo das Uebel sich sehr
hartniickig zeigte, und keine Dyscrasie zu Grunde lag, war der
Arsenik oft von Erfolg, — bei cachectischen Personen das Eisen.
Bei alten Leuten mit Prurigo senilis wurden Diuretica und be-
sonders Opiate, freilich oft ohne- Nutzen, m]gewéndet.

Eine der schlimmsten Localformen ist die Prurigo oder Pru-
ritus vulvae, welche gerne in den climacterischen Jahren auf-
tritt; sie ist fusserst schwierig zn behandeln und hiingt nicht selten
mit Krankheitsprozessen in den Ovarien und im Uterus zusammen,
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wie Prurigo ani mit Ascariden. Pruritus vulvae scheint durch den
Reiz der Knotchen nach und mnach sich mit einer Hyperaesthesie
© der Nerven der Labien zu verbinden, und einen Grad der nervisen
Aufregung, wenn auch periodisch, hervnrzuruf&n, der in der That
verzweiflungsvoll ist. s ist besonders der Rand der grossen
Lippen an der oberen Commissur bis tief nach hinten, der In-
troitus vaginae, die Pubes; die Schenkelfalte, welche den Sitz
dieser juckenden Knitchen bildet, die oft leicht blutig gefirbt
sind, oft nur durch das Gefiihl bemerkbar. Mit dem Jucken
und Stechen sind selten wolliistige Gefithle verbunden, aber das
Kratzen muss bei dem festesten Willen durchgesetzt werden, be-
sonders in der Bettwiirme, bis alles wund ist und brennender
Schmerz an die Stelle des Juckens tritt. Es sind gewdhnlich Fluor
albus und Himorrhoidalleiden mit Prurigo vulvae verbunden. Be-
sucht man solehe Kranke am Morgen, so sind sie tief erschipft,
bleich und zitternd. Man erkennt an dem matten, tiefliegenden
Auge und dem kummervollen leidenden Blick, was sie durchge-
macht haben. Die wund gekratzten Stellen findet man aber nach
wenigen Stunden’ wieder geheilt, d. h. mit Epidermalschuppen
bedeckt. Eine andere Ursache, als Disposition zu Gicht, konnte
ich nicht finden, wohl aber in einzelnen Fiillen Uterinleiden und
Varicositiiten. Alle Lebensepochen sind zu dieser Prurigo dis-
ponirt, doch tritt sie in den Jahren der Decrepiditiit stiirker auf;
Schwangerschaft vermindert die Hartniickigkeit der Krankheit.
Die Kur beginnt gewshnlich mit Blutegeln in die Inguinalgegend,
um die cessirende Menstruation zu ersetzen und die ortliche
Irritation zu vermindern, dann Bihungen von Papaver mit Mal-
ven, Halbbiider, die weisse Priicipitatsalbe nach Bonnet, Blei-
wasser mit Camphergeist, der Gebrauch von Opiaten, um dem
aufregenden Kratzen durch Hervorrufen von Schlaf Widerstand
zu leisten. Aezung der Papulae ist #iusserst schmerzhaft und die
Aezwunde heilt sehr langsam ; doch wirken die Aezungen bisweilen
durch die lange Eiterung auch giinstig, wie dies namentlich bel
einer Englinderin von 54 Jahren, die mehr als 20 Jahre an Pru-
rigo der Genitalien und ihrer Umgebung gelitten hatte, vorkam.
Hier war besonders die innere Anwendung einer Mischung von
Colchicum, Aconit und Laudanum neben der Aezung der bliulich
erscheinenden Papulae vom besten Erfolg, — Prurigo vulvae kinnte
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fiiglich zu den Nevrosen geziihlt werden, wenn nicht eine auf-
merksame geiibte Untersuchung stets die Papulae finden wiirde.
Die von Richart empfohlene Solution von Alaun und Zink-
vitriol ist ein sehr beruhigendes Mittel. Die Tinet. spir. von
Caladium seguinum von Scholz konnte ich mir nicht verschaffen.
Waschungen mit Limonade nach Dechambre niitzten nichts.

XII. Urticaria chronica (evanida).

Die Quaddel der Urticaria besteht in einer Gdematosen lo-
calen Infiltration der Haut, wobei das serose Exsudat in die
oberflichlichen Lagen der Cutis eintritt und durch seinen Reiz
Hyperimie der Umgebung, Jucken und Brennen hervorruft.

In der Anstalt kamen nur 4 Fille vor, alle 4 bei Frauen-
zimmern, und zwar als Urticaria chronica, d. h. als fieberlose, oft
ohne alle Veranlassung, oft nach der unbedeutendsten Gemiiths-
bewegung, das ganze Jahr hindurch auftretende zahlreiche, meist
auf -bestimmte Korpertheile beschrinkte Quaddeln. In dieser
anhaltenden Recidivirung liegt allein der chronische Charakter.

Die ersten Ursachen zum Erscheinen der Quaddeln waren
am hiiufigsten Digestionsstirungen, namentlich durch fette und
blihende Speisen, leichte Alterationen, Erkiiltungen, Menstruations-
stirungen, besonders Eintritt derselben, vielleicht active Uterin-
reizung (sogar Blutegel an den Uterus gesetzt, sollen nach Scanzoni
Urticaria hﬁrvnrrufenj_. schneller Wechsel der Temperatur ete.

Die Disposition dazu lag meistens in der Constitution: all-
gemeine Schwiichlichkeit, Leberleiden, Magen- und Verdauungs-
beschwerden, nervise, besonders vom Uterus ausgehende Reiz-
barkeit, Uteringeschwiire.

Die am hiiufigsten befallenen Theile sind die Extremitiiten,
doch kamen auch Fiille vor, bei denen sich die Quaddeln nur
auf den Kopf, Ohren, Gesicht, Brust beschriinkten. Hiufig
haben diese Kranken sehr weissen Teint und blonde Haare. Am
ungiinstigsten ist die Complication der Urticaria mit Syphilis,
weil die aufgekratzten Quaddeln gerne bisartig werden und lange
nicht heilen. In einem fritheren Berichte beschrieb ich einen Fall,
bei dem die Quaddeln theilweise in Blasen, wie bei Erysipelas,
theilweise in Geschwiire iibergingen, eine Form, die ich Urtic.
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bullosa nannte. Auch diese war sehr hartniickig. Die Dauer
der Bliithe der Quaddeln betrug einige Stunden bis 5 — 6 Tage
und jeder Anfall war sehr verschieden.

Die Behandlung muss natiirlich stets die Ursache im
Auge haben und auf Entfernung der nichsten Veranlassungen
dringen, wenn dies wie bei Gemiithsaffectionen ausfithrbar ist;
sodann aber die Constitution und die erkrankten Organe (Leber,
Magen, nerviisse Schwiiche, Uterusgeschwiire) beriicksichtigen und
die natiirlichen Secretionen wieder herstellen. In den unten kurz
skizzirten 4 Fiillen gelang es, die Urticaria chronica zu heben,
bald durch kiinstliche Hautreize bei einem sehr unthiitigen Haut-
leben, bald durch Brechmittel bei Gallenleiden, durch Heilung
der Uteringeschwiire und durch Hervorrufung der cessirenden
Menstruation. '

Die einzelnen Fiile sind folgende :

1) Ein Midchen, 31 Jahre alt, aus einer sehr dyscrasischen
Familie abstammend: 2 Briider litten an niissenden Ausschligen
der Fiisse, eine Schwester an Oedem derselben, die zweite an
Acne,. die dritte'an Scropheln; die Mutter war ,viel krinklich“
und deren Vater soll an Magenkrebs gelitten haben. Die Kranke
selbst war schwiichlich, nervés, frostelte immer und klagte be-
soniders iiber kalte Fiisse; dabei war die Menstruation sparsam
und oft 8—16 Wochen aussetzend; ofter Druck in der Leber-
gegend und Verdauungsbeschwerden. Bei jeder Alteration trat
zuerst Fristeln auf, sodann die Urticaria am Oberarm und dicken
Bein. Zuniichst schien mir das Fristeln von einer unzureichen-
den Imnervation der Haut herzuriihren, wesshalb ich dieselbe
durch concentrirte Schwefelbiider und kiinstliche, durch Crotontl
hervorgerufene Ausstosse zu reizen und diese besonders an den
unteren Extremititen zu unterhalten suchte. Daneben verord-
nete ich den inneren Gebrauch unseres erwiirmten Mineralwassers.
Der Erfolg war vollkommenes Verschwinden der Urticaria.

2) Ein 20jihriges kriftiges Midchen bekam in ihrem
17. Jahre ohne in die Augen fallende Ursachen — sie war voll-
kommen gesund und regelmiissig menstruirt, — Nesseln hinter
den Ohren und namentlich unter den Kopfhaaren, theilweise
auf den Wangen, mit heftigem Jucken und Brennen dieser
Theile. Die Quaddeln erhielten sich oft 5—6 Tage auf dem
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behaarten Theile des Kopfes, bald mehr, bald weniger hervor-
tretend, was sehr listig war. Gewihnlich kam mit den Quaddeln

pgalligtes Erbrechen und ' bitteres Aufstossen mit leichter gelber

Firbung des Korpers. Es wurde daher in bestimmten Zeitab-
schnitten von 7 zu 7 Tagen ein Brechmittel gereicht und in der
Zwischenzeit auflésende und abfiihrende Getriinke gegeben, wor-
auf nach 7—8 Wochen die Nesselsucht verschwand.

3) Eine zarte Frau von 32 Jahren litt seit'5 Jahren an
einer sehr heftig juckenden Urticaria im Gesicht, welche nach
jedem Echauffement oder gemiithlichen Erregung zum Vorschein
kam. Vor 6 Jahren war diese Frau gemiithskrank, zu welcher
Zeit auch die Regeln cessirten. Dieser Zustand dauerte /2 Jahr,
dann traten Furunkeln auf, spiiter juckende Knitchen im Ge-
sicht und zuletzt Urticaria im Gesicht und am Hals. Da die
Kranke ihre Menstruation verloren hatte, dagegen an Fluor
albus litt und die Untersuchung oberflichliche Geschwiire am
Muttermund zeigte, so wurden diese fiir die Ursache der Krank-
heit gehalten und mit Hollenstein behandelt, innerlich aber wegen
Verdachtes einer syphilitischen Infection Sublimat und Sublimat-
bider bis zur Salivation gegeben. Mit der Heilung der Ge-
schwiire verschwand die Urticaria,

4) Der letzte Fall betraf ein blithendes Miidchen von 20 Jah-
ren, die seit 1 Jahr im Gesicht, auf der Brust und am Unter-
schenkel eine ausserordentlich heftig juckende Urticaria bekom-
men hatte, welche namentlich in der Wiirme, nach Echauffe-
ments, bei Tanz und Bergsteigen, hervortrat. Auch hier waren
die cessirenden Regeln die Ursache. Blutegel in die Inguinal-
gegend, Fusshiider, kalte Waschungen, Emmenagoga brachten
nach 8 Wochen die Periode wieder zum Vorschein, worauf die
Urticaria verschwand.

XIII, Verrucae.

Die gewthnliche Warze (V. vulgaris) kommt nur dann in
der Anstalt zur Behandlung, wenn sie im Gesicht oder an den
Hiinden meistens bei Kindern in solcher Masse auftritt, dass
die #ussere Form oder die Function der betreffenden Theile ge-
stirt ist. Sowohl ihr rasches Entstehen als ihr ebenso unerklir-
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liches Verschwinden hat etwas Riithselhaftes, wesshalb jenes
auch hiufig mit Contagiositiit des Warzenblutes in Verbindung
gesetzt wird, dieses mit sympathetischen Kuren jeder Art. Ofty
sind sie aber auch #Husserst hartniickig und widerstehen allen
Aezmitteln, unter welchen ich die von Lange so empfohlene
Chromsédure am unwirksamsten fand. Diese hypertrophischen
Cutispapillen mit derbem, trockenem, dunklem, pigmentirten
Epidermalstoff iiberzogen, der zapfenférmig die einzelnen Papillar-
spitzen iiberkleidet und oft aus hypertrophischen Haarfollikeln
steife dunkle Haare keimen liisst, im Allgemeinen aber gutarti-
gen Verlaufes, bediirfen zur Heilung der Aezmittel oder noch
besser der Unterbindung. Da sie meist mit breiter Basis auf-
sitzen, so steche ich gewdhnlich 2 feine englische Nihnadeln
iiber das Kreuz durch dieselbe, ziehe sie damit in die Hohe
und lege einen feinen Silberfaden als Ligatur unter den Nadeln an.

Gegen die Verruca plana, die meist linsengross, scharf be-
grenzt, die Haut nicht iiberragend, von brauner Farbe auf dem
Handriicken und Gesicht vorkommt, leisten Bestreichungen mit
Jodtinetur, Sublimatlésungen, kohlensaurem Kali vorziigliche
Dienste.

XIV. Miliaria chronica.

Dem chronischen Friesel liegt eine unter Schweissen sich
bildende, iiber den ganzen Kirper sich verbreitende Eruption
von kleinen, wasserhelles Serum enthaltenden, Blischen mit
rothem Hofe zu Grunde, die in bestimmten Zeitriiumen vertrock-
nen, kleienférmig abschuppen, sich aber fortwiihrend in neuen
successiven Eruptionen fortbilden. Diese Krankheit kommt in
unserer Giegend sehr hiiufig vor. Sie ist zwar nur in einzelnen
kleineren Orten heimisch, deren Lage iibrigens durchaus nichts
Gemeinschaftliches als die Keuperformation hat, indem diese
‘Orte theils hoch gelegen, sumpffrei, theils tiefer, theils wasser-
arm, theils wasserreich sind, theils mehr oder weniger den Win-
den ausgesetzt sind und in Betreff der Reinlichkeit und der Um-
gebung keine gemeinschaftliche Causalmomente haben. ﬂl{ﬂh
die Sitten und Gebriuche der Einwohner, ihre Lebensweise, ihre
Nahrungsmittel geben keine bestimmte Anhaltspunkte itber die
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Ursache dieser Krankheit; .doch scheint Unreinlichkeit, enge,
niedere Wohnung, Armuth, und namentlich der Mangel des Liif-
tens der Wohngelasse, der gehérigen Reinlichkeit der Betten
und das Vorurtheil in gewissen Orten, dass jedes Unwohlsein
durch Schweisse bekiimpft werden miisse, den Ausbruch des
Friesels zu begiinstigen. Der Sommer ist natiirlich giinstiger.
Frauen werden hiufiger befallen als Minner, am meisten ge-
neigt zu Friesel ist das Alter von 30—55 Jahren. Contagios
ist er micht. Die Krankheit hat in ihrem Entstehen keine an-

dere Vorboten, als Morgenschweisse, dann tritt Friosteln und,

Kopfweh mit Brechreiz ein, dem bald remittirendes stirkeres
Fieber folgt, mit Gliihhitze der Haut, heftigem Kopfweh und
profusen Schweissen, wiihrend deren die Frieseleruption erfolgt
als Miliaria rubra. Nach kurzer Besserung von einigen Stunden
beginnt unter grosser Unruhe, Angst, Druck in der Magengegend,
Herzklopfen, Nackenschmerzen, abundantem Schweisse ein wie-
derholter Ausbruch von Frieselblischen zuerst auf der Brust, am
Hals, spiiter am Unterleib, zuletzt an den Armen und Fiissen.
Diese Ausbriiche wiederholen sich von Tag zu Tag und jedes-
mal mit grossem Angstgefiihl und Fristeln, wesshalb ein schweiss-
treibendes Verfahren iingstlich von den Kranken verlangt wird,
was die Schweisssucht sowohl als die Frieselausstisse nur ver-
mehrt. Zwischenhinein kénnen die Kranken das Bett verlassen,
aber immer werden sie durch Fristeln, Bangigkeit und Fieber
zu neuen Schweissen veranlasst und damit auch zu neuen Friesel-
Eruptionen. Die Schweisse, riechen und reagiren sauer, Hefen-
dhnlich; die Frieselblischen haben meist einen rothen Hof und
sind mit einer bald mehr bald weniger neutralen, selbst alka-
lisch reagirenden serosen Fliissigkeit angefiillt. Der Urin ist
vor dem Anfall und withrend desselben ganz hell, nach demsel-
ben zeigt er weisse Wolken und reagirt auf Eiweissgehalt. Es
liegt dem Wesen des chronischen Friesels eine Blutentmischung
zu Grunde, da er oft dusserst rasch den Tod herbeifiihrt und
immer mit Stérung der Digestion verbunden ist. Solche Friesel-
kranke leiden oft viele Jahre an tiiglich sich wiederholenden
neuen Frieselausstossen, deren Charakter gerade darin liegt,
dass die Efflorescenz und Desquamation nicht die gewihnlichen
Velel, Hautkrankhelten. ] (]

-
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Stadien der acuten Ausschlige durchmachen, sondern alle Sta-
dien zugleich produciren. Bei der ausserordentlichen Aengst-
lichkeit dieser Kranken sind sie sich und Anderen zur Last, und
es gehort ziemlich viel Ueberredungsgabe dazu, dieselben abzu-
halten, unter schweren Decken und profusen Schweissen neue
Ausstisse hervorzurufen. Hier gilt es, das Leben der Haut voll-
kommen umzustimmen, eine kriiftige acute Eruption iiber den
ganzen Korper hervorzurufen, in der Periode der Abschuppung
neue secundire Eruptionen zu hindern und den Nachausstossen
Jdamit ein Ziel zu setzen. Hiezu eignen sich am besten Einrei-
bungen des Kérpers mit griiner Seife oder Waschungen mit
einer Lauge von 1 Unze kaustischem Kali auf 1 ff Wasser.
Mit dieser Lauge werden in den 2 ersten Tagen Arme und Beine
eingerieben, in den 2 darauf folgenden der iibrige Kirper; die
Abschiilung wird durch lauwarme Kleienbider unterstiitzt; inner-
lich aber wird, um die profuse Secretion der Schweisse zu ver-
mindern und den Tonus herzustellen, Chinin gegeben, neben
dinretischen Tisanen, zumal hiufiz ein intermittirender Charakter
die Frieselfieber begleitet. - Auch Eisenchloriire nach Daudé
wurde zur Abschneidung der profusen Schweisse gut erfunden.
Es ist oft nothwendig, dasselbe iusserliche Verfahren mehrmals
zu wiederholen, so oft nimlich neue Ausstosse auf der Haut
sichtbar sind. Zu solchen Kuren mit Einreibungen und Bidern
kionnen sich die Kranken selten entschliessen, wenn sie nicht
aus ihren Verhiiltnissen entfernt werden. Diess ist der Grund,
warum sich jedes Jahr einzelne Frieselkranke in der Anstalt
cinfinden, um sich einer systematischen Kur zu unterwerfen. Es
ist nicht zu leugnen, dass hinfig Uterinleiden bei Frauen mit
Friesel verbunden sind, bei Minnern schwiichlicher Korperbau
und ein zerriittetes Nervensystem.

Die 6 in der Anstalt vorgekommenen Fiille waren Frauen-
zimmer von 40, 50, 56 und 60 Jahren, 5 verheirathet, mit dem
Friesel 3—10 Jahre behaftet, simmtlich von iingstlich-nerviser
Gtemiithsstimmung. Nur mit Miihe brachte ich es dahin, dass’
zum Schluss der Kur kalte Mineralbiider genommen wurden,
worauf sie simmtlich gekriiftigt und von der Frieselangst sowohl
als dem Friesel befreit die Anstalt verliessen. Nur in Einem
Fall war der Erfolg insofern ungiinstig, als sich bei einer 63;iih-
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rigen Frau Oedem der Fiisse und Hydrops abdominis einstellte,
so dass sie als ungeheilt entlassen werden musste.

XV. Ephidrosis oder Sudamina localia.

- Ein 63jihriger Mann von kriiftiger Constitution und frischem
Aussehen bekam jedesmal withrend des Mittagessens solche pro-
fuse Schweisse am Kopf, Gesicht und Hals, dass er kaum im
Stande war, seine Mahlzeit zu vollenden, ohne sich ganz umzu-
kleiden. Aber auch withrend des Frithstiicks und Nachtessens
brachen stets dieselben Schweisge aus, wenn auch etwas weniger
stark. Der liingere Gebrauch von Salbeithee mit Siiuren und
tigliche Waschungen des Kopfes. mit Essig und Camphergeist
verminderten das Uebel, ob es gleich nie ganz geheilt werden
konnte.

XVI. Acne.

Von Acne kamen 82 Fille zur Behandlung, von denen 60
geheilt entlassen werden konnten und 22 mehr oder weniger
gebessert. Bei weitem die grisste Zahl gehiorte der Acne tuber:
culosa oder disseminata an (46), der rosacea 30, der punctata
oder Comedonen 6. Alle diese Arten hatten ganz exquisite Re-
prisentanten , besonders disseminata bei einem 51jihrigen Advo-
katen und rosacea bei einem 40jihrigen Fabrikanten. Wihrend
bei diesem das ganze blaurothe vasculose Gesicht mit der dicken,
grossen, wulstigen Nase wvon bliulichen eiterigen Knoten und
Schorfen iiberdeckt war, so hatte jener eine so gehiiufte Masse
von Acnetuberkeln iiber das Gesicht verbreitet mit allen Stadien
Jjener hypertrophischen sechuppigen Knitchen und Narbenflecken,
dass die Entstellung einen hohen Grad erreicht hatte.

Unter Acne werden sehr verschiedene Processe in der Haut
des Gesichts und Nackens verstanden.

Acne punctata seu Comedones bestehen in einer anoma-
len Secretion der Talgdriisen, wobei sich statt eines &lartigen
Fettes eine festere talgartige Driisensecretion bildet, die den
Ausfithrungsgang der Driise ausdehnt und dessen Miindung her-
vorragen lisst. Meistens befindet sich in derselben ein mit
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dunkel gefirbter Spitze versehener gelblicher fester Pfropf, der
ausgedriickt einem Wurm #hnlich ist, unter der Loupe aber
nichts als Talg, Epidermiszellen und Haarbiischel zeigt. Der
Lieblingssitz der A, punctata ist die Stirne, Kinn, Nase, Wange,
Hals und Schulterblitter.

Acne disseminata seu tuberculosa besteht in einer Infil-
tration des Umbhiillungsgewebes eines Talg- oder Haarfollikels,
gebildet aus einem Exsudat der Capillaren mit Schwellung und
Réthe, welche in langsamem Verlauf entweder durch Fiterung
oder durch langsame Zertheilung (Acne indurata) mit Hinterlas-
sung eines blauen Narbenfleckens schmelzen; Gesicht, Hals und
Riicken ist ihr Lieblingssitz. Bleiben die Follikel hypertrophisch,
s0 bilden sich die sogenannten Condylomata subcutanea.

Acne rosacea seu Gutta rosacea besteht aus einem hyper-
trophischen Capillargefiissnetz in der Haut der Nase, Wange
und Oberlippe, das fiir sich bestehen kann, oder aus Acne-
pusteln mit chronischem Erythem hervorgeht, bisweilen mit
Hypertrophie der. Cutis, wodurch die Nase oder Wange sich zu
einem unférmlichen, hockerigen, blaurothen, doppelt so grossen
Kiorper gestalten und nach und nach das ganze Gesicht in
Mitleidenschaft ziehen kann. Die rothe Firbung, das Erscheinen
bei élteren Personen, die Varicositiit unterscheidet sie von andern
Acnearten. :

Diese 3 Formen compensiren sich hiiufig, konnen neben
einander oder fiir sich getrennt vorkommen, kiénnen aber nicht
Stufen desselben Processes genannt werden, da sie hiiufig nicht
aus einander hervorgehen. Chaussit's Acne atrophica ist ein
Lupus superficialis oder erythematosus des Gesichts, der sich
durch trockene, chagrinartige, punktirte, sehr fest aufsitzende
Epidermis charakterisirt und durch concentrirte Sublimatlésung
heilen lisst. ‘

Die meisten Fiille von Acne rosacea betrafen junge Damen,
bei denen entweder nur die Nasenspitze gertthet war oder Nase
und Wangen. Acne rosacea ist beinahe immer hereditir, vom
Vater oder der Mutter vererbt. In einigen Fiillen von Acne
disseminata war es der Vater, der auch mit Acne behaftet war.
In 2 Fillen litt die Mutter an einem Erythem des Gesichts; in
andern Fillen litt Vater oder Mutter an chronischen Ausschligen
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anderer Art, Eczema pedum, Ulcera pedum, krebsartiger Affec-
tion der Nase, in einem Fall an Zungenkrebs. In einzelnen
Fiillen litt der Grossvater miitterlicher Seits ebenfalls an Acne;
in anderen wurde angegeben, dass Vater oder Mutter an Himor-
rhoiden gelitten hiitten; in einem weiteren war der Vater an
Magenkrebs gestorben. Hiiufig litten die Schwestern an dersel-
ben Acne oder an Fussgeschwiiren; namentlich in einem Fall,
in welchem der Vater schwindsiichtig war, die Mutter sehr viel
mit Gesichtsrosen zu kimpfen hatte, der Mutter Schwester an
Fussgeschwiiren litt, da litt auch eine Tochter an Acne, die an-
dere an Fussgeschwiiren. Als weitere Ursache wurden ange-
geben: frithere Bleichsucht, Stirungen der Menstruation, Hi-
morrhoidalleiden, Dyspepsie, Neigung zu Verstopfung, hiufige
Erkiéltungen, Krankheiten im Wochenbett. In keinem einzigen
Falle war der iibermiissige Genuss alcoholischer Getriinke, zu
reichliche Nahrung oder Unreinlichkeit die Ursache der Acne;
ebensowenig fand ich Scropheln als Ursache derselben. Bei
den Meisten verschlimmerte sich das Uebel in der kalten Jahres-
zeit, bei anderen im Sommer. Einige geben als Ursache den
Gebrauch von Salzbidern, andere von Kaltwasserkuren an. Bei
den meisten Frauenzimmern war die Periode sehr schwach und
unregelmiissig, bei einer Frau war die Acne mit Blasen im Mund,
bei einer anderen mit Schweissen am Kopf verbunden. Eine Frau
gab an, dass bei der Schwangerschaft die Réthe vollkommen
verschwinde, Gewdhnlich war das Uebel auf Nase, Wangen und
Kinn beschriinkt, hdufiz aber verbreitete es sich auch iiber einen
Theil des Nackens, der Achseln, des Riickens und der Brust. Nicht
selten fanden sich Magen- und Leberleiden bei Acne-Kranken, je-
doch viel seltener, als man dies gewthnlich annimmt: im Ganzen
waren es unter diesen 82 Kranken nur 10 und zwar Frauen-
zimmer, die iiber periodische Magenbeschwerden klagten. Nicht
selten findet man bei Acne-Kranken eine schiine weisse Haut.
Hiufig hirte man Klagen iiber Congestionen gegen Brust und
Kopf, sowie Neigung zu Gesichtsrosen. "-’)

*) Interessant ist die Beobachtung Hebras, dass Acne mit den Genitalien
in Correspondenz stehe und schlecht entwml:eltl: Genitalien bei Mannweibern,
Eunuchen, Castraten, Branntweingiufern nicht zu Acne geneigt machen



86 Specieller Bericht

Die Behandlung der Comedonen ist sehr einfach. Zu-
erst miissen die Bilge so viel als miglich ausgedriickt werden,
was durch einen Uhrenschliissel von Horn oder den Druck mit
einem Tuch sich leicht ausfithren lisst. Sodann sind die Miin-
dungen der ausgedriickten Talgfollikel durch Reibung mit Seife
oder Kalilosung kriftic zu reizen; besonders gut eignet sich
hiezu der Liq. Kali carbon. Wenn durch dieses Verfahren die
triige Secretion der Talgdriisen gehorig gesteigert worden ist,
so ist diese durch reizende Waschwasser in erhihter Thiitickeit
zu erhalten. Dies geschieht am besten durch verdiinnte Kali-
lésung mit Aleohol, durch Waschwasser mit kohlensaurem Natron,
Borax, Benzoétinctur, Schwefel mit aleoholischem oder aromati-
schem Zusatze je nach der Reizbarkeit der Haut.

Auch die Behandlung der Acne disseminata beruht auf
dem Grundsatz, durch reizende Einreibungen die um die Fol-
likel angehiufte Infiltration zu heben und die kiinstliche Secre-
tion so lange zu steigern, bis alle Schwellung der Follikel ver-
schwunden ist, wozn gewihnlich 8—10 Tage geniigen. Man
bedient sich hiezu am besten kleiner Zahnbiirsten, welche in
griine Seife getaucht werden, mit denen der einzelne Tuberkel
bis zur Blutung gerieben wird. Sodann werden zum Behuf der
Heilung und Bleichung Waschwasser angewendet aus Alaun,
Schwefel, Borax mit Spirituosen. Innerlich sind Laxantien, Mol-
kenkuren, Siuren mit strenger Diiit anzuwenden, daneben Fuss-
biider.

Die Behandlung der Acne rosacea ist nur bei geringeren
Graden der Hypertrophie des Gefissnetzes von Erfolg, bei hthe-
ren hat sie keinen Nutzen. Die ortlichen Mittel sind vorzugs-
weise adstringirende Waschwasser mit Tannin, Alaun, Hollen-
stein, Blei, Zink, oder erkiltende mit Campher, Aether, Schwefel-
mileh in Aleohol gelost 3j ad 3j, oder resorbirende, wie Jod-
waschungen, Jodschwefelsalbe, Quecksilberchloriir nach Rochard
innerlich und #Husserlich, was sich mir in hartniickigen Fillen
oft bewiihrte. Innerlich miissen die Ursachen beriicksichtigt
werden, namentlich werden bei Stockungen im Unterleib Ab-
fithrungsmittel,. Pulver von Weinstein mit Rhabarber, Blutegel
an After oder die Inguinalgegend, die Menses befordernde Mittel,
wie Aloé oder Secale; bei Congestivzustinden nach dem Kopf
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Hallers Séure, Fussbiider mit Kinigswasser, Diuretica; bei ange-
borenen Dyscrasieen Jodkalium und das Zittmann’sche Decoct von
Erfolg sein. Es versteht sich, dass dabei Enthaltung von Wein,
eine strenge Diit und ein entsprechendes Regime von Wichtig-
keit sind. _

In dem letzten Jahre kam mir in 2 Féllen eine Acne, die
ich A. punctata diminutiva nennen méchte, zur Behandlung. Es
sind dies feine rothe Punkte, die auf der Wange und um das
Kinn herum vorkommen. Sie enthalten nie eine Fliissigkeit,
wie Serum oder Eiter, sondern eher Blut, und scheinen wie aus
einem Insektenstich entstanden. Sie sind immer die Folge von
heftigen Congestionen nach dem Kopf, bisweilen mit leichtem
Gesichtsschmerz und Jucken verbunden; ich fand sie nur bei
reizbaren blithenden Frauen zwischen 30—40 Jahren. Da das
Erscheinen dieser Acne-Punkte die Gésichtsrithe vermehrt, so
wiinschten die Damen um jeden Preis befreit zu werden. Aber
weder Einreibungen von griiner Seife, noch alkalinische Wasch-
wasser, Schwefelpasten, Borax, Benzos, Campher-Lotionen hatten
einen Erfolg. Sie scheinen Blutexsudate in der Miindung der
Talgfollikel zu sein, die — zerstort — sich immer wieder neu
bilden.

Der Acarus folliculorum findet sich sowohl auf der Nase
als in der Ohrmuschel, wenn man mit einem feinen Falzbein
leicht dariiber wegféihrt und die erhaltene Masse zwischen Deck-
gliser bringt, wo man immer mehrere Comedonen findet, welche
die seitlichen Fusspaare kriiftig ein- und hervorziehen und ihre
Lage zu verindern suchen. Die kleinen sind 6-, die grisseren
8fiissig. Man findet sie oft in ungeheurer Zahl, ohne dass die

Haut die geringste Aenderung durch sie erfihrt, oder ein beson-
deres Gefiihl zeigt. :

XVIL und XVIII. Seborrhoea, Plica sebacea,

Fine krankhafte und zu reichliche Secretion der Talgdriisen
{Fluxus sebaceus).

Mit Seborrhoea localis wurden 8 Kranke aufgenommen ; da-
von 6 geheilt, 2 gebessert entlassen. Viermal war sie iiber Nase
und Wangen verbreitet, 2mal auf dem behaarten Theile - des
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Kopfes, 1mal mit Comedonen auf der Stirne und dem Nacken
und 1mal auf der Glans penis. In beiden Fillen auf dem be-
haarten Kopfe war das Secret olig glinzend, in den anderen mehr
steariartig, von grauem und schuppig weissem Aussehen.

Verwechselt kinnte Seborrhoe nur mit Lupus erythemato-
sus werden, weil dieser dieselben Stellen auf der Nase, Wange und
Stirne zum Lieblingssitze wiihlt. Wer aber die talglose, chagrin-
artige, harte, kalkartige und diinn gewebte Metamorphose der
Epidermisbildung bei Lup. eryth. einmal gesehen hat, die durch
kein Messer abgeschabt werden kann, sondern bei solchen Ver-
suchen eine ungleich blutende Stelle hinterlisst, der wird gerade
in dem Talgmangel den charakteristischen Unterschied finden.
Seborrhoea capitis mit Eezema capillitii zu verwechseln, wird
bei der Consistenz der trockenen Schuppen und der Anamnese
ihrer Entstehung kaum vorkommen. Ebenso hat Pityriasis capitis
keine fetten, sondern trockene, leicht abfallende Schiippchen.

Die Behandlung ist nicht immer leicht, da die gestei-
gerte Absonderung der Talgdriisen, wenn sich der Organismus
einmal daran gewGhnt hat, sich nicht so ohne Weiteres reduciren
lisst, wenigstens bleibt oft das ganze Leben hindurch eine Nei-
gung zu dieser Secretion. Ich kenne einen jetzt iiber 60 Jahre
alten Herrn, der mich schon wor 25 Jahren wegen Seborrhoe
der Nase und der Glans penis consultirte, und ungeachtet er in-
dessen eine Unzahl #Husserer Mittel und die mannigfachsten
Biider, namentlich in der Schweiz, versucht hat, doch nicht ganz
von dem Uebel befreit wurde. Neben der Verminderung der
Talgdriisen - Absonderung iiberhaupt ist die zweite Aufgabe,
deren krankhafte Secretion zu heben, d. h. die Abson-
derung des consistenteren Talges in die eines normalen und
tligen zu verwandeln. Die Verminderung wird erreicht durch
Adstringentia; Kilte und Kilte erzeugende Mittel, also kalte
Douchen, Aether- und Campherhaltige spirituose Waschwasser
mit Tannin, Zink etc.; die Umstimmung der Talgsecretion
durch Reizung der Talgdriisen mit Kaliseife oder Kalisolution.
Tnnerlich werden beide Zwecke unterstiitzen jodhaltige, ab-
fiilhrende, und, wo es nothig ist, die Menstruation beférdernde
Mittel. Liingere Zeit nachher ist ein Waschwasser aus Campher,
Alaun und Rosenwasser noch zu gebrauchen.
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Der exquisiteste Fall betraf einen jungen Offizier, dessen
Nase.  und die derselben zuniichst liegenden Theile der Wangen
fortwithrend mit einem weisslichen oder grauen Talg liniendick
iiberzogen waren. Aus allen Talgfollikeln der Nase und der
Wange driingten sich gelbliche Pfripfe hervor, die der Nase ein
schmutziges, grauliches Aussehen verlichen und die — ausge-
driickt — aus halbfliissigem Hauttalg und Schuppen bestanden.
Wurde der Talg mit einem Falzbein entfernt, so erschien die
unterliegende Hautfliiche hyperiimisirt, gertthet, Husserst zarte
. Epidermiszellen abschilfernd. In dieser Weise bestand das Uebel
bereits seit 5 Jahren. Urspriinglich war die Krankheit auf die
Nase beschriinkt, dehnte sich aber spiiter auch iiber die Hiilfte
der Wangen aus. Die Eltern litten nicht an Seborrhoe, wohl
aber eine Schwester der Mutter. Sie litt lange an demselben
Uebel, bis es sich auf wiederholten Gebrauch von Salzbiidern
verlor, wihrend der ebengenannte Kranke vergebens Biider
jeder Art gebraucht hatte. In diesem Falle war das Secret
nicht nur zu reichlich, sondern auch krankhaft, sofern der Talg
sich sogleich nach seinem Austritt in einen stearinhaltigen, fest
aufsitzenden, schuppenartigen Ueberzug verwandelte. Anhalten-
des Biirsten der erkrankten Stellen mit Kaliseife wiihrend 6 Wo-
chen, worauf kalte Douchen und ein aromatisches Waschwasser
mit Liq. Kali carb. folgte, erhihte so bleibend die Energie der Talg-
driisen, dass dieselben wieder anfingen, einen éligten, unsicht-
baren Talg abzusondern, wodurch das Uebel gehoben wurde.

Bei einem 26jihrigen Friiulein bildete sich derselbe Talg-
iiberzug auf den Wangen und Kinn, nicht auf der Nase. Die
Mutter litt an demselben Uebel, ebenso eine Schwester. Der
Mutter Vater litt an einem Gewiichs auf der Nase. Der Eintritt
der Periode verminderte stets die Talgsecretion.

Bei einem Frauenzimmer von 86 Jahren war die ganze Kopf-
haut mit einem briiunlichen, dem Ohrenschmalz #hnlichen, fest
anklebenden Ueberzug bedeckt (Seborrhoea capitis}, ohne dass
die Kopfhaut unter demselben geriithet, secernirend oder sonst
krankhaft erschien; ebenso litten die Kopfhaare nicht. Die Men-
struation cessirte seit 2 Jahren. Betrachtete man den Fetfiiberzug
genauer, so bestand er aus grossen, diinnen, iiber einander lie-






iiber die Resultate der Heilanstalt fiir Flechtenkranke. 01

4 Fille verliessen die Anstalt, noch ehe die Depilation der Bart-
haare vorgenommen werden konnte: zwei schon nach 14 Tagen,
weil sie sich nicht entschliessen konnten, die Barthaare ausziehen
zu lassen; 2 andere nach 2 Monaten, nachdem sie gebeten hat-
ten, sie ohne Depilation, die sie ebenfalls verweigerten, zu hei-
len; sie wurden daher mit Sublimatumschligen, spiter Jod-
schwefelsalbe, zuletzt durch Schwefelpaste behandelt, jedoch, wie
vorhergesagt wurde, ohne bleibenden Erfolg zu erreichen. Bei
2 Kranken wurde nur Besserung erzielt. Der Eine litt an dem
Uebel seit 5 Jahren. Nach einer syphilitischen Infeetion vor 26
Jahren zeigte sich anfangs ein Eeczem unter den Armen, dann
in der Pubes- und Inguinalgegend, spiiter auch hinter den Ohren
und verbreitete sich von da ins (Gesicht. Erst seit 5 Jahren
fixirte sich das Uebel in die Barthaare und gestaltete sich zur
Sycose. Hereditiires war bei dem Kranken nichts zu finden,
seit seiner Jugend aber litt er am Himorrhoiden. Seine bei-
den Briider leiden an eczematosen Ausschligen. Der andere
hatte ebenfalls seit 5 Jahren eine hartniickige Sycose. Nach
der Depilation bildete sich wieder eine grosse Zahl neuer Pu-
steln. Da er aber nur 6 Wochen der Kur widmen konnte, so
konnte leine zweite Depilation angewendet werden, und er ver-
liess die Anstalt nur gebessert.

Die iibrigen 33 wurden vollkommen geheilt entlassen, ob-
gleich Kranke zur Behandlung kommen, die bereits 10, 12 bis
30 Jahren an der Krankheit gelitten hatten.

Die Sycosis ist eine der hartniickigsten Krankeiten, die so
oft sie geheilt zu sein scheint, durch jede leichte Veranlassung,
wie Erkiltungen, Diiitfehler, Schnupfen, recidiv werden kann.
Sie befillt nur die Barthaare meist bei Minnern von 25— 40
Jahren, entsteht nach vorhergegangener schmerzhafter Spannung
aus kleinen geriitheten infiltrirten Knitchen im Bart, deren Cen-
trum stets ein Barthaar ist und die eitern, eintrocknen und fette
Krusten bilden. Die Krankheit kriecht immer weiter fort, bis alle
behaarten Theile des Gesichts ergriffen sind. Wird die Stelle rasirt,
s0 erkennt man an der Rithung und Schwellung der umgeben-
den Cutis sogleich, wie weit die Krankeit vorgeschritten ist, da
die ganze Umgebung, nicht blos die Pustelstellen, hyperiimisirt
erscheinen. Im hiheren Grad indurirt sich die Haut knotig,



99 Specieller Bericht

iiberzieht sich mit eiternden Borken und rissigen, leicht bluten-
den Tuberkeln, welche theilweise die Haare zerstoren, theil-
weise sie lockern, und ein der Porrigo capitis nicht unihnliches
Bild zeigen. Da Sycosis nie iiber die Haargrenze hinausgeht,
so miissen die Haare ein wesentlicher Sitz der Krankheit sein,
und in der That ist die griindliche Heilung der Sycose ganz
unausfiithrbar ohne das Ausziehen der erkrankten Haare. Die-
- selben zeigen zwar keine Pilze, aber die Scheiden sind aufge-
lockert und mit Eiter iiberzogen, der unter dem Mikroskope
Eiterkorperchen und amorphen Schleim zeigt. Hierin liegt
auch der Unterschied von Acne, welche eine Krankheit der
Talgdriisen ist, wilhrend Sycosis in einer Krankeit der Haar-
bélge oder der Matrix der Haare besteht. Bleiben nun die halb-
zerstorten, abgerissenen Haarbiilge nach der Depilation in ihren
Hautscheiden, so geben sie aufs Neue Veranlassung zu Reizung des
Follikels, Entziindung und Eiterung, wesshalb sie durch Aezmittel
(Essigsiiure) zerstort werden miissen. Bekanntlich hat Chaussit
eine Sycosis pustulosa, tuberculosa und phlegmonosa aufgestellt,
aber die 2 ersten Formen sind nur graduelle Verschiedenheiten,
die letzte aber, in welcher blutgestreifter Eiter in der Pustel
enthalten sein soll, schienen mehr Furunkelprocesse als syco-
tische zu sein.

Bei einem Kranken litt die Grossmutter viiterlicher Seits
an Schwindsucht, der Grossvater an Eczem der Fiisse, der Vater
und seine beiden Briider litten an Hautkrankheiten; der Erstere
an enormen Schweissen bei jeder Anstrengung, die Briider an
Eczema und Psoriasis, die Geschwister des Kranken, und zwar
2 Briider sind scrophulds, eine Schwester leidet an chronischer
Heiserkeit. In vielen Fillen lassen sich hereditire Momente
nachweisen. In nicht weniger als 7 litt die Mutter an Eczema,
in 5 der Vater; andere hatten in der Jugend selbst Eczem und
waren entweder scrophulés oder frither syphilitisch gewesen.
Einer litt lange an Furunkelbildung, ehe die Sycose ausbrach.
11 Kranke geben an, dass ihre Geschwister an Ausschligen lei-
den. In einem hartniickigen Fall war die Mutter an Leberleiden
gestorben, in einem anderen an Balggeschwiilsten, in einem dritten
an Tuberculose, in einem vierten der Vater an bsartigen Héimor-
rhoidalknoten. Ueberhaupt scheint es fast, dass Eczem sich zu
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Sycosis nur dann ausbilde, wenn hereditire Dyecrasieen in der
Familie sind und der Kranke scrophulés oder syphilitisch war.
Namentlich disponiren hartniickige Gonorrhoeen zu Sycosen.
Gerne beginnt das Uebel mit einem Abscess am Kinn oder der
Wange oder mit einem Herpes nach langwierigem Schnupfen.
Bei allen war der Herbst oder Winter eine Verschlimmerungs-
ursache. Die gewidhnlich befallenen Stellen waren Backenbart,
Kinn und Oberlippe, in 10 Fillen Backenbart allein, in 12 die
Oberlippe, in 4 nur der Kinnbart; an anderen Stellen habe ich
sie nie gesehen; wenn die Oberlippe allein der Sitz der Sycosis
war, so war der Ausschlag gewihnlich sehr hartnickig. In
einem Fall war das Zellgewebe an Kinn und Nase so hyper-
trophisch degenerirt, dass es schien, man habe es mit einem
Lupus zu thun; iiberhaupt ist in vielen Fillen Induration des
Zellgewebes mit der Sycosis verbunden, nicht selten auch — selbst
bei syphilitischer Dyscrasie — Jucken und Brennen in der kran-
ken Stelle. Bei einem Missioniir hatte die Krankheit simmtliche
Haare zerstirt. FEin Kranker gab als Ursache an, dass er in
ein neu gebautes Haus gezogen sei.

Die Behandlung der Sycosis beruht hauptsiichlich auf
Depilation und Zerstérung der in den Follikeln zuriickgeblie-
benen Haarscheiden. Das Verfahren beginnt mit Cataplasmen,
worauf Einreibungen mit griiner Seife zum Lockern der Haare
folgen. Sowie die Seife starke Ausschwitzung hervorgebracht
hat, lassen sich die Haare leicht auszichen und es wird dies
mit der Pincette oder Klebpﬂaster a,usggﬁjhrt_ Nach der Dﬂpi-
lation werden die Follikel mit Essigsiiure bepinselt und hierauf
Umschlige von Sublimatwasser, J odkaliumsolution, Theerspiritus
oder Schwefelspiritus, je nachdem das eine oder das andere Mittel
als nothwendig sich herausstellt, angewendet. Wo niimlich
Schuppenbildung zuriickblieb , wurde Theeralkohol, wo Neubil-
dung von Pusteln Schwefelspiritus, bei Verhiirtungen Jodtinktur
oder Jodkaliumsolution, bei krankhafter Risthe Sublimat oder Blei-
solution anﬁge:wendet. Innerlich wurden die Ursachen: Syphilis
oder l“flg""" lerige Neigung zu Eczematosen durch Abfithrungsmittel,
Jodkalium oder Doppelt-Jodquecksilber beriicksichtigt. Kalte
.'Dnu::hnin oder .hei Verhiirtungen des Zellgewebes Dampfdouchen
unterstiitzten die Kur wesentlich, Nach der Depilation und Aezung
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von einem Haar durchbohrte Pusteln bilden, die in 3—4 Tagen
sich verdichten und die napfférmige Kruste zu zeigen anfangen.
Ukebrigens gibt es viele Hautkrankheiten, in denen Pilze gefun-
den werden; ich fand wenigstens welche schon bei Psoriasis,. bei
Lichen agrius, bei Lepra, ohne dass das Mikroscop eine Ver-
schiedenheit der Pilzfiden erkennen liess, da sich immer die
3 Hauptformen: Thallusfiden einfach und veriistet, Zellen und
Zellenketten (Sporidien) wiederholen. Ich habe iibrigens nur im
Favus und bei Pityriasis versicolor constant Pilze gefunden, nie
bei Sycosis und Alopecia circumseripta; Herpes tonsurans kam mir
nie zur Behandlung und bei Herpes iris seu circinatus, wenn der-
selbe durch Ansteckung vom Vieh auf den Menschen iibertragen
wurde, konnte ich keine Thallusfiden, aber Sporidien finden (s. Her-
pes). Auch war es mir nicht miglich, einen Favus auf dem Arme
der Kranken durch lingeres Aufbinden einer Pilzborke zu er-
zeugen. Diese unten gelbe, convexe, von concentrischen Scheiben
umgebene Kapsel enthiilt Pilzfiiden und hauptsichlich Sporen,
welche durch ihre Masse den Haarbalg atrophiren und zerstiren.
Die Aufgabe der Therapie ist somit, diese Haare sammt den
eingesenkten gelben Pilzkérpern zu entfernen, die etwa zuriick-
gebliebenen Pilzfiden zu zerstiren, die bienenwabenartig ange-
fressene Cutis zu heilen und eine gesunde Epidermis auf ihr
zu bilden.

Die 3 Fille von Favus bieten kein besonderes Interesse
dar. Sie betreffen 2 Knaben von 11 und 13, und ein Midchen
von 12 Jahren. Alle 3 konnten, wie gewihnlich, keine An-
steckung ‘nachweisen, sie erinnerten sich nicht, Altersgenossen
gekannt zu haben, die ebenfalls mit Kopfarind behaftet waren.
Sie stammten alle von verm@glichen Eltern, die ihre Kinder
sehr reinlich und sorgfiltig hielten. Bei dem ersten dauerte
der Grind 4 Jahre, bei dem Miidchen 8 Jahre, bei dem
13jiihrigen Knaben, einem Isracliten, seit erster Kindheit.
Dt‘fﬂs]mlb war sein Kopf beinahe ganz kahl, nur an der
Seite un{_l 'hinten befanden sich verkiimmerte Haare mit den
Uhﬂl‘ﬂktﬁl‘lﬂtlstﬂlﬂn Favusborken, welche, entfernt, eine feuch-
tende Delle in der Cutis bildeten, die sich aber bald, nach
8—10 Tagen, mit_m'-‘mgﬂgelhan concaven Krusten wieder fiillten.
Durch seinen peripherischen Sitz konnte man diesen Grind
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Favus orbicularis nennen. Bei dem Midchen zeigte sich jene
Bildung von asbestartigen, biischelférmigen Haarscheiden, die
gewihnlich nur bei Eczema capillitii sich finden, sich aber da-
durch von Eczema unterscheiden, dass, wenn sie rasirt wurden,
man unter ihnen eine Menge sehr kleiner in die Cutis einge-
rahmte Pusteln mit succedirenden Favusborken entdeckte. Ich
habe schon frither auf diese 2 Formen des Favus: F. vulgaris
und F. amiantaceus, aufmerksam gemacht.

Die Behandlung des Favus in der Anstalt ist von der
gewihnlichen nicht abweichend : erst Cataplasmen zur Entfernung
der Krusten, dann Einreibungen von griiner Seife, bis die Haare
gelockert sind, darauf Depilation durch Pechstreifen und sorg-
filtiges Ausziehen aller zuriickgebliebenen Haare mit einer Pin-
cette; hierauf Aezung der kahl gemachten Stellen mit Essig-
siure, um die zuriickgebliebenen Pilze vollends zu zerstiren
und sorgfiltiges Oeffnen jeder succedirenden Favuspustel, um
sie mit Essigsiure zu behandeln. - Zum Schlusse wird bei stark
hyperiimisirter Kopfhaut weisse Pricipitatsalbe mit Campher
eingerieben; wenn aber Schuppenbildung zuriickbleibt, — Theer-
salbe oder Leberthran. In einzelnen hartniickigen Fiillen leistete
auch Hutchinsons Salbe von Schwefel und Sublimat aa Ji ad 51
Fett gute Dienste. Von simmtlichen Kranken mit Favus wurde
die erste Entstehung ihrer Krankheit als niissende Flechte beschrie-
ben, aus welcher sich erst nach und nach Favus herausgebildet
haben soll. Uebrigens sind die meisten mit Favus behafteten
Kinder scrophulos und stammen von scrophulésen Eltern. Sie
sehen aber sonst frisch und gesund aus. Innerlich erhielten
solche Kranke nichts als Abfiihrungsmittel und Leberthran. In
diesen 8 Fillen war der Sitz des Favus auf dem Kopf, in frithe-
ren sah ich ihn aber auf der Achsel, am Arm und sogar am
Oberschenkel ausser dem Kopf sich bilden.

XXI. Alopecia.

Kranke mit Alopecie wurden 9 aufgenommen: 3 geh:eilt,
3 gebessert, bei 3, die zum Theil noch in der Behandlung sind,

ist der Erfolg sehr zweifelhaft. :
Man kann 2 Formen der Alopecie unterscheiden: Alopecia
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universalis und Al circumscripta. Beide Formen kamen in der
Anstalt vor: Al cire. 5, univers. 4.

Unter Alopecia circumsecripta versteht man eine bis
jetzt noch nicht geniigend erkliivte Krankheit, bei der ohne in
die Augen fallende Ursache auf dem Haarboden begrenzte, hitufig
rundliche Stellen sich bilden, auf denen die Haare spurlos ver-
schwinden, so dass hier die Kopfhaut glatt, bisweilen mit Lanugo,
meist ohne alle Spur von Haaren erscheint. Solcher Flecken
bilden sich '‘meist zu gleicher Zeit mehrere (ﬂlﬂp. cimumsnripta).
Oder es verschwinden im Verlaufe der Krankheit alle Haare
des Kopfes, der Augbrauen, der, Auglider, des Bartes, unter
den Armen, an den Beinen und an der Pubes (Alop. univers.).

Die Alopecie kann in Folge exanthematischer Prozesse
(4 Fiille) entstehen, oder nach Kopfrosen (1), die durch Unter-
driickung der Kopfausdiinstung hervorgerufen sind, oder nach
Storung der Periode (3), oder ohne alle Ursache (1). Die Mehr-
zahl der Kranken war scrophulos (5). (In frilheren Jahren
waren im Ganzen nur 6 Alopecische in der Anstalt. Bei diesen
wurde als Ursache angegeben: 1 Climaveriinderung, 1 Masern,
1 Scharlachfieber, 2 Seropheln; darunter 2 Alop. univ., 4 circum-
scripta). Der Alopecie liegt nie Pilzbildung zu Grunde, denn
es war mir unméglich, weder an den ausgefallenen Haaren, noch
an den die nackten Stellen beriihrenden gesunden Haaren, noch
an den Wurzelscheiden, die zuweilen an der Haargrenze gefunden
werden, Pilze oder kranke knotige Haare oder sogenannte ge-
platzte, in Fasern geliste Bulbus zu finden. Wohl aber zeigten
sich die Grenzhaare fettlos, spride, atrophisch, sowohl im Bulbus
als in dem Haare selbst. Auf der haarlosen Kopfhaut zeigten
sich deutlich die Miindungen der Bilge, aber leer, und bei Druck
sonderten sie eine Spur von dlartigem Talg ab, bisweilen ent-
hiclten dieselben mehrere mikroskopisch erkennbare Hiirchen.
Ausserdem spricht gegen die Pilze die Erfolglosigkeit aller iizen-
den, Pilze zerstirenden Mittel, wie der Essigsiiure, caust. Kali,
des Natron, Sublimat ete., sowie das Auftreten der Krankheit
an mehreren Stellen zugleich. Woher die Atrophie der Kopf-
haare bei dieser meist konstitutionellen Krankheit kommt, ob

von mangelhafter Ernithrung der Haut, von gehemmtem Nerven-
Veiel, Hautkeankhoiten, 7

#
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einfluss, von einem krankhaften Exsudat, ist wohl noch nicht
entschieden. Bei dem notorischen Auftreten der Krankheit nach
Masern, Scharlachfieber, Rothlaufprocessen, Eczem, Herpes ist das
letztere das Wahrscheinlichste, um so mehr, als ich in mehreren
Fillen eine Art kaum erkennbare oedematése Schwellung der
Kopfhaut bemerken konnte, daher sie auch anaemisch erscheint
und weniger sensibel. Uebrigens konnte ich Hutchinsons Blasen-
pflaster- und Schiirfungsprobe nicht bewihrt finden. Die Alo-
pecie kann mit keiner anderen Krankeit verwechselt werden,
denn bei Herpes tonsurans finden sich Pilze, Schuppen und
Blischen, stets einige, wenn auch gebrochene Haare, Jucken
und keine rundlichen, weissen, scharf begrenzten Flecken; bei
Tinea decalvans ist die Favus-Narbe sichtbar, die Stellen sind
nicht scharf begrenzt, zeigen keine Haarmiindungen und nie
fehlen da die Haare ganz; bei Calvities ist gewthnlich Greisen-
alter und keine scharfe Umschreibung der haarlosen Stellen, bei
Defluvium capillitii nach Typhus, Syphilis, Wochenbetten findet
ebenfalls weder stellenweise giinzlicher Mangel, noch stellen-
weise vollkommen krifticer Haarwuchs statt.

Hutchinson sah bei vielen alopecischen Kranken Mattigkeit,
Verdauungsleiden, Abmagerung, Kopfleiden, schwere Krank-
heiten vorhergehen, was ich nicht bestitigt fand (vergl. die
Krankengeschichten).

In den meisten Fillen, die ich beobachtete, lag Emrnphulnse
der Alopecie zu Grunde, ausserdem begiinstigte sie das Alter
von 10—20 Jahren und besonders die Pubertits-Entwicklung.

Die Behandlung bestand bei siimmtlichen Kranken in
Reizung der Haut durch lange fortgesetzte Einreibungen von
griiner Seife, welche mit Salzbiidern und Dampfdouchen unter-
stiitzt wurden. Wenn die ersten Haare als feine Seidenhiirchen
sich zeigten, wurde eine Salbe von Jodschwefel mit pernviani-
schem Balsam angewendet; innerlich aber Leberthran oder bei
vorherrschenden Secropheln Jodkalium crescendo gereicht. Wo
die Alopecie als Folge exanthematiseher Processe oder unter-
driickter Schweisse auftrat, wurden kiinstliche Ausschlige im
Nacken oder auf der Brust hervorgerufen, wo aber Stérung der
Periode damit verbunden war, wurden Emmenagoga :mgewendeh
Fussbider ete. In einem Fall, in welchem die griine Seife kei-
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nen Erfolg hatte, wurde eine Salbe von Doppeltjodquecksilber
mit Tinet. canth. als wirksames Reizmittel verwendet. Ferner
wurden angewendet: Tinet. Colchiei, Jodschwefelsalbe, Tannin-
und Chininsalben, Sublimatwaschungen, jedoch mit zweifelhaftem
Erfolge. — Die Zeit heilt oft Alop. sicherer, als alle genannten
Mittel.

Ich fiihre noch kurz die 9 Fille speciell auf: In dem einen
Fall waren Morbillen als die Ursache der Alopecia cire. ange-
geben bei einem keineswegs scrophulosen Knaben von 15 Jahren.
Erfolg giinstig. — In einem zweiten Scharlachfieber bei einem krif-
tigen 12jihrigen Middcéhen. Ihrer Alopecia cire. gingen ,scro-
phulése Kopfausschlige® voraus. Erfolg: Besserung.— In einem
dritten, bei einem 25jihrigen Midchen, hatte die Krankheit vor
7 Jahren angefangen und zwar als Folge eines Eczems, welches
sich auf den Kopf festgesetzt hatte. Mit der Heilung des Ec-
zems starben die Haare ab, kamen aber bald darauf von selbst
wieder. Als sie die Grisse von 2 Zoll erreicht hatten, starben

sie zum zweiten Mal ab, und so dreimal, bis die Kranke die

Anstalt aufsuchte. Dieses Mddchen war ebenfalls sehr serophu-
16s. Erfolg: Besserung. — Der vierte I'all betraf einen 29jihrigen
Jungen Mann, dem vor 10 Jahren, nachdem vor lLingerer Zeit

der Kopf schuppig geworden, alle Haare ausfielen. Sie sollen -

frither gewihnlich /4 Zoll lang gewachsen sein., dann seien sie
ausgefallen oder hitten sich mit den Kopfschuppen abgelést. Im
Sommer gingen die Haare stirker aus, als im Winter. Der
Mutter Vater soll auch haarlos anf dem Kopfe gewesen sein; in
der Jugend habe der Kranke viel an Driisen gelitten ; die Schup-
pen sollen sich zuerst auf der Stirne gebildet und von da auf
den Kopt sich weiter verbreitet haben, bis sie diese zerstiren-
den Folgen nach sich zogen. Es scheint hier Herpes tonsurans
vorausgegangen zu sein. © Bei dem Eintritt des Kranken war
glatte Alopecia univ. vorhanden. Erfolg auf Sublimatwaschungen
giinstig. — EKin 18jihriges Miidchen von blithendem Aus-
sehen bemerkte in ihrem 12. Jahr erbsengrosse kahle Flecken
auf dem Kopf ohne alle Ursache und ohne dass irgend ein Un-
wohlsein vorausgegangen war. Nach Umlauf eines Jahres
wuchsen die Haare wieder. Erst im 17. Jahre, nachdem die
Periode etwas in Unordnung gerathen war, vermehrten®sich die
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stant dieselben geblieben. Die Aughrauen sind nie ausge-
gangen, dagegen ofters die Augwimper am iibrigen Korper
sind keine haarlosen Stellen. Als Kind litt der Knabe lingere
Zeit an einem Kopfgrind und Schuppen auf dem Kopf, was aber
mit dem 4ten wnd Hten Jahre sich vollkommen verlor. Der
Knabe sieht sehr gesund und nicht im mindesten scrophulos
aus, hatte jedoch fast immer an Augenentziindungen zu leiden.
Der Vater ist kahlkopfiz, ebenso dessen Briider und der Gross-
vater, die Mutter ist scrophulos und litt viel an Eeczem, auch
sind alle ihre Kinder mehr oder weniger scrophulos. Der
Mutter Bruder litt ebenfalls an dieser umschriebenen Alo-
pecie, dagegen sollen ihre Eltern gesund gewesen sein. Unter
den 8 Geschwistern des Patienten ist er der einzige, welcher
diese Krankheit der Haare hat, withrend der iltere Bruder und
6 jiingere vollkommen gute Haarbéden haben. Die Behandlung,
welche in den mannigfachsten Reizmitteln der Haare bestand,
hatte anfangs wenig. Erfolg, obgleich &fters Haare sich bildeten,
die aber immer wieder abstarben. Erst einige Monate nach dem
Austritt wuchsen die Haare wieder. '

Die 8te Kranke war ein 22jihriges Midchen von gesundem
und kriiftigem Aussehen. Sie ist am ganzen Korper, namentlich
Kopf, Augwimper, Augbrauen, Armen und Beinen vollkommen
haarlos; nur unter den Armen und an der Pubes befinden sich
einzelne rudimentiire Haare. Sie hatte bis vor 3 Jahren sehr
schine, blonde, lange Kopfhaare, nicht besonders dicht und auf dem
Kopf feine zarte Schuppen, die aber den Haarwuchs nicht ver-
kiimmerten. Als niichste Ursache betrachtet sie eine Erkiiltung,
indem sie mit schwitzendem blossen Kopf in den Schnee hinaus-
gieng. Die Folge war 8tiigiges Kopfweh und eine rothlaufartige
Schwellung der Kopfhaut; dann giengen die Haare zuerst auf
dem Scheitel aus und nach einem halben Jahre waren alle Haare
am ganzen Korper verloren gegangen. In Folge einer Kreuz-
nacher Kur kamen an einzelnen Stellen des Kopfes wieder Haare,
dic  aber bald wieder ausfielen. Die Periode ist seit drei
Jahren regelmiissig, vorher aber war sie in Unordnung. Die
Eltern haben vollkommen guten Haarboden, nur der Grossvater
miitterlicher Seits ist kahlképfig, ebenso der Mutter Bruder und
der Grossvater viiterlicher Seits litt lange an chronischen Haut-
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ausschligen, ein Bruder ist serophulos. Auch in diesem Fall
hat die Behandlung bis jetzt kein Resultat erzielt.

Der 9te Fall betrifft ein 25jihriges Bauern-Midchen, kriif-
tig, stark und von gesunden Eltern abstammend. In ihrer
Familie leidet Niemand an Kahlképfigkeit. Sie hatte frither
schone braune Haare und hat sie in 7 Monaten am ganzen
Kiérper verloren; sie sei nie krank gewesen, ausser Gliederweh
und rheumatischen Beschwerden im 20sten Jahre, aber obgleich
25 Jahre alt, ist sie doch noch nicht menstruirt. Sie hat nur
noch wenige Haare vorne an der Stirne und einige wenige im
Nacken ; die Kopfhaut zeigt keine Spur von Lanugo und die
noch vorhandenen Haare erscheinen unter dem Mikroskop voll-
kommen gesund. Auch hier war bis jetzt die Cur erfolglos.

XXII. Elephantiasis,

Wiihrend in fritheren Jahren die Hypertrophie des Unter-
hautbindegewebes ifter Gegenstand der Behandlung war, nament-
lich am Unterschenkel, Praeputium, am Ohr ete., so kam in den
lezten 7 Jahren diese Krankheit nur Einmal zur Behandlung,
und zwar bei einem hollindischen Arzt, 48 Jahre alt, der sich
viele Jahre in Ostindien aufgehalten hatte, zuletzt auf den Mo-
lukken war, wo er vor 4 Jahren die erste Spur der Erkrankung
des Zellgewebes bemerkte, indem sich dasselbe an verschiedenen
Kirperstellen, namentlich am Unterleib und den Fiissen fester
anfiihlte, seine Elasticitit verlor und bei Druck schmerzhaft
wurde. Hiezu gesellte sich vor 2 Jahren eine Gonorrhoe und
diese, auf eine leprose Constitution geimpft, erzeugte folgende
eigenthiimliche Krankheitsform. Das ganze Gesicht wurde mit
Einschluss der Ohren und Stirne wie durch eine Rose geschwellt,
diese Zellgewebsgeschwulst (Pachydermie) war hart anzufiihlen.
Aehnliche Schwellungen von verschiedener Form und Ausdehnung
bildeten sich nun iiber den ganzen Kirper, leicht gerithet, wie
bei Syphilides tuberculosa, dabei nahmen die befallenen Stellen
einen eigenthiimlichen Perlmutterglanz an, olivgelb, in's Griin-
liche schillernd, erzeugten Alopecie aller behaarten Stellen des
Kirpers mit Ausnahme der nicht befallenen Kopfhaut, ausser-
dem von Zeit zu Zeit schmerzhafte Anschwellung des Testikels.
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Bis dahin kionnte man diese Erscheinungen von SEELInt?ﬁrer
Syphilis ableiten, allein hiezu gesellte sich ein elgﬂpthumhch.es
Leiden an beiden Fiissen, ein Gefiihl von Taubheit und Pelzig-
sein; anfangs pur in der rechten grossen Zehe, nach }md.nach
iiber den Fussriicken gegen die Tibia fortkriechend, mit leichter
Schwellung dieser Theile, wie sie dem lt‘usszeh.enbran.d voraus-
geht. Dazu kam eine ausserordentliche Rm:«:hark_mt in der
Oberhaut beider Fiisse, eine Hyperiisthesic der peripherischen
Nerven neben Parese der motorischen mit dem Gefiihle von Stei-
figkeit in den Gelenken des Fusses und der grossen Zehe.
Der Kranke war im Uebrigen kriiftig, seine Funktionen geregelt.
Als Kind scrophulos litt er lingere Zeit an Tinea fav_uﬂa_,;
Eltern und Grosseltern sind frei von Dyscrasieen. Mercurialia
erzeugten sogleich Diarrhoe; Jod Congestionen zum Kopf, Cctn—
junctivitis und heftigen Schnupfen; nur Arsenik und Sassz&panﬂ-
tisanen wurden gut ertragen. Der Arsenik brachte auch in der
That in Verbindung mit Sublimatbiidern ein Schwinden der in-
durirten Stellen hervor, allein die Alopecie, die Hauthyperiis-
thesie und die schmerzhafte Schwerbeweglichkeit der F ussgelenke
konnte nicht gehoben werden. FEine Eigenthiimlichkeit in der
Familie des Kranken war, dass sein Vater keinen Geruch hatte
und derselbe von seinen 8 Geschwistern den 5 ersten ebenfalls

fehlte, withrend die 3 letzten vollstéindigen Geruches sich er-
freuten.

XXII. Lupus, Erythema lupinosum.

Lupus hat seinen Sitz in der Cutis und im Unterhautzell-
gewebe und besteht in seinem Beginn in degenerirten gelblichen
Zellen, die zwischen Haarbilge und Talgdriisen eingebettet sind,

nach und nach sich ausdehnen und bis zur Epidermis erheben..

Man sieht diese Zellen am besten » wenn man die Epidermis
durch eine Blase entfernt. Entweder machen sie das Zellgewebe
und Corium nach vorhergegangener Rithe und Schwellung atro-
phisch und bilden dann den Lupus superficialis seu non
exedens, der als schuppigte eingesenkte Narbenhaut mit At-
traction der gesunden Theile erscheint, oder erzeugen sie kno-
tige. Wucherung im Gewebe der Cutis mit Schuppen - und
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Krustenbildung als Lupus hypertrophicus, oder zerstéren
sie bald nach aussen die Gewebe, Haut und Knorpel, bald nach
innen die Schleimhaut und Knochen der Nase und des Gaumens
als Lupus exulecerans. Doch finden sich mannigfache Ueber-
~ giinge bei denselben Kranken. Hebra's Lieblings-Jdee, alle
Formen einzelner Hautkrankheiten auf Entwicklungsstadien zu-

riickzufithren, bestitigt sich am wenigsten bei Lupus, da eben’

L. hypertrophicus und exulcerans gewdhnlich sogleich mit ihren
charakteristischen Formen auftreten und selten die niederen Grade
des L. superficialis oder erythematosus vorher durchmachen.

Lupus ist eine Krankheit des jugendlichen Alters vom 14ten
bis 2bsten Jahre, verschwindet aber mit dem reiferen Alter nicht,
sondern verfolgt den Menschen das ganze Leben. Ich habe 50-,
56-, 60jihrige Frauenzimmer mit Lupus superf. und exulcerans
behandelt. Feine, weisse Haut und vollkommener, pastoser Korper-
bau findet sich meistens bei Lupus. Die Constitution leidet bei
Lupus an sich wenig, im Gegentheil zeichnen sich Lupdse
durch frisches Aussehen aus, obgleich sie scrophulos sind.
Ueberhaupt sind erworbene und hereditive Scropheln sowie here-
ditéire Syphilis die hiufigsten Ursachen des Lupus.

In den letzten 7 Jahren wurden 57 Lupus-Kranke aufge-
nommen, davon 41 geheilt, 15 gebessert, 1 ungebessert entlassen.
Dass Lupus eine von den Eltern ererbte Krankheit ist, habe
ich schon in meinen friiheren Berichten nachgewiesen, dagegen
kann ich die neuerdings &fters ausgesprochene Ansicht, dass
Lupus immer von Syphilis der Eltern oder Grosseltern her-
rithre, nicht bestiitigen. Es ist zwar sehr schwer, diese Frage
zuverliissig zu ermitteln, weil die Sthne selten von den geheimen
Krankheiten ihrer Eltern sichere Kunde haben, der Arzt der
Eltern und Grosseltern aber lingst gestorben ist. Dennoch
konnten unter 57 Fiillen bei 11 Syphilis des Vaters nachge-
wiesen werden, in 15 Fillen war der Vater scrophulos, in eini-
gen litt er an Tuberkeln und zwar 2mal an Lungentuberkeln, 3mal
an Leberverhiirtung. A usserdem wurde angegeben, dass der Vater
an Mastdarmfisteln, an Darmstrictur, an Harnbeschwerden, die
Mutter an Leberleiden oder Neigung zu Gesichtsrosen, der
Mutter Schwester an Brustkrebs 'gclitten hibe. Nur Einmal
litt der Vater auch an Lupus. In vielen Fillen waren die Ge-
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schwister theils scrophulos, theils an chronischen Dyscrasieen,
namentlich Gicht leidend, 4mal ist angegeben, dass die Ge-
schwister an Fussgeschwiiren litten oder an Hautkrankheiten,
wie Sycosis, Acne. In ¥stel aller Fille waren die Kranken
selbst scrophulos, litten an Héimorrhoiden, oder es war der Krank-
heit Caries, Arthrocace, Coxalgie ete. vorausgegangen. Nur in b
Fiillen wurde von den Kranken selbst frithere Syphilis zugestanden.
In einer Familie litt der Vater an Mastdarmfisteln, ein Bruder
an Halsdriisen, eine Schwester an Acne, eine andere an Fuss-
geschwiiren, die dritte an Gelenksgicht, der Kranke selbst litt
vom 5ten— l6ten Jahre an einer Hiiftgelenkskrankheit und
erst im 17ten Jahre zeigten sich die ersten Erscheinungen von
Lupus. In einem Fall soll Lupus nach einem nervisen Fieber
entstanden sein; ein Anderer gab an, dass er lange Zeit an
den Augen gelitten habe, dann wiederum viele Jahre an Ton-
sillar-Anginen, worauf das Augeniibel verschwunden sei, erst mit
25 Jahren habe sich der Lupus gebildet. Ueberhaupt sind mit
Lupus Tonsillar-Anginen und Ophthalmieen sehr hiufig verbun-
den. 5 Kranke theilten mit, dass sie als Kinder viel an Rothlauf-
prozessen, Wiirmern und Leberaffektionen gelitten und erst in den
Entwicklungsjahren habe sich der Lupus im Gesicht gezeigt. In
anderen Fillen gieng Fezem voraus. In den meisten Fiillen
war der Winter und das Friihjahr fiir die Krankheit sehr nach-
theilig; nur in 4 Fillen, namentlich bei Lupus erythematosus
soll die Sommerwiirme ungiinstig eingewirkt haben. Bei den
meisten Frauenzimmern war die Periode in Unordnung, zu
wenig; fluor albus war selten mit Lupus verbunden. In den meisten
Fillen zeigt sich der Lupus im Gesicht, an der Nase und den
Wangen, doch kommen auch Fille vor, in welchen die Achseln,
die Oberschenkel, die Handriicken, Nacken, Lippen und Zahn-
fleisch , nicht selten die Hinterbacken ete. der Sitz des Lupus
waren. Das weibliche Geschlecht ist hiiufiger damit behaftet,
als das miinnliche.

Die Behandlung des Lupus erfordert das Aezmittel. Nie
konnte ich bemerken, dass Lupus von selbst heilte oder durch
mnere Mittel allein, wie Leberthran in grosseren Dosen (Hermann
17 Unzen tiglich, Devergie 16 Essliffel), Jodquecksilber ete.
geheilt werden konnte. Das Wichtigste bei der Aezung ist die
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vollkommene Zerstérung der im Unterhautzellgewebe wuchern-
den tuberculosen Zellen. Fiir Lupus ulcerativus und superfi-
cialis ist wohl der Chlorzink das zweckmiissigste Mittel, entweder
in Substanz in der Form eines Griffels, oder in concentrirter
Auflosung in Weingeist. Nachdem die Borken bei Lupus ul-
cerativus durch Cataplasmen, die Oberhaut bei Lupus superfi-
cialis durch ein Blasenpflaster entfernt sind, wird jede kranke
Stelle mit einem in Chlorzink-Solution getauchten Pinsel iiber-
fahren. Die niichste Wirkung ist ein Aussickern von Serum,
bald darauf aber trocknet die Aezstelle und iiberzieht sich mit
Brandschorf. Erst wenn dieser durch Eiterung gehoben wird —
am 3. oder 4. Tage nach der Aezung — entfernt man ihn mit
Cataplasmen und beginnt die Aezung aufs Neue, jedoch mit einer
durch den 8ten Theil Wasserzusatz verdiinnten Chlorzinklisung.
Auf diese Weise wird mit der jedesmal mehr verdiinnten Aezung
alle 4 Tage fortgefahren, bis Heilung eingetreten ist. Die Kur
wird unterstiitzt durch Salzbiider, den innerlichen Gebrauch des
Leberthrans oder eines Extractes von Nussblittern und Sassaparill,
wenn der Leberthran nicht ertragen werden sollte. Bei Lupus
hypertrophicus und iiberhaupt bei sehr indurirtem und hypertro-
phisch degenerirtem Zellgewebe wiirde die Aezung mit Chlorzink-
- losung viel zu schmerzhaft sein und zu langsam wirken, um durch
Zerstirung der oberfliichlichen Schichten bis in die Tiefe zu drin-
gen; es ist fiir diese Fiille daher die Anwendung des Chlorzinkstiftes
oder des kaustischen Kaligriffels nach Langenbeck vorzuziehen,
mit welchem, nachdem er scharf zugespitzt ist, das Schwamm-
gewebe durchbohrt wird und zwar so tief, als der Griffel ein-
gedriickt werden kann, der sich meistens unglaublich leicht
~einsenkt. Diese Bohrungen miissen hart eine neben der anderen
ausgefiithrt werden. Der dadurch gebildete rabenschwarze glin-
zende Brandschorf stosst sich erst nach 6—8 Tagen ab, worauf
die neu wuchernden Granulationen wieder in derselben Weise
oder durch Chlorzink-Solution zerstért werden, bis sie dem
Niveau der natiirlichen Hant gleich sind, worauf dann bald von
selbst die Vernarbung beginnt.

Drei Fiille dieses Jahres bedurften der Zerstirung der hyper-
trophischen Fleischwucherung in dieser Weise, und besonders
bei dem einen hatte die Hypertrophie der ganzen rechten Wange
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die Dicke eines Zolles erreicht und es mussten viele Monate
lang die zerstirenden Aezungen fortgesetst werden, bis voll-
kommene Genesung eintrat. Bei dem zweiten mussten die ganze
Oberlippe, welche eine monstrise Grisse erreicht hatte und wie
ein Riissel umgestiilpt erschien, geiizt und selbst das obere
und untere Zahnfleisch in dieser Weise reducirt werden. -Im
dritten Fall war es die Nase, die Wange und das Ohr, welche
mit dem Zinkgriffel behandelt werden mussten. Es ergab sich
dabei, dass das Ohr bei weitem am empfindlichsten ist, so dass
dort auch der Zweck nicht ganz erreicht werden konnte. Zur
Nachkur werden hiufig kalte Flussbéider und der Aufenthalt in
einer hiher gelegenen reinen Luft empfohlen.

In einzelnen Fillen musste statt des Aezmittels das Messer
zur Entfernung des hypertrophischen Zellgewebes beniitat wer-
den, was durch Ausschneiden einzelner Keile leicht auszufiihren
war. Die Schnitte schmerzen nur wenig und heilen unglaublich
schnell mit einer feinen Narbe.

Andere Aezmittel, wie Hillenstein oder der galvanocau-
stische Draht nach Hebra, Jodglycerin nach Richter, Merc. bi-
jodatus nach Hardy, Goldlésung in Kénigswasser nach Petrequin
fand ich nicht so zweckmiissig, als Chlorzink und caustisches
Kali. Entweder schmerzen sie viel stiirker, wie Gold und Jod-
quecksilber, oder wirken sie weniger in die Tiefe, wie Jodgly-
cerin, oder zerfliessen sie zu rasch und lassen sich nicht auf
kleine Theile fixiren, wie Hollenstein. Dagegen leistete Du-
meril's Ol anim. Dippelii bei Lupus der Schleimhiiute, der Lip-
pen und des Zahnfleisches oft gute Dienste. Giberts Syphilisa-
tion mit secundirem syphilitischem Gifte bei syphilitischem
Lupus ist wohl von keinem Arzte nachgeahmt worden.

Erythema lupinosum,

oder Lupus erythematosus kam in 4 Fillen zur Behandlung.
Die Krankheit beginnt mit stark geritheten Flecken der Haut
des Gresichts, welche leicht infiltrirt sind, etwas jucken, jedoch
weder Hitze noch brennmenden Schmerz zeigen und einen ieigen-
thiimlichen Verlauf haben, indem entweder Uebergang in fette
sebumreiche Schuppenbildung (Er. lup. Hebra) stattfindet, oder
in eine eigenthiimliche horn- oder chagrinartige Umwandlung
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der Oberhaut (Er. lup. corneum). Im letzteren Fall erscheint
diese wie eine getrocknete Schlangenhaut, die mit einem Messer
geritzt einen weissen kalkartigen Staub mit eigenthiimlichem
Geriiusch ablosen lisst. Dieses Erythem kommt nur im Gesicht,
an der Nase und auf beiden Seiten der Wangen vor und ist
nichts weniger, als leicht zu behandeln. Durch Aezung kiénnen
die lederartigen geritheten Flecken zwar leicht zerstort werden,
dann bilden sich aber an ihrer Stelle Narben, die entstellender
sind, als die Krankheit selbst. Leichtere Mittel, wie Sublimat-
Waschwasser, Jodwasser, Kaliseifen bringen wenig oder keine
Veriinderung hervor.

Cazenave und Hebra gehort das Verdienst, den Lupus ery-
thematosus zuerst genauer beschrieben zu haben. ‘Uebrigens
habe ich Hebra’s Schmetterlingsform in obigen Fillen nicht
immer beobachtet, ebensowenig die von ihm angefiihrten fett-
reichen Schuppen, da in meinen Fillen die Schuppendecke der
Flecken eher sehr fettarm hornartig ist, auch kann ich seiner
Behauptung, dass Lup. eryth. nie recidiv werde und durch Jodgly-
cerin sich leicht heilen lasse, nicht beistimmen; dagegen ist die
Entstehungsweise aus geritheten Flecken, die leichte Infiltration,
die Oberflichlichkeit der Krankheit, ihr Sitz auf Nase, Wangen und
Lippen, der fehlende Uebergang in Knoten oder Geschwiirsbildung
oder Wucherung, die glatte Narbenfliche nach der Heilung, das
Befallen des reiferen Alters beim weiblichen Geschlecht vollkom-
men . mit meinen Erfahrungen iibereinstimmend. Eben wegen
der fest adhiirirenden, chagrinartigen, trockenen, kalkartigen
Narbenhaut, die Hebra nicht beschrieben hat, bezeichnete ich
meine Fiille mit dem Epitheton: corneum. Sie kommen mit
Cazenave's dritter Form des Lup. eryth. am meisten iiberein,
von dem er sagt, dass sie sich gerne gegen die Augenlider aus-
breite und dass die gertthete Stelle sich mit trockenen harten
Krusten — Produkt der Talgfollikel (?) — bedecke.

Einer der exquisitischen Fille kam bei einer 31jihrigen,
hiibschen, keineswegs scrophulosen Frau vor. Sie litt schon m
friitheren Jahren, vor ihrer Entwicklung, an Leberleiden, hatte
als Kind lange eine Porrigo capitis und spiiter Hiimorrhoidal-
knoten. Auch die Mutter, der Mutter Schwester und deren Vater
litten an Leberleiden. Vom 24. Jahre an, nachdem das 4. Kind



iiber die Resultate der Heilanstalt fiir Flechtenkranke. 109

abgewihnt war, bildete sich alle Friihjahr eine eigenthiimliche
Rithe auf der Nase; dies dauerte 4 Jahre lang und verschwand
jedesmal vollstiindig im Winter. Erst vor 2 Jahren, nach dem
Gebrauche eines warmen Bades verbreitete sich die Réthe auch
iiber die Stirne, beide Wangen und Augenlider und bedeckte
sich im Lauf der Zeit mit einer eingetrockneten, harten, fein
punktirten Hornhaut, die — leicht mit einem Messer abgeschabt —
einen weissen Staub absonderte, sowie sie aber zu lisen gesucht
wurde, blutete. Die besten Dienste leisteten Cataplasmen und
caustisch gemachte Kaliseife. Hierauf verschwanden auf kurze
Zeit die kranken Flecken, allein sehr bald kamen sie wieder,
wesswegen die Kranke die Anstalt aufsuchte. Es wurden siimmt-
liche Stellen mit Chlorzink - Auflésung geiizt und zwar in der
Verdiinnung, dass nur feine Blischen sich bildeten, die zur
Kruste eintrockneten, unter der zwar simmtliche Flecken heilten,
aber es hatten sich oberflichliche Nirbchen gebildet, die bei
dieser jungen Frau dem Aussehen immerhin Eintrag thaten.

Der zweite Fall betraf eine Frau von 40 Jahren, die vor
3 Jahren an einer Gesichtsrose gelitten hatte, als deren Reste
gerithete Flecken auf der Nase und den Wangen zuriickge-
blieben waren, etwas erhaben und mit der eigenthiimlichen
Chagrinhaut bedeckt. Alle Geeschwister sind mehr oder weniger
scrophulos und leiden an Ausschligen, die Eltern sollen gesund
gewesen sein. Die Kranke ist selbst scrophulos; sie hatte viel
Jucken in den kranken Theilen; dieselben verschlimmerten sich
im Winter und bei der Periode; dabei litt die Kranke viel an
Verstopfung. Hier leisteten Aezungen mit caustischem Kali, der”
innere Gebrauch von Leberthran und Salzbiider die besten
Dienste. L

Der dritte Fall betraf einen Militir von 60 Jahren. Er
hatte in Folge einer venosen Constitution und Anlage zu Gicht,
obne dem Weingenuss besonders ergeben gewesen zu sein, rothe
Flecken auf der Nase bekommen, ehenso auf den Wangen und
dem Schienbein des linken Fusses. Diese Flecken waren um-
schrieben, juckten, waren etwas infiltrirt, schmerzten sehr in der
Sonne und zeigten dieselbe fest aufsitzende, sich nicht abschup-
pende, netzartige Epidermis, wie die vorigen Fiille. Der Kranke
war, wie seine ganze Familie, mit Himorrhoiden behaftet. Die







fiber die Resultate der Heilanstalt fiir Flechtenkranke. 111

Ausserdem entsteht Lupus aus gelblichen im Bindegewebe der
Cutis eingebetteten Zellen, Lepra aus tuberkelartig verdichtetem
Zellgewebe mit subcutanen Knollen, die central erweichen und
zerfallen und dadurch ihre Geschwiire bilden.

Von den vorliegenden Fiillen betraf der erste eine 37jihrige
Frau von gutem Aussehen, die nichts zu klagen hatte, als emne
sehr profuse Menstruation. Vor 7 Jahren bekam sie einen Biss
von einem mit Rotz behafteten Pferde in das rechte Handgelenk
und seit dieser Zeit hatte sich iiber den griossten Theil des
abgemagerten rechten Vorderarms und die ganze Hand ein
leproser Prozess gebildet, der zu den Fingern vor- und zu den
Ellbogen zuriickgekrochen war, Contraktur der Hand mit stei-
fen starren Fingern und anaesthetischer Haut derselben hervor-
gerufen hatte, aus vielen Kreissegmenten bestehend, wobei das
Centrum alles Zellgewebes entledigt und wie eine Brandnarbe
gestaltet war, die Peripherie aber mit harten Krusten bedeckt,
deren Pfropfe bis tief in das Zellgewebe eindrangen. Auch
Wilson in seinem vortrefflichen Aufsatz: On the leprosy gibt zu,
dass die Infection durch ein animalisches Gift bei Lepra vor-
komme. Ich liess 6 Wochen die Hand cataplasiren, anfangs
mit erweichenden Cataplasmen, spiiter mit reizenden von Cha-
millen mit Wein und Sublimatlisung. Salzbiider und das
Zittmann'sche Decoct , spiiter Einfach-Jodquecksilber unter-
stiitzten diese Hussere Behandlung, worauf nach Ablauf von
8 Wochen simmtliche Tuberkel geschlossen und vernarbt waren
und der allerdings noch sehr abgemagerte Vorderarm mit der
Hand wieder vollstiindig beniitzt werden konnte.

Der zweite Fall betraf ein 12jidhriges Midchen, welches an
beiden Unter- und Oberschenkeln leprose Geschwiire ganz in
derselben Weise, wie sie oben beschrieben wurden, zeigte. Auch
hier fand Abmagerung beider Extremitiiten statt, Anaesthesie
der Haut, steife, kalte, blaue Zehen ; namentlich um das Fussgelenk
herum waren die Borken mit tieffressenden Geschwiiren in Kreis-
segmenten situirt; auch die erste und zweite Zehe des rechten
lijusses waren mit Borken iiberdeckt, die an der ersten Phalanx
eine bis zum Gelenk einschneidende Fissur zeigten, so dass
die #usserste Phalanx fiir verloren erachtet werden konnte. Das
Miidchen stammte von einem Vater, welcher vielfach sy philitisch
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nicht sehr selten der Gegenstand der Behandlung in' der An-
stalt. In den letzten 7 Jahren wurden 4 Fille aufgenommen,
3 geheilt, 1 gebessert.

Der Furunkel besteht in einer Entziindung des subcutanen
Zellgewebes, das eiterig zerfillt und eine umschriebene entziind-
liche Geschwulst um seinen Herd bildet. Erkiiltungen, kalte
Biider, profuse Schweisse, chronische Exantheme, Kiiitze ete.
sind oft die Ursachen der Furunkel. Ihr Lieblingssitz sind der
Riicken, Nacken, Hintertheil, die Schenkel ete.

Der nur gebesserte Kranke behielt die Neigung zu Bildung
von Furunkeln, obgleich dieselben sich nur noch in den beiden
Vorderarmen zeigten, withrend der iibrige Korper frei blieb
ungeachtet ganz die oben angegebene Kur auch bei ihm ange-
wendet wurde. Er litt fortwiihrend an Stuhlverstopfung, Kopf-
schmerzen und Urinsedimenten, wie iiberhaupt bei Furunlkulosis
Storungen der Harnsecretion hiiufig stattfinden.

In einem Fall, bei einem 64jihrigen schwiichlichen Manne,
war der Sitz der Furunkel vorzugsweise der Riicken. s bil-
dete sich, wie bekannt, anfangs eine kleine, spitze Geschwulst
im subcutanen Zellgewebe, welche sich mehr und mehr aus-
dehnte und unter brennenden Schmerzen eine Faust-grosse Ver-
hiirtung einnahm. Endlich zeigten sich nach angewendeten
Cataplasmen an 3—4 Stellen gelbe Eiterpunkte, welche bei der
Eréffnung sich als Eiterpfrispfe erwiesen, die oft mehrere Wochen
lange bei fortwiihrendem Fieber, Appetitmangel und schlaflosen
Nichten Eiter absonderten, ohne sich irgend zu verindern.
Dieser ausserordentlich triige Verlauf machte ein eingreifendes
Verfahren mittelst eines Kreuzschnittes nothwendig, wiihrend
der Inhalt durch Cataplasmen zur Reife gebracht wurde. In
dieser Weise wiederholte sich die Bildung der Furunkel schon
seit 3 Jahren, da sich stets wenige Wochen nach der Heilung
des ersten neue Nachschiibe zeigten.

Die Aufgabe der Behandlung war, die Tendenz zur Bil-
dung dieser Fuwrunkel zu verhindern und es gelang dies auch
in 3 Fillen vollkommen durch den systematischen Gebrauch
des Jodkaliums, wiederholte kriiftige Abfiihrungsmittel, Bider,

namentlich Schwefelbiider, mit 1— 2maligem Schrépfen und
Yeiel, Haotkrankheiten. 8
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Frictionen der Haut. Zur Nachkur wurden der lingere Ge-
brauch der Schwefelsiiure mit Chinin und tiigliche warme Biider
empfohlen.

Bei einem jungen Manne von 19 Jahren bildeten sich die
Furunkel im Gesicht; der Kranke war scrophulos, stammte
aber von gesunden Eltern her. Eine kriiftige Jodkur, der Ge-
brauch des Pollini'schen Decocts, Schwefelbider und Ableitungen
durch Fontanelle hatten den Erfolg, dass zwar die Furunkel
im Gesicht verschwanden, dagegen sich in ein Eczem auf der
Stirne und auf den Wangen verwandelten, welches mit Sapo
viridis und Theersalbe behandelt werden musste, worauf es ver-
schwand und der Kranke vollkommen genas.

Terpentin-Umschlige nach Thielmann leisteten nicht mehr,
als einfache Cataplasmen, im Gegentheil sie steigerten die
Schmerzen. Dagegen war die Bepinselung der beginnenden
Geschwiilste mit Jodtinctur oft von abortivem Erfolge. Opiat-
salbe und der innerliche Gebrauch des Opinms unterstiitzten
stets die Behandlung. '

Wenn Furunkulosis bei hartniickigen Eczemen, Prurigo,
Impetigo ete. auftritt, so ist dies stets ein sehr giinstiger Metasche—
matismus, und in einer Reihe von Fillen gingen diese chroni-
schen Ausschlige in der Furunkelbildung unter.

XXVII. Uleera (pedum).

Die hiufigsten Geschwiire, die in der Anstalt behandelt wer-
den, sind Fussgeschwiire und zwar meist varicose, wie sie
so hiiufig an der Innenfliche des Schienbeines vorkommen. Sie
entstehen meist aus einem Juckenden Eczem, das bald nisst
und im Laufe der Zeit in ein vertieftes, durch speckigen, ge-
ritheten Grund und angefressene, infiltrirte Riinder charakteri-
sirtes Geschwiir iibergeht mit erysipelatoser Umgebung und
dunkelblaver Schwellung der varicosen Venen.

Veraltete Fussgeschwiire sind gewdhnlich hereditiir und in der
grisseren Zahl der Fiille sind Eltern oder Grosseltern auch damit
behaftet, obgleich dieselben oft erst in den spiiteren Jebensjahren
auftreten. Die Kinder solcher mit chronischen Fussgeschwiiren be-
hafteten Miitter oder Viiter leiden hiiufig auch an Dyscrasieen, chro-
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nischen ﬁ:.;lssuhlﬁgen, Seropheln, Tuberkeln und sterben friihe.
Auch hirt man von den Geschwiirkranken selbst: ,Vater oder
Mutter seien an Lungenleiden gestorben“; auch ihre Geschwister
sind krinklich und leiden an mannigfachen Krankheitsprozessen.
Dass die Heilung von lange eiternden Geschwiiren in vielen Fillen
Brustaffectionen, Magenbeschwerden, Kurzathmigkeit, Herzleiden,
Diarrhoeen hervorrufen kann, ist ausser Zweifel, und doch gibt es
wieder eine Reihe von Fillen, in denen Fussgeschwiire, die schon
Jahrzehente gedauert haben, ohne Folgen heilen und geheilt
bleiben. Die meisten Kranken geben an, dass ihre Fussgeschwiire
durch ein Rothlauf entstanden seien, das Jucken und Schmerzen
verursacht, dann geniisst und zuletzt sich vergrissert habe.
Andere datiren sie von eczematosen oder impetiginosen Aus-
schligen her; die sie nicht beriicksichtigt oder durch Kratzen
bissartic gemacht hatten. -

Bei alten Leuten, die an Himorrhoiden zu leiden hatten,
oder an Prurigo, entstehen sie gerne durch das Aufkratzen der
pruriginosen Blidschen, aus Furunkeln, nach Gichtanfillen u. s. w.
Ein solches Uleus pruriginosum senile beil einem ﬁﬂjéi.hﬂgen
Militéir, ganz oberfliichlich auf dem Schienbein nach aussen und
innen sich ausdehnend, entstand nach einer allgemeinen Prurigo,
welche auch in der That durch das Fussgeschwiir zum Verschwinden
gebracht geworden war. Dieses pruriginose Fussgeschwiir hatte
ganz den Charakter des impetiginosen. Es zeichnete sich aus durch
seine superficielle Excoriation, rundliche Form, Schmerzhaftig-
keit, Rithung, durch das diinne, klebrige Secret, die hyperiimi-
schen, schlaffen Riinder, den diphtheritischen Grund, die juckende,
erysipelatose Umgebung mit pruriginosen Papeln und Blischen.

Das arthritische Geschwiir hat selten seinen Sitz am
Schienbein; es kommt bisweilen unter der Kniescheibe vor, hiiu-
figer aber am Fussgelenk, an dem Handgelenk und den Fingern,
entspringt meistens aus Gelenksgeschwiilsten, enthiilt hiiufig in
seinem wiisserigen, mit weissem, kalkartigem Sande vermischten
Secret Harnsiiure, hat linglichte Form, vertieften, leicht bluten-
den Grund, zeigt harte wulstige hyperiimisirte Riinder, die beson-
ders Nachts empfindlich und schmerzhaft sind. Ein 60jihriger
Beamter hatte 7 solcher Geschwiire am rechten Vorderarm, vom
Ellbogengelenk bis zum Handgelenk und den Fingern sich er-
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streckend, er hatte vom 30. bis zum 50. Jahr an Gicht gelitten;
vor 15 Jahren traten Gichtknoten an Armen, Fiissen, Hals und
Brust auf. Die meisten dieser Knoten brachten Karlsbad, Tep-
litz und Ems zur Heilung ; nur die am Arm blieben zuriick und
erzeugten sehr tiefe Geschwiire, die bis auf die Knochen ein-
drangen. Die Eltern waren gesund, nur eine Schwester leidet
an Psoriasis palmaris und es ist desshalb moglich, dass heredi-
tires, syphilitisches Gift die Ursache dieser constitutionellen
Axrthritis war.

Der Lieblingssitz der varicosen Geschwiire ist der Unter-
schenkel, der arthritischen das Ellbogen-, Hand- und Fussge-
lenk, der scrophulosen (luposen) das Gesicht und der Hals, der
syphilitischen der Kopf und die mit wenig Zellgewebe bedeckten
Knochen (Stirne, Brustbein, Knie), der scorbutischen die un-
teren Extremititen, der impetiginosen die Innenfliche des
Schienbeins.

Im verflossenen Jahre war eine 48jihrige Frau in der An-
stalt, die seit 23 Jahren Fussgeschwiire auf beiden Seiten hatte;
die Mutter hatte daran gelitten und der Mutter Vater. Die vari-
cosen (Geschwiire waren stets leicht zu heilen, brachen aber im-
mer wieder auf, namentlich nach jeder Anstrengung. Sie ver-
breiteten einen ausserordentlich starken Geruch, selbst wenn sie
ganz reinlich gehalten wurden, und — geheilt — erzeugten sie
heftiges Asthma mit stinkendem Auswurf.

Serophulose Geschwiire kamen ebenfalls in reichlicher
Zahl zur Behandlung: Bei einem 18jihrigen blithenden Miidchen,
welches auf beiden Seiten des Halses grosse Driisenpakete hatte,
brach eine der Submaxillardriisen linker Seite auf, bildete ein Ge-
schwiir mit umgestiilpten Riindern, das einen granulirenden, wu-
chernden Charakter annahm, und als nun 2 weitere Driisen hinter
dem Ohr und vor demselben ebenfalls in Eiterung iibergingen, so
bekam das Geschwiir so bedeutende Dimensionen, dass die ganze
linke Seite vom Ohr bis zum Kinn in der Grosse einer Hand, ein
iippiges mit Granulationen bedecktes Schwammgewiichs bildete,
das einem fungisen Carcinom sehr iihnlich sah. Die Mutter litt
in der Jugend auch an offenen Driisen, der Vater der Mutter
ist frithe an Tuberculose gestorben, die Geschwister der Kranken
waren iibrigens vollstindig gesund.
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Die Behandlung dieses Gieschwiires bestand in Abtragung
simmtlicher Wucherungen mit dem Messer, worauf die ganze
Fliiche mit dem Chlorzinkgriffel geiitzt oder zerstort und iiberall
so tief durchgebohrt wurde, als der Griffel eindrang. Nachdem die
abgestorbene Masse sich abgelost hatte, wurde dasselbe Ver-
fahren dreimal wiederholt, worauf das Geschwiir einen ganz
gutartigen Charakter annahm und durch Bestreichen mit Chlor-
zinksolution, welche immer verdiinnter angewendet wurde, mit
8 Wochen vollstiindig zum Heilen gebracht werden konnte.

Uleus uricum nenne ich ein aus Harnleiden hervorgegange-
nes Geschwiir am Kinn. Der sonst ganz gesunde 25jihrige Mann
hatte vom 15. bis zum 21. Jahre an Griesbildung gelitten, ohne
irgend einen Erfolg von den mannigfachsten Kuren, namentlich
Mineralwassern : Karlsbad, Wildbad, Vichy u. s. w. erreicht zu
haben. Da bildete sich auf der Unterlippe bis zum Kinn ein
juckender Ausschlag, der bald in ein tiefes Geschwiir mit specki-
gem Grund und zackigen, leicht blutenden Riindern iiberging.
Das Geschwiir heilte jedesmal im Winter und dauerte seit
4 Jahren vom April bis Oktober, — eine Zeit, in der immer auch
die Griesbildung stiirker auftrat. In Betracht dieser Complication
wurde Jodnatrium crescendo von 10 Gran bis zu 1 Drachme
gegeben, daneben Sassaparilltisanen und ein Fontanell im Nacken
angelegt, Husserlich aber mit Sublimatwasser getriinkte Cata-
plasmen iibergelegt. Das Geschwiir war in der 10. Woche ge-
heilt und blieb geheilt, ebenso verschwand auck die Griesbildung.

Die Behandlung der varicosen, impetiginosen, arthriti-
schen und serophulosen Geschwiire hat vor allem den Zweck,
jede Reizung des Geschwiirs durch Kleidungsstiicke zu vermei-
den, das Secret stets zu entfernen und die ungehinderte Circu-
lation des Blutes herzustellen. Dies wird am besten erreicht
durch Bettlage und Bedeckung der Geschwiire mit hiiufig er-
neuerten Cataplasmen; daneben ist die constitutionelle Behand-
lung nicht zu iibersechen. Bei varicosen Geschwiiren ist die
Verdiinnung der Siftemasse und Steigerung des Stoffwechsels
durch abfiihrende und diuretische Tisanen, Dee. Zittmanni und
strengere Didit zu bezwecken; bei impetiginosen durch Schwefel,
Jodkalium und Arsenik; bei arthritischen Geschwiiven ist durch
Natroinen, Benzoésiiure und Colchicum der Harnsiiure entgegen-
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zuwirken, bei scrophulosen durch Leberthran, Jodeisen, Stahl
die Umstimmung zu erreichen. Die Behandlung der syphili-
tischen Geschwiire ist bei den Syphiliden besprochen. Die
dusserliche specielle Behandlung hiingt von dem torpiden animi-
schen oder reizbaren hyperdmischen Charakter, von der Form,
Induration und Infiltration der Wundriinder, vorzugsweise aber
von dem Grund des Geschwiirs ab, der hiufig sich mit Pseudo-
membranen auskleidet, deren Entfernung die Hauptaufgabe der
Behandlung ist. . §

Im Allgemeinen wird daher der Kranke ins Bett gesprochen,
der Fuss horizontal gelegt, das Geschwiir mit Schwimmen oder
Cataplasmen einige Tage gereinigt, eine einfache, nihrende Diiit
angewendet. Sodann werden die Wundriinder, wenn sie callos,
hart, nmgeschlagen, unterhhlt, zerfressen sind, mit einem schar-
fen Fistelmesser abgetragen und der Grund, der gewthnlich
torpid und indolent ist, mit caust. Kali, griiner Seife, Chlorzink-
solution bestrichen. Jetzt bildet sich durch das Gerinnen des
Exsudates ein das Geschwiir bedeckender Schorf, der nach 3—4
Tagen durch Cataplasmen entfernt und so lange durch Cauteri-
sation neu gebildet wird, bis die Wundfliche rein aussieht und
die neuen Granulationen beweisen, dass das Exsudat zur plasti-
schen organisirten Ablagerung verwendet wird. Den Schluss
der Behandlung bildet ein leichtes Sublimatwasser. Je nach dem
Charakter des Geschwiires werden Alaun-, Schwefel-, Alkalinische
oder Salzbiider die Kur sehr unterstiitzen.

Es ist von grossem Werthe, nach der Heilung durch Gummi-
striimpfe einen anhaltenden sanften Druck auf die Narbe und
ihre varicose Umgebung hervorzubringen. Die kupferbraunen,
punktirten Narben sind fiir das impetiginose Geschwiir charak-
teristisch , wiithrend das varicose Geschwiir harte, empfindliche,
mit Varicen umgebene, bliuliche Narben hinterlisst.

Im verflossenen Jahre kam ein eigenthiimlicher Fall bei einem
92jiihrigen, sonst kriftigen, jungen Manne vor. Derselbe kam
wegen eines Fussgeschwiires, das die Grisse eines Kronenthalers -
am Knichel linker Seite hatte, und das seit Monaten jeder De-
handlung trotzte, in die Anstalt. Dabei hatte der Kranke einen
hischst seltenen Schwund des Zellgewebes des Vorderarmes und
Unterschenkels. Er theilte mit, dass schon vor 12 Jahren an
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beiden Armen sich ein kleiner, bliulicher Flecken gebildet, der
sich nun langsam bis zum halben Oberarm ausgedehnt habe.
Die Haut erschien vom Handgelenk bis zum Oberarm perga-
mentartig eingetrocknet, mit feinschuppigem Staube bedeckt,
bliiulich, wie von durchscheinenden Venen, trocken anzufiihlen
wie Asbest oder Stearin. Unwillkiirlich erinnerte die runzlige,
trockene, verschiebbare Haut an die Haut einer Schlange oder einer
kranken, abgemagerten Eidechse, namentlich an dem Ellbogen und
an den Knieen. Friiher soll der Arm sehr hart gewesen sein, doch
habe er nie gefeuchtet und nie eine rothlaufartize Geschwulst
gezeigt. Auf der rechten Seite ist der Arm mehr lederartig ge-
schwunden, als auf der linken; ebenso an den Fiissen von der
Mitte des Oberschenkels bis an die Fersen. Der Kranke ver-
sichert, dass die Krankheit vom Hand- und Fussgelenk ausge-
gangen und sich gleichzeitig nach oben verbreitet habe; einzelne
Flecken waren mie darauf sichtbar. Bald ist das Gefiihl von
Hitze, bald das von Kiilte in den beiden Extremititen vorherr-
schend. In den Funktionen der Arme und Fiisse ist keine
Stérung bemerkbar; nur klagt der Kranke iiber friihe Miidig-
keit. Schweissthiitigkeit ist vorhanden, doch in geringem Grade.
Das Fussgeschwiir konnte geheilt werden, aber dieser eigen-
thiimliche Schwund des Zellgewebes veriinderte sich micht,

obgleich lingere Zeit Leberthran in grisseren Dosen gereicht
wurde.

XXVII—XXX. Ephelides, Melasma, Leuce.

Auch diese drei Veriinderungen in der Firbung der Haut
waren. Gegenstand der Behandlung in der Anstalt. In 2 Fiillen
sollten dichtstehende Sommersprossen im Gesicht bei jun-
gen Blondinen der Entstellung wegen entfernt werden. Beide
Médchen waren Schwestern und stammten von einer ebenfalls
blonden Mutter, die zwar selbst keine Sommersprossen zeigte,
wilhrend die Grossmutter damit in hohem Grade behaftet ge-
wesen sein soll. Diese stets im Sommer dunkler gefiirbten
Flecken waren nicht nur iiber das Gesicht? sondern auch iiber
den Hals, iiber Arme und Hiinde verbreitet, soweit die Klaihung
nicht deckte. Es wurden zuerst Einreibungen von griiner Seife
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vorgenommen, um dur(:h Abschiillung der Epidermis der Pig-
menthildungsstiitte in dem Malpighi'schen Schleimnetz nither zu
kommen. Hierauf wurde die Haut von einem Créme von Cam-
pher, Liq. Kali carb. und Schwefelmilch iiberstrichen, um den Ein-
fluss des Lichtes zu beseitigen und durch den gesteigerten Haut-
reiz die Resorption des abgelagerten Kohlenstoffes zu beftrdern.
Mit 8 Wochen war, — ungeachtet die Sonne noch hoch am
Himmel stand, — soviel erreicht, dass die Flecken nur noch wenig
in die Augen fielen; obwohl anzunehmen ist, dass bei erneuter
Einwirkung des Sonnenlichtes die Fiirbung wiederkehren werde.
Die Umschlige, welche Hebra empfiehlt, — Sublimat gr. v
ad 31 — sind hiiufig blasenziehend und hinterlassen bisweilen
rothe Flecken; sie sind aber ein sehr schiitzbares Mittel bei
hartniickigen Epheliden.

Auch wegen Leberflecken, Chloasma oder Melasma
hepaticum, welche Brust, Hals und Oberarm in grossen, zu-
sammenhiingenden, scharf begrenzten Flecken von briunlich gel-
ber Farbe iiberzogen, nie iiber die Haut erhaben und nie juckend
waren, ohne allen Zusammenhang mit Leberleiden, doch mit
Storungen in der Menstruation verbunden, wurde Behandlung
in der Anstalt verlangt.

Dieses Melasma zeigt keine Pilze und unterscheidet sich
eben dadurch von Pityriasis versicolor. Es ist sehr hiiufig, kommt
mehr bei Frauen, nie bei Kindern vor. Alle Mittel, welche die
Epidermis zerstoren, heilen es; also concentrirte Schwefelbiider
oder Schwefelleber-Waschungen, Einreibungen von kohlensaurer
Kalilauge, Seifen- Einreibungen, Sublimat- und Jodquecksilber-
salben, wenn sie so concentrirt sind, dass sie die Abschilferung
der Epidermis bezwecken. In welchem Zusammenhange Melasma
mit Uterin- und Leberleiden steht, ist nicht bekannt; wahr-
scheinlich nur in einem zufiilligen.

Leuce kinnte erworbener Albinismus partialis genannt
werden; da aber jeder Albinismus angeboren ist, er mag uni-
versel oder partiel sein, so muss man den erworbenen Albinismus,
der immer partiel ist, zum Unterschied von dem angeborenen :
Leucopathia oder L&uce partialis nennen.

Die narbigen, sweissen Flecken in der Haut, welche Pro-
dukte eines Entziindungsprocesses sind und die Haut schwielig,
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netzfirmig gestalten, von Baerensprung als Vitiligo bezeichnet,
- gehiren zur Atrophie des Zellgewebes, wie die Narben von Lu-

pus superficialis und haben stets Veréinderung der Hautstruktur
zur Folge, Bei Leuce ist aber nur das Pigment fehlend, die
gefleckte Haut unterscheidet sich von der natiirlichen in keiner
Weise.

Im Laufe der verflossenen Jahre kam mir nur Einmal ein Fall
von Leuce partialis zur Behandlung. Ein ausgezeichneter, ebenmiis-
sig, aber gracil gebauter, gegen sich strenger, gegen Andere wohl-
wollender, geistreicher Mann von 42 Jahren litt seit seinem 20. Jahre
an einer Hyperisthesie der Kopfnerven, die sich leicht zu hef-

-tiger Migriine steigerte. Sonst kriiftig und ausdauernd, scheint sich
doch ein hereditiirer dyscrasischer Process — da der Vater lange
an KEczemen litt, die Grossmutter an Tuberculose starb, — wie

- ein rother Faden in sein Leben eingeflochten und sich in der

Jugend in leicht serophuloser Anlage, spiter in mehrjihriger

Nesselsucht, Neigung zu Catarrhen, trockener Haut, Kiilte der

Extremitiiten und der oben genannten Hyperiisthesie ausgespro-
chen zu haben. Erst 1!z Jahre zuvor entstanden nach und nach

am ganzen Kirper einzelne weisse Flecken von verschiedener

Grisse, welche die Haut nicht im Mindesten veréinderten, son-

dern nur durch Pigmentmangel — durch eine Unthiitigkeit der

die Pigment- Mollekiilen auf die Zellen des Rete mucosum der
Cutis ablagernden Gefiisse hervorgebracht waren. Um den Stoff-
wechsel zu beférdern, rieth ich zum Gebrauche des Leberthrans
und der Salzbiider; allein erst der wiederholte Aufenthalt in
einem siidlichen Clima scheint im Laufe der Jahre ein Verschwin-
den der Leuce-Flecken erzielt zu haben.

XXXI. Milben-Ausschlige.

In den letzten 7 Jahren kamen 2 Fille vor, in welchen
Milben die Veranlassung von Hautkrankheiten waren. Beide-
mal war es die Erntemilbe, Leptus autumnalis, oder eine
dieser sehr iihnliche Milbe. Beide kamen bei Kindern vor und
wurden ganz zuflillig entdeckt, da die Eltern aus anderen Griin-
den in die Anstalt gekommen waren,

Ein ausserordentlich zarthiiutiges 3jiihriges Midchen bekam



122 Specieller Bericht

nimlich auf einmal kleine rothe nesselartige Punkte, wie Floh-
stiche, die bei genauer Untersuchung in der Mitte einen schar-
lachrothen Punkt hatten, der, mit einer Nadel entfernt, eine
Milbe erkennen liess, wahrscheinlich ein Trombidium Latr. Die
Linge des Thieres war 0,26 — 0,40 Mm., die Breite 0,20 — 0,29,
die Liinge des Kopfes 0,04—0,06, die Liinge der Fiisse 0,16—0,20,
Der Kiérper war schin roth, beinahe rund, ganzrandig, mit
feinen Querstreifen bedeckt und hatte einzelne kurze Borsten
an der Oberfliche und am Rande; der Kopf klein, konisch,
Riissel gespalten, 2 grosse seitliche Augen, 2 haarférmige, kurze
Antennen, 3 Fusspaare, roth, alle gleich lang, vom Thorax
entspringend, 6Ggliederig, die Glieder ziemlich gleich, nur das
dusserste linger, zugespitzt, mit 2 feinen Haken endigend, die Ge-
lenke mit kurzen Borsten besetzt. Diese Beschreibung passt ganz
auf Trombidium autumnale Latr., nur hat dieses lange Antennen.
Bekanntlich kommen die Eier des Trombidium autumnale oft in
Haufen auf Steinen und Pflanzen vor und wurden frither als ein
Pilz unter dem Namen Craterium pyriforme White beschrieben.
Gruby hat in der Clinique Européen 1859 unter dem Namen
Erythéme autumnal wohl dieselbe Milbe beschrieben. Das Ab-
reissen der Fresswerkzeuge bei dem Entfernen von der Haut
konnte ich nicht bemerken, auch hatten die von mir beschriebenen
Milben nur 3 Fusspaare, und an allen Fiissen 2 Haken, wiihrend
Gruby wvon 4 Fusspaaren spricht, und an dem wvorderen Paare
nur 1 Haken beschreibt. Es versteht sich von selbst, dass das
Ablosen der Milben diese Parasiten-Nessel heilte.

XXXII. Syphiliden.

Die Behandlung der Syphiliden war in der Anstalt besonders
gliicklich, da von 52 Kranken 45 geheilt, 4 gebessert und nur
3 ohne Erfolg entlassen werden konnten. HEs waren so ziem-
lich alle secundiiren syphilitischen Hautaffectionen vertreten. Am
hiinfigsten kommt die Syphilides maculosa seu Roseola syph. vor
(12), nach ihr die squamosa seu Psoriasis syph. (10), seltener
ist die papulose Form, die unter dem Namen Lichen oder Sca-
bies syph. bekannt ist (4), die pustulose Form Impetigo oder
Ecthyma syph. kam nur Einmal vor, dagegen ist die ulcerose
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Form die hiufigste (25), namentlich am Kopf, aus subcutanen
Tuberkeln entstehend, mit oder ohne Affection des Periosteums.
Es ist bekannt, dass ofter mehrere Formen zugleich bei Syphi-
lidenkranken beobachtet werden, namentlich kommt die papu-
lose Form bei S. maculosa und squamosa vor, doch gewdhnlich.
nur rudimentiir. Die vesiculose, bullose und tuberculose Form
(Varicella, Rupia und Lupus syphiliticus) kamen in den letzten
7 Jahren nicht zur Behandlung.
Die einfachste Eintheilung der Syphiliden ist wohl in
1. Erythematose,
2. Exsudative, und
3. Ulcerative.
Zur 1ten Classe gehirt:
Roseola, (Erythema, Maculae) = S. maculosa;
zur 2ten ,  Lichen, (Scabies) = S. papulosa,
Impetigo, (Ecthyma, Acne)
Varicella, (Eczema, Herpes)
Psoriasis, (palm. et plant.) = S. squamosa;
»  Lupus, (Lepra)
Rhypia, (Pompholix)
Tubereula und
Uleera syphilitica
Es ist nicht leicht, die syphilitischen Hautkrankheiten
von den nicht syphilitischen sogleich zu unterscheiden und es
muss die Anamnese — die constatirte Infection mit indurirtem
Schanker — am hiinfigsten den Schliissel geben. Die voraus-
gehenden, rheumatischen Knochenschmerzen kommen auch bei
anderen Hautkrankheiten vor, doch sind sie bei Syphiliden hiiu-
figer, mehr lanzinirend und mehr niichtlich auftretend. Die
kupferige Farbe oder vielmehr das dunklere Pigment, (durch
umgeiindertes Haematin erzeugt), kann sich natiirlich nur auf
Roseola und Psoriasis beziehen oder auf die Narbenflecken nach
den ulcerativen Formen, allein man findet auch nach anderen
Geschwiiren, namentlich am Unterschenkel, nach impetiginosen
und eczematosen Eruptionen dunklere Pigmentirung, zumal nach
dem Gebrauche von Arsenik oder Arg. nitric. Die abgegrenzte,
rundliche oder kreisférmige Anordnung der einzelnen Flecken
hat Psoriasis guttata, Lupus, Lepra, Herpes ebenfalls aufzuweisen.

= 9. pustulosa,

zur oten

= 8. ulcerosa.
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Das hiufigere Vorkommen der Syphiliden an Zellgewebe armen,
dem Periost nahen und der Luft zuginglichen Stellen auf der
Stirne, der Haargrenze, dem behaarten Theile des Kopfes, der
Gelenke gehirt nicht exelusiv den Syphiliden an, da sich Eczema
Pityriasis, Psoriasis ebenfalls oft auf diese Theile beschrinkt.
Die Abwesenheit des Juckens und die Schmerzlosigkeit kommt
bei vielen nicht syphilitischen Hautkrankheiten vor. Das Neben-
einanderbestehen mehrerer Formen hat auch Eczema, Impetigo,
Lichen agrius ete. Die Neigung in Geschwiirsform iiberzugehen,
kommt nicht allen Syphiliden zu, besonders nicht Roseola und Pso-
riasis syph. Das acute Auftreten oft iiber den ganzen Kérper findet
man auch bei Eczem, Miliaria, Badeausschligen etc. Das An-
schwellen der benachbarten lymphatischen Driisen haben auch
Prurigo und fast alle Kopfausschlige. Dennoch istder Mangel des
Juckens, die Anschwellung der Driisen, die rasche Entstehung,
Firbung und Lokalisirung, sowie vorhergegangene Infection mit
Condylomen oder indur. Schanker, zur Diagnose geniigend.

Die Erfahrung der letzten Jahre bestiitigte meine frithere
Mittheilung, dass zur Entwicklung und Hartniickigkeit der Sy-
philiden eine gewisse constitutionelle dyscrasische Anlage mit-
wirke, namentlich Scropheln, hereditire Gicht, Krebsdyserasieen
und Tuberculose. Wenigstens kann mit Bestimmtheit behauptet
werden, dass die hartniickigeren und schwereren Fiille, besonders
Syphilides ulcerativa und Ecthyma, bei oben genannten heredi-
tiren Anlagen hiufiger vorkamen. In nicht weniger, als 11
Fillen fand sich Tuberculose in der Familie der Eltern, chronische
Hautkrankheiten 6mal, Krebskachexie bei den Eltern oder Gross-
eltern 8mal, chronische Fussgeschwiire bei den Eltern und Ge-
schwistern 8mal, Gicht 2mal ete. In der Mehrzahl der Fiile
war es indurirter Schanker, welcher der Syphilide vorausgegangen
war, doch finden sich auch 10 Fille (unter 52) aufgezeichnet,
in welchen nur hartniickige Tripper, einmalige oder wiederholte,
ermittelt werden konnten! Die Zeit von der Infection bis zur
~ Entstehung des indurirten Schankers wurde von 24 bis 36 Tagen
angegeben, die Zeit von dem Auftreten des Schankers bis zur
~ Syphilide 16 Tage bis zu 23 Jahren, ohne dass in dieser Zwischen-
zeit immer andere secundiire Erscheinungen bemerkt worden
wiren. Am hiiufigsten entstanden die Ausschlige 6 Wochen
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bis 6 Monate nach erfolgter Heilung, doch sind auch 3, 4, b,
10, 11, 14, 18 ja sogar 23 Jahre angegeben. In einzelnen
Fillen waren in der Zwischenzeit Condylome, Halsgeschwiire,
Lymphdriisen-Anschwellung, Ozaena, Uterin-Geschwiire beobachtet
worden. In 2 Fillen, in welchen Frauen von ihren Minnern
angesteckt worden waren, bildeten sich schon nach wenigen
Monaten Syphiliden, und zwar ohne alle locale Affection der
Gieschlechtstheile, withrend die Schleimhaut des Mundes, nament-
lich der Lippen, die ersten Erscheinungen der Infection auf-
wiesen. Tripper - Ansteckung soll ofter Syphilides squamosa
zur Folge gehabt haben, auf Schanker folgte dagegen hiufiger
die Tuberkelform mit darvauffolgender Geschwiirsbildung, als
die leichteren Formen.. Am hiufigsten ist die Folgenreihe,
dass die Kranken zuerst auf Heilung eines indurirten Schan-
kers Halsleiden, Rachen-Kehlkopf- oder Gaumengeschwiire beob-
achteten, welche oft mehrere Jahre andauerten, bis dann die
Hautkrankheit auftrat. In einem Falle folgte auf einen sehr
langwierigen Tripper mit Induration der Harnrihre 2 Jahre lang
Furunkelbildung und erst im 3ten Jahre eine Syphilides squa-
mosa. Bei Himorrhoidalleiden, Varicositiiten, geschwollenen
Inguinaldriisen zeigte sich die Syphilide von besonderer Hart-
niickigkeit. In einem Falle war Melancholie, Gediichtnisschwiiche
und ein Riickenmarksleiden zwischen der Heilung des Schankers
und dem Ausbruche der Hautkrankheit beobachtet worden, in
einem anderen dauerte es von der Infection bis zum Ausbruch
der Hautkrankheit 8 Jahre bei einer Frau, die von ihrem Manne
angesteckt worden war, der bald nachher starb; sie litt 4 Jahre
an Hals- und Gaumengeschwiiren, wurde dann geheilt und war
vollkommen gesund ; erst nach weiteren 4 Jahren brachen
Tuberkel auf dem Kopf und der Stirne aus. Bei zwei Drittel
aller Kranken localisirte sich die Krankheit auf den Kopf, vor-
zugsweise auf die Stirne, die Haargrenze, Nase, Mund, Hals,
und nur bei 10 waren Rumpf, Umgegend der Genitalien,
Nacken, Extremititen befallen; bei 5 waren auch Schleim-
tuberkel vorhanden, auf der Zunge, den Lippen, der Nase, dem
Gaumen; nur 2mal waren die unteren Extremitiiten, Waden, Fuss-
sohle, Zwischenzehen allein afficirt. Is ist kein Zweifel, dass
die verschiedenen Formen der Syphiliden neben einander be-
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stehen und in einander iibergehen kénnen, allein keineswegs
entsteht eine Form aus der anderen, so dass z. B. der Syphilides
squamosa die maculosa vorausgehen miisste, oder dass papulosa,
pustulosa und ulcerosa als auf einander folgende intensive Stufen
zu betrachten wiiren, obgleich nicht zu leugnen ist, dass das
Ergriffensein der tieferen Schichten der Haut auch schwieriger
zu behandeln ist. Sehr oft ist S. tuberculosa das einzige und
erste Symptom der constitutionellen Syphilis.

I. Syphilides maculosa, meist iiber den ganzen Kirper
verbreitet in rithlich braunen, runden, leicht infiltrirten Flecken,
bald mehr, bald minder hervortretend, ohne zu schuppen, zu
feuchten oder sich mit Krusten zu bedecken, meistens am Unter-
leib stiirker ausgesprochen, wenig oder kaum sichtbar auf dem
Handriicken und den Fiissen, erst spiiter das Gesicht befallend,
am Unterleib und in der Handfliche bisweilen leichte Ab-
schuppung zeigend, indem sich die Haut iiber den Flecken
gleichsam spaltet. Die grossfleckige Form der Roseola (bohnen-
gross) ist seltener, als die kleinere, punktirte, erbsengrosse. Am
dunkelsten erscheinen die Flecken am Unterleib. Ihre Lieblings-
stelle ist der Hals, Beugeflichen der Arme, Unterleib und Ober-
schenkel. Der Uebergang der Farbe von roth in grau ist schon
ein Zeichen der Besserung.

II. Syphilides squamosa, ebenfalls rundliche, etwas
infiltrirte, grissere Flecken, die sich abschuppen und einzelne
Herde, auf welchen die Abschuppung stirker ‘ist, zeigend; dabei
Neigung zu Schrundenbildung. Sie kommt vorzugsweise an
der Handfliche und Fusssohle vor, auf dem Kopf, an der Haar-
grenze der Stirne, den Augenlidern, dem Riicken und Kreuz.
Sie unterscheidet sich von Psoriasis eben durch diese Lieblings-
stellen, durch die Schrundenbildung, namentlich an den Finger-
spitzen, besonders am Daumen, durch die Affection der Nigel,
durch eine mehr mehlartige Abschuppung und durch weniger
scharfe Begrenzung von der gesunden Haut, namentlich aber
durch gleichzeitiges Miterscheinen von Papulae und Maculae auf
der Haut.

III. Syphilides papulosa erscheint hiinfig auf der Stirnf:
im Gesicht, an den Armen, an den Knocheln, juckt nicht, die
Papeln schuppen sich ab und sind gruppenweise beisammen,
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im Ganzen nicht hiiufiz vorkommend. Bisweilen erscheint die
Syphilides papulosa in Ringform (annularis), namentlich in
halbgeschlossenen Ringen, welche am Hinterkopf und am Mund
Kreissegmente zeigen und einen sehr langsamen Verlauf haben.

IV. Syphilides pustulosa kommt gerne auf Stirne,
Nacken und Schultern vor mit kupferigem Hof, anfangs kleinen
zugespitzten Pusteln, aber immer mit Hirte der Umgebung, bald
in Eiterung iibergehend. Sie bilden dann dunkle Krusten und
hinterlassen eine dunkle vertiefte Narbe. Impetigo und Acne
syphilitica auf der Wange, am Kinn, auf der Nase gehiren hicher.

V. Syphilides ulcerosa entsteht meistens aus Tuberkeln,
die lingere Zeit verhiirtet dastehen, dann in ihrem Centrum
eine Pustel bilden oder erweichen, womit der Anfang eines Ge-
schwiires gegeben ist,- welches sich rasch ausdehnt, leicht blutet,
hervorragende Riinder zeigt und tiefe Brandnarben-dhnliche haar-
lose Flecken hinterliisst. Sie kommt meistens an dem Kopf
vor, kann iibrigens auch sonstige Theile des Kérpers befallen —
(Oberschenkel, Brust ete.) '

Die Behandlung der Syphiliden besteht in der An-
stalt in der Anwendung des Zittmann'schen Decocts, dem in ge-
wohnlichen Fillen eine Jodkaliumkur folgt. Wenn dadurch der
Zweck nicht erreicht wird, so wird Hydrargyrum nitricum oxy-
dulatum in Alkohol aufgeltst oder Sublimat in der Van Swie-
ten’schen Tinktur gegeben, dusserlich Sublimathiider, Cataplasmen
oder eine weisse Pricipitatsalbe zum Verband angewendet; auch
das Emplastrum de Vigo ist ein sehr schitzbares Mittel zur
Heilung der Geschwiire. Bei Syphilides maculosa und squamosa
sind hiufig gar keine dusseren Mittel nothwendig, bei papulosa
geniigt die weisse Pricipitatsalbe, bei pustulosa und uleerosa
genfigen bis zur Heilung fortgesetzte Cataplasmen, welche mit
Sublimatautlisung angefeuchtet sind, oder einfache Sublimat-
wasserumschliige. . :

Im Allgemeinen verlangt die Behandlung der Syphiliden
einen hdheren Grad von Wirme, wesshalb um jede Erkiilltung
zu vermeiden, der Aufenthalt im Bett stets als nothwendig er-
achtet wird.

Es bleibt noch iibrig, Einiges iiber die localen Affectio-
nen der Syphiliden zu bemerken. Am hiiufigsten kommen
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1) grosse Geschwiire auf dem Kopfe vor; bald entstehend
aus Tuberkeln, bald aus Pusteln oder Bléschen. Sie fressen gerne
in die Tiefe und vergréssern sich in der Peripherie, wodurch sie
grosse Zerstorungen, jedenfalls alopecische Narben, hervorrufen.
Ihre Rénder sind hart, zackig; ihr Grund unrein, speckig; ihre
Form rundlich. Sie heilen meist vom Centrum aus, so dass
oft nur Segmente von Ringen iibrig bleiben und die serpiginose
Form entsteht,

2) Syphiliden der Augenlider und der Hornhaut.
Die ersteren kommen meistens als fungise Excrescenzen an den
Augenlidern vor, die letzteren bilden hartniickige Augenentziin-
dungen der Conjunctiva mit kleineren Geschwiirchen, die durch
ihren scharfen Rand und tiefen Grund sich auszeichnen.

3) Am Mund sind es hauptsiichlich die syphilitischen
Rhagades, welche an den Lippen, den Mundwinkeln und der
Zunge so hilufig vorkommen. Sie bilden tiefe Spalten in der
Schleimhaut, bisweilen mit hornartiger schwielenartiger Umgebung.
Die Schleimpapeln kommen in der Mundhihle, am Innenrand
der Lippen, namentlich an der inneren Wangenfliche, Zunge und
- Gaumensegel als platte Condylome vor, denen oft die bekannten
bliulichen Flecken da selbst vorausgehen und die als Plaques
syphiliticae bekannt sind. In der Schleimhaut bilden sie Ozae-
nen, die hiiufig Knochenleiden veranlassen und sich durch die
rasche Zerstrung, namentlich des kntchernen Gaumens, von
den scrophulosen Ozaenen unterscheiden.

4) Die Psoriasis palmaris und plantaris sind die
hervorragenden Flecken der Handflichen und Fusssohlen in
Form von Schwielen, die meistens unter der Epidermis eine
kegelartig zugespitzte gelbliche Masse von Epidermis - Schiipp-
chen bilden und desshalb bei Druck schmerzen. Sie erzeugen
hiinfig zwischen sich Rhagaden und evstrecken sich auch iiber
die innere Fliche der Finger, wo sie kleienartige Abschuppungen
und Schrunden hervorrufen, dabei in der Nagelwurze!falte,
schmerzhafte Schwellung und Eiterung, und lassen nur einen
sehr verkiimmerten, quergestreiften Nagel ohne Glanz als difforme
Masse sich bilden. Bisweilen wird der Nagel blitterig, briichig,
verdickt, und wenn er auch mnormal nachwiichst, so entstebt
gegen den iusseren Rand immer wieder neue Difformitiit. Diese
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Form kommt ebensowohl an den Nigeln der Hinde, als der
Fiisse vor.

5) Die Acne syphilitica unterscheidet sich von den ge-
withnlichen Acne-Pusteln kaum, aber, wenn die Knitchen auf-
brechen, bilden sie Krusten, unter denen in einer eigenthiimlichen
Hohlung Eiter sich gebildet hat. Sie hinterlassen meistens eine
briiunliche Narbe, obgleich nicht sehr vertieft, sondern mehr glatt.
Die Kruste ist grau und zeigt ein zugespitates, blitteriges Ge-
fiige. Die rhypiaartigen Syphiliden sind meistens fungse Con-
dylome, die siclv mit sehr fest adhiirirenden Krusten bedecken,
sich aufthiirmen und zuletzt die Form eines Fingerhutes annehmen.
Die Rhypia kommt meistens im Gesicht zu Seiten der Nase und
am Mund vor.

6) Die syphilitische Alopecie besteht entweder in
rundlichen haarlosen Flecken auf dem. Kopfe als Producte von
Narben, Gummata oder Tuberkel, oder in einem sehr diinnen
Haarboden, da Syphiliden und ihre Heilung namentlich bei
starkem Quecksilbergebrauch ein Ausfallen der Haare hervor-
rufen, wie man dies bei cachektischen Personen hiiufig sehen kann.
Doch ersetzen sich diese Haare zuweilen wieder.

Die @rtliche Behandlung dieser lokalen syphilitischen
Affectionen besteht vorzugsweise in milden Cataplasmen, die
mit Sublimatwasser durchuiisst sind; fungise Excrescenzen werden
mit dem Messer entfernt und dann mit concentrirten Losungen
von Sublimat oder Chlorzink geiizt. Ein gutes Mittel bei Con-
dylomen ist eine Salbe von Calomel und Zine. sulphur. aa 5ij ad 35i
Axungia. Die Rhagades der Lippen, des Zungenrandes, die
bliiulichen Flecken der Mundschleimhaut und die Halsgeschwiire
wurden tiglich mit sehr verdiinnter Jodquecksilber-Auflésung
gepinselt, nachdem die entsprechenden inneren Mittel angewendet
worden waren. Zur Befirderung des Haarwuchses wurde eine
Pomade von Glycerin und Canthariden-Tinctur gegeben.

XXXIIL. Anhang,

Als Anhang erwiihne ich noch einiger Krankheitsformen,
welche den allgemeinen Bedeckungen angehiiren :

1) Fettsucht {:Adipﬂsis]. Ein Mann von 32 Jahren
Voiol, Hautkrankhaiten, 9







