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Meine Versuche mit Wismut konnen in zwei Gruppen geteilt werden:

ich untersuchte die Wirkung der Wismutverbindungen auf die verschiedenen
syphilitischen Erscheinungen, andererseits die Wirkung verschiedener
Wismutsalze auf die Schutzkérper des Organismus.
‘ Zu ersterem Versuche verwendete ich syphilitisches Menschen-
material, zum letzteren Kaninchen, und zwar beobachtete ich das Ver-
halten des Agglutinationstiters und opsonischen Indexes teils gesunder,
teils mit verschiedenen Bakterien immunisierten Kaninchen auf Wismut-
verbindungen hin; tiber diese Versuche mdchte ich ein anderes Mal be-
richten. '

Die Pharmakologie kennt die Wismutverbindungen schon von alters
her. Seine emetische Wirkung war schon im 18. Jahrhundert bekannt.
Da iltere Mitteilungen einen todlichen und mehrere Vergiftungsfille be-
schrieben, so griff man lange Zeit nur furchtsam zu den Wismutpréparaten.
Es war aber auch nach diesen traurigen Erfahrungen nicht moghch die
Wismutpriparate auf die Dauer zu vermissen. Kussmauvr wandte sie bei
Magengeschwiiren erfolgreich an, andere fiillten mit ihnen Knochenfisteln
aus. Kocmer benutzte Wismutmetall als Streupulver, spiter spielten sie
in der Rontgendiagnostik des Magendarmkanals eine groBe Rolle.

Auch bei solcher Anwendung des Wismuts ereigneten sich manche
schwere Vergiftungs-, sogar Todesfille, die teils auf unrichtige Dosierung,
teils auf Verunreinigung des Wismuts mit fremden Metallen, z. B. Antimon,
Arsen, Blei zuriickgefithrt werden konnen. TUnsere pharmakologischen
Erfahrungen schliefen eine dem Jod, oder Quecksilber dhnliche per os-
Dosierung des Wismuts schon von vornherein aus. An Kranken mit
gesundem Magensaft pflegt es keine Vergiftung zu verursachen, in
Fillen von Hyperaziditit aber entstehen aus den unldslichen, basischen
und vollstindig harmlosen Wismutsalzen, neutrale, dann saure, stark giftige
Wismutverbindungen auch in ganz minimaler Dosierung. Unter gewissen

pathologischen Umstinden kionnen ebenfalls toxisch wirkende Milchsiure-

*) Vortrag, gehalten in der Sitzung des Vereins der Arate in Debreczen, am 22. No-
vember 1923,



186 Dermatologische Wochenschrift, 1924, Nr, 7.

wismut und Chlorwismut entstehen. Auch die per os-Dosierung des
Quecksilbers wird in den letzten Jahren immer mehr in engere Grenzen
zuriickgedringt, in einigen Fillen kann sie aber wegen HuBerer Griinde
nicht vermieden werden.

Wenn wir schon daran sind, um zwischen Wirkung des Quecksilbers
und Wismuts und die Moghchkelten ihrer Dosierung eine Parallele auf-
zustellen, dann darf es nicht vergessen werden, daf das Quecksilber in
Form von Schmierkur jahrhundertelang der Menschheit grofle Dienste
leistete, und es bleibt noch dahingestellt, ob eine Wlsmutverbmdung in
solcher Form brauchbar sei, oder nicht?! TUber Versuche in dieser
Richtung habe ich keine Kenntnis, in der klinischen Praxis ist ja dieser
Umstand minder wichtig, um so wichtiger aber in der Provinzpraxis.

BaLzer versuchte als erster die Heilung der Syphilis mit Wismut,
und zwar mit einem amerikanischen Wismutpréiparat, dem Wismutammon-
zitrat, herbeizufithren. Sein Versuchstier (Hund) bekam infolge duBerer
Griinde eine Keratitis und erblindete. Barzer hielt diese Keratitis fiir
eine schwere Nebenerscheinung der Wismutbehandlung und gab seine
Versuche giinzlich auf. Es ist sehr wahrscheinlich, daB, wenn Barzer
sich durch diesen Zufall hitte nicht irrefiihren lassen, so nehme hochst-
wahrscheinlich das Wismut heute in der Syphilistherapie als ein erprobtes
Antisyphilitikum seinen gebiihrenden Platz ein.

SauroNn und RoBerT hatten 1916 den verlorenen Faden wieder an-
gekniipft und wandten das Kaliumnatriumwismuttartrat gegen Hiihner-
spirillose mit Erfolg an, endlich erreichten Levapitr und Saserac 1920
mit Wismutkaliumnatriumtartrat bei Tripanosomiase und experimenteller
Kaninchensyphilis, bald nachher bei Menschensyphilis, ausgezeichnete Er-
folge. Mit den letzten Versuchen wurde den zustindigen Fachkreisen
zum eingehenden Studium des neuen Antisyphilitikums der feste Grund
geboten.

An wismuttherapeutischen Abhandlungen mangelt es ja nicht; die
letzten anderthalb Jahre begegnet man ihnen in der medizinischen Literatur
fortwiihrend. Leider nur halten der Zahl der Aufsiitze, die neu auf den
Markt geworfenen Wismutpriiparate die Parallele. Es ist nicht zu leugnen,
daB das der natiirliche Weg gegen ein prizis ausgearbeitetes Priparat
sei, vorldufig gibt es aber zu vielfachen und groBen MiBverstindnissen
und Wirren Veranlassung, denn fast ein jeder Verf. arbeitet mit einem
anderen Wismutpriparat, und so berichten sie iiber verschiedene Wirkungen
und Nebenwirkungen, die eventuell auf Wismut gar nicht charakteristisch
sind. Die Priparate der valutastarken Staaten (Trepol, Neotrepol, Bisan,
Nadisan, Quinby, Muthanol usw.) sind zum stindigen Geebrauch unbezahlbar,
sie sind aber vollkommen zu ersetzen, wie ich darauf spiter noch zu
sprechen komme, weil die Priiparate valutaschwacher Linder in jeder
Hinsicht konkurrenzfihig sind. Es wire empfehlenswert, gewisse Richt-
linien einzuhalten, wenigstens vorldufig sich nur mit den bekannteren
und zusagenden Préiparaten zu befassen, mit diesen aber eingehendst, den
ganzen klinischen und Laboratoriumsapparat beniitzend. Nachdem die
Sturm- und Drangperiode der Wismuttherapie schon voriiber ist, wiren
Berichte iiber umfangreicheres, linger beobachtetes Material erwiinscht.
Mitteilungen tiber 10—15 Fille geben nur zur Konfusion Veranlassung.
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Die heutigen #rmlichen Verhiltnisse erlauben es nicht, mit den zahl-
reichen auf den Markt geworfenen Wismutpriparaten Tierversuche an-
zustellen, zwar wire dies eine unerlifiliche Ergidnzung der klinischen
Beobachtung.

Wegen Raummangels kann ich mich tiber die reiche Literatur dieses
Themas nicht verbreiten, in Hveo MoLLERS Referat ist die Literatur der
‘Wismuttherapie in ihrem ganzen Umfange samt wertvollen Erfahrungen
des Autors anzutreffen.

An der Debreczener Klinik fiir Haut- und Geschlechtskrankheiten
beschiftigen wir uns seit Beginn 1922 mit den Wismutpréiparaten, ins-
gesamt erhielten 120 Fille eine volle Wismutkur, also fallweise 10—15
Injektionen.

Meine Versuche stellte ich mit Trepol?), Bismogenol?), Bismoluol?)
an, nur in verschwindender Zahl mit Neotrepol) und Milanol®), mit den
letzteren will ich mich diesmal gar nicht befassen. Das Material mochte
ich nach folgenden Gesichtspunkten einteilen:

. primire, sero-negative Syphilis,

. primére, sero-positive Syphilis,

. sekundére Syphilis,

. tertiire Syphilis,

. latente Syphilis,

. Meta-Syphilis,

kongenitale Syphilis,

. Wirkung auf die Seroreaktion,

. Wirkung auf das quantitative und qualitative Blutbild,

10. HerxuriMER-Reaktion.

Trepol wandte ich bei 19, Bismogenol bei 60 und Bismoluel bei
28 Kranken an, bei 13 andere Wismutprdparate. Ich war bestrebt, bei
den objektive Erscheinungen darbietenden Kranken ausschlieflich Wismut-
behandlung anzuwenden, falls der schwere Zustand a priori mich nicht
zu einer mit Salvarsan kombinierten Kur zwang. AuBer diesen mit
Salvarsan kombinierten Fillen, habe ich bei 8 Pat. neben intravendsem
Salvarsan und intramuskularem Wismut auch noch eine perkutane Queck-
silberkur durchgefiihrt. Zu dieser Kur wihlte ich allerdings Kranke von
entsprechendem Alter und natiirlicher Widerstandskraft, meist mit sehr
schweren Erscheinungen (Gaumen-, Nasengummen usw.), die einen ener-
gischsten Eingritf erheischten. Alle 8 Kranke ertrugen diese dreifache
Behandlung leicht, mit sehr gutem Erfolg, iiber die ich weiteres noch
berichten werde.

Ein groBer Teil der wismutbehandelten Kranken, ungeféhr zwei Drittel,
bekam unmittelbar nach beendeter Kur, oder einige Wochen spiter (be-
sonders wo WR und iibrige Seroreaktionen noch nach 6—8wdchiger
Wismutkur -}--}- positiv blieb) eine Salvarsanbehandlung.

© 00 =10 UL 0O DO

1) Trepol: Alkalisches Bi-K-Na-Tst, in 109/,iger oliger Aufschwemmung, mit
649), Metallbismutgehalt. — % Bismogenol: Komplexe Bismuthylverbindung mit hoch-
wertiger Oxybensosdure mit 58—599/, metallischem Wismut. — ?) Bismoluol: Dikalium-
bismuthotartarat mit 359/, metallischem Wismut. — 4) Neotrepol: Rein metallisches Wis-
%qt, e:wa 909/, in isotonischer Suspension. — %) Milanol: Trichlorbuthylmalornsaures

ismut. : .
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Da die benutzten drei Wismutpriparate in ihrer Wirkung so ziemlich
gleich waren, will ich vorerst nur iiber Wismutpréparate im allgemeinen
sprechen und nur spiter die einzelnen Eigenschaften der verschiedenen
Priparate hervorheben.

Bei der Dosierung hielten wir uns bei allen dreien mgglichst genau
zur Vorschrift, hauptsichlich um die Erfolge mit denen in der Literatur
bekanntgemachten vergleichen zu konnen. Vom Trepol gaben wir durch-
schnittlich 6 Injektionen in 4—05 tédgigen Intervallen, bei der ersten In-
jektion 3 cem, bei den iibrigen drei je 2 ccm. Vom Bismogenol 1 cem
in 4—05 tégigen Intervallen, insgesamt 10—15 Injektionen, vom Bismoluol
2 ccm ebenfalls in Intervallen von 4—>5 Tagen, zusammen 8—15 Injektionen.
Bei der Wahl der Injektionsstelle, sowie in der Technik der Injektion
hielten wir uns an die allgemein verbreitete, schon seit langem bewéhrte
Dosierungsart unldslicher Quecksilbersalze (Olsuspensionen).

Es kamen insgesamt 17 Syphilis I unter Behandlung, von welchen
13 kleinere oder groBere Geschwiire auf infiltriertem Grunde aufwiesen,
die anderen vier nur knorpelharte Infiltration, ohne Geschwiirsbildung.
(Spirochéiten bei allen -} positiv.)

Die Geschwiire begannen sich meist nach der 1.—2. Trepol-, und
der 2.—3. Bismogenolinjektion aufzukliren, nach der 3.—5. Injektion er-
folgte die Uberhdutung, endlich nach der 6.—10. Injektion heilte das
Geschwiir gewohnlich ganz ab, auch die Infiltration verschwand fast voll-
kommen. Die Riickbildung und das Verschwinden der Sklerose lieBen
sich anscheinend mit Trepol viel rascher erreichen. Ich mgchte betonen,
daB diese energischere Wirkung des Trepols blo8 eine scheinbare ist,
denn es wird dem franzdsichen Vorschriften gemif in kiirzeren Intervallen
und in erheblich hoherer Dosis (auf Metallwismut bezogen) den Kranken
einverleibt. Demgem#B sind bei Trepol auch die Nebenerscheinungen
- viel hiufiger und intensiver.

Aus der Sklerose verschwinden fiir gewShnlich die Spirochiten schon
nach den ersten Wismutinjektionen, am 4.—5. Tage sind im Sklerosen-
sekret nur ab und zu Spirochiten zu finden. Das Trepol erweist sich
in dieser Hinsicht fiir energischer.

Der Spirochidtenschwund erfolgt aber bei der Wismutbehandlung
bei weitem nicht so regelmiBig wie bei Salvarsan- bzw. Quecksilber-
behandlung, ja des ofteren hatten wir Gelegenheit, zeitlich nicht un-
erhebliche Verschiebungen zu beobachten. Auf das macht iibrigens
auch ParzscEke aufmerksam, ihm gelang es, nach Beginn der Wismut-
behandlung auch noch nach 12—17 Tagen im Priméraffekt Spirochiten
nachzuweisen. .

Die Wirkung der Wismutverbindungen auf die Seroreaktionen war
die folgende: von 17 Syphilis I waren urspriinglich 13 seronegativ und
4 seropositiv. Sidmtliche. seronegative Fille waren wihrend der anti-
syphilitischen Kur seropositiv geworden, also die Wismutbehandlung ver-
mochte die Positivitit nicht zu verhindern (das bezieht sich auf alle drei
Priparate), diese Sera wurden erst Wochen nach der Wismutbehandlung
negativ oder schwicher positiv. Die Wismutpréiparate sind demnach
zu einer Abortivkur ungeeignet, denn das wichtigste Kriterium
einer gelungenen Abortivkur (bei seronegativem Schanker) ist, daB
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die Seroreaktionen nicht in positive iibergehen. Dieser Umstand
ist dem Salvarsan gegeniiber ein betrichtlicher Nachteil.

Auf diesem Gebiete stehen uns in der Literatur nur spirliche An-
gaben zur Verfiigung. Fournier und Levapiti berichten tiber primire,
seronegative Syphilisfille, welche auf Wismutwirkung hin 9 Monate
negativ blieben. NarmAN und MarTIN #uBern sich schon viel pessi-
mistischer; bei 11 priméren, seronegativen Fillen ParTzscmkEes blieben
nur 5 seronegativ, trotz energischer Wismutbehandlung.

Im II Stadium der Syphilis wandten wir in 83 Fillen Wismutbe-
handlung an, und zwar bei 51 objektive Erscheinungen darbietenden
Kranken und bei 32, an latenter Syphilis leidenden.

Diesbeziigliche zahlreiche Mitteilungen erkennen die prompte Wirkung
der Wismutpriparate auf die sekundére Syphilis an. Originale franzosische
Berichte standen uns in beschrinktem MaBe zur Verfiigung, aber um so
zahlreichere deutsche und ungarische. So bedienten sich in ihren Ver-
‘suchen des Bismogenols: Desevraers, W. RICETER, PATZSCHKE, SCHERBERT,
MUHLE, Z1IMMERN, PRATER, MRrAS, H. STRAUSS, NEUENDORFF; des Milanols:
FeLkE, Patzscake; des Bismoluols: Fritz, Guszman und PogANY, BicKER;
des Trepols: FeLkE, ScauBerT, TRYB und BruTtn, RosNer, LEENER und
Rapnar; des Muthanols: ScaEuBERT; des Nadisans: H. MULLER, GUTMANN.
Allein wird die Wismutliteratur durch Berichte der genannten Verf. noch
gar nicht erschopft, seit Abschlu meiner Versuche erschienen weitere
zahlreiche Veroffentlichungen. Die angefiihrten Aufsitze messen den
Wismutpriparaten auf simtliche Erscheinungen sekundirer Syphilis ein-
deutig eine energische Wirkung bei.

Im allgemeinen wurde der Schwund nissender Papel, Kondylomate,
makuloser Exantheme nach den 2—4 Injektionen beobachtet. Auf 8 bis
10 Injektionen pflegen alle objektiven syphilitischen Erscheinungen zu
involvieren, auch die tertiiren Erscheinungen nicht ausgenommen.

Unsere Beobachtungen stimmen mit diesen Angaben mehr oder
weniger iiberein, nur hervorheben mochte ich, daB ich eine ausgezeich-
nete, ja auffallende Wirkung bei nissenden Formen der syphilitischen
Erscheinungen zu sehen bekam. Auffallend rasch heilten die Condylomata
und nissende Papeln; nach der 2.—3. Injektion wird die Sekretion ge-
wohnlich aufgehoben, und nach 4—b5 Injektionen verflachen sich die
nissenden, erhabenen Erscheinungen géinzlich. Auffallend war die wihrend
der Involution von nissenden syphilitischen Erscheinungen auftretende
Pigmentation, die viel intensiver war, als jene nach Salvarsan- oder Queck-
silberbehandlung. Histologische Untersuchungen erwiesen diese Pigmen-
tation fiir abgesetztes Metallwismut. Allerdings ist es noch zu entscheiden,
ob das solcher Art abgesetzte Metallwismut eine parasitizide Wirkung zu
entwickeln imstande wire.

VerhiltnismiBig schlecht reagierten im II. Stadium die trockenen,
aber hauptsiichlich hyperkeratotischen Fille. Zwei Hyperkeratosen an
der FuBisohle reagierten auf 12 Wismutinjektionen iiberhaupt nicht, ver-
schwanden aber auf die, der Wismutbehandlung folgenden 8 Salvarsan-
injektionen spurlos. Heftiger Kopfschmerz wurde in 3, Knochenschmerzen
in b Fillen von 1—2 Wismutinjektionen behoben. Auffallend gute Wir-
kung bt es auf papulése Erscheinungen der Schleimh#ute, insbesondere
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der Mundschleimhaut; zwar bleibt es in dieser Hinsicht noch hinter dem
Salvarsan, so iiberfliigelt es doch das Quecksilber. Auch jener Vorteil
der Wismutbehandlung darf dem Quecksilber gegeniiber nicht verschwiegen
werden, daB die Kranken nicht, oder nur kaum ab, eher zunehmen und den
Eindruck eines vollstindig gesunden, lebensfrohen Individuums erwecken.

Die allgemeine Adenopathie wird von den Wismutpréiparaten nur
miBig beeinfluBt, von kriftigerer Wirkung sind sie in den regioniren
- Lymphdriisen des Priméraffektes begleitet.

Fast alle Berichte iiber Wismuttherapie befassen sich auch mit der
Wirkung auf die Seroreaktionen. Wegen Raummangels will ich mich nicht
in die sehr reiche Literatur dieser Frage einlassen, auch meine eigenen
Fille will ich hier nicht tabellarisch anfiihren, nur mochte ich betonen,
daB, von einigen Autoren abgesehen (TryB und BeuTi, VoHL, SCHERBER),
die Wirkung der Wismutpriparate auf die Seroreaktionen im II. Stadium
fir. nicht genug energisch bezeichnet wird. In meinen sekundiren
Syphilisfillen blieb die positive Seroreaktion bei Anwendung von Wismut-
priparaten bis zu Ende der Kur in fast 709, der Fille positiv (409/, volle
Hemmung), ein groBer Teil dieser wurde aber in der, der Kur folgenden
6.—8. Woche negativ. Auffallend schwer ist die ---- seropositive
Reaktion eines an latenter Syphilis leidenden Kranken in die negative
Phase zu bringen.

Das Verschwinden der seropositiven Reaktion bei Wismut geht also

gar nicht parallel mit der Riickbildung objektiver Erscheinungen; die in
den Organsiften sich abspielende biologische Reaktion bedarf einer ge-
raumeren Zeit, als bei Salvarsan- bzw. Quecksilberbehandlung. Aus meinen
an anderer Stelle erscheinenden Versuchsserien geht hervor, daB die
Produktion verschiedener Immunstoffe bei Wismutpriparaten eine ge-
ringere ist, als bei Salvarsan, Quecksilberbehandlung (Phagozytose, Agglu-
tinationstiter). Meines Erachtens darf aber von der rascheren oder lang-
sameren Umstimmung der Seroreaktion nicht auf den Wert des Wismaut-
priparates geschlossen werden. Allerdings ist es von viel goBerer
Bedeutung — wenn man schon die Seroreaktion als Mafistab verwerten
will —, daBl die infolge der Behandlung negativ gewordene Seroreaktion
bestéindig negativ bleibe, oder mindestens je spiter und langsamer wieder
in positive iibergehe. In dieser Beziehung konnen wir auf Grund unserer
Fille vorldufig noch keine genaue Antwort geben.
- An tertidrer Syphilis erkrankten Patienten verabreichte ich in
13 Fillen Wismut. Darunter befanden sich 2 Zungen-, 1 Gaumen-,
7 Haut- und 3 Knochengummen. Bei den Hautgummen verwandte ich
ausschlieBlich Wismnt, bei den iibrigen eine kombinierte Kur: Quecksilber
(Schmierkur), Wismut (Injektion), Salvarsan (Infusion), um eventuellen
Perforationen und Zerstorungen vorbeugen zu konnen.

Die Wismutverbindungen waren bei tertidrer Syphilis von einer auf-
fallend guten Wirkung begleitet. Schon nach der 1. Injektion reinigte
sich das Geschwiir, die Infiltration begann nach 2—3 Injektionen zu ver-
gehen, mit KurabschluB verschwand das gummose Geschwiir, bzw. invol-
vierte das nicht exulzerierte vollstindig.

Auf zweifach kombinierte Kur bildeten sich die Gummen viel rascher
zuriick, nur darf man aus dieser raschen Heilung auf die Wirkung des
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Wismuts natiirlich nicht schlieBen wollen. ‘Meines Erachtens ist bei der
Beurteilung der Wirkung des samt Salvarsan einverleibten Wismutpripa-
rates groBte Vorsicht am Platze, da das Salvarsan heute zweifellos das
heroischste Antisyphilitikum ist, das sowohl auf die objektiven Erschei-
nungen, wie die Seroreaktionen und Spirochiten unter allen Antisyphi-
litica am energischsten wirkt. MiLian ermittelte beziiglich der Aktivitiit
eine Verhiltniszahl, danach das Verhiltnis der antiluetischen Wirkung
folgendes wiire: Salvarsan 10, Wismut 7, Quecksilber 4. Es scheint mir,
da MiniaN mit dem Salvarsan sehr stiefmiitterlich vorging, indem er
er nur mit drei Punkten vor das Wismut setzte. Meinerseits war ich
bestrebt, die Wismutwirkung tunlichst ohne Salvarsanwirkung nur fiir
sich allein zu beobachten, -heute ist es schon bewiesen, daf sich Salvarsan
- und Wismut im Organismus sehr gut vertragen, neben der prompten
und energischen Salvarsanwirkung kommt die Plus-Wismutwirkung nur
schwer zur Geltung, mindestens wird sie der Beobachtung mehr entriickt.
Das bezieht sich nicht bloB auf die tertiiren, sondern auf alle objektiven
Erscheinungen der Syphilis. Jene Berichte, die sich nur mit kombinierter
‘Wismutsalvarsantherapie beschiftigen (hochstens vor der Kombination
- einige Wismutinjektionen gaben) entwerfen iiber die Wismutbehandlung
kein richtiges Bild, daraus ist es verstdndlich, daf in der Literatur noch
bei Verwendung ein und desselben Priparates so verschiedene Erfolge
beschrieben werden, und diese Verschiedenheit bezieht sich in erster
Linie auf die Seroreaktionen .ausgeiibte Wismutwirkung.

Von den 13 tertidren Fillen gaben 8 starke positive WR. Von den
8 positiven Sera gingen am Ende der Kur 7 in die negative Phase iiber,
waren also leichter zu beeinflussen, als die positiven Seroreaktionen des
1. Stadiums. Wegen ihrer kleinen Zahl kdnnen sie aber ernstlich nicht
verwertet werden.

Auf objektive tabetische Symptome sah ich von den Wismutpriparaten
keine giinstige Wirkung. Die Ataxie, spastischer Gang, Pupillendifferenz,
Patellarreflex, Incontinentia alvi et vesicae besserten sich nicht, die sub-
jektiven Empfindungen, vor allem die lanzinierenden Schmerzen, Giirtel-
schmerzen, lieBen aber wesentlich nach. ZimmerRN beobachtete demgegen-
iiber an unbehandelten Tabeskranken das Verschwinden der lanzinierenden
Schmerzen und Riickgang der Ataxie auf einige Wismutinjektionen hin.

Ich behandelte zusammen 4 Tabeskranke (alle im vorgeriickten
Stadium) mit 44— positiver Seroreaktion. Nach 8—12 Wlsmutln]ek-
tionen blieben alle 4 Blutproben seropositiv.

Mazrie, Levaprr und MiLLer gelang es im Liquor Wismut nach-
zuweisen, was in der Therapie und Prophylaxe metasyphilitischer Er-
krankungen von eminenter Wichtigkeit zu sein verspricht.

Liquoren mehrerer Kranken ScHuBERTs waren in allen Liquor-
reaktionen -+ positiv, auf 'lrepolbehandlung gingen sie in die
negative Phase iiber, was bei Quecksilber eine seltene und ungewdhnliche
Erscheinung ist.

Noch zwei kongenitale Syphilis unterzog ich einer Wismutbehandlung,
beide zeigten das Bild spiter kongenitaler Siphilis mit Hutchinson Trias.
Die Keratitis besserte sich bei beiden wesentlich, die Seroreaktion blieb
aber positiv. Dieses Material ist aber zu einer SchluBfolgerung zu klein.



192 Dermatologische 'Wochenschrift, 1924, Nr. 7.

In allen Fillen untersuchten wir das qualitative, sowie das quanti-
tative Blutbild. Auffallend war die Abnahme der roten Blutkdrperchen
nach 2—3 Injektionen, ferner ihre Grofien- und Formveréinderung (Aniso-
und Poikilozytose), schlechtere Firbbarkeit. Den Befunden KyrrEs und
Rosners #hnlich konnten wir eine ausgesprochene Leukozytose fest-
stellen. Das qualitative Blutbild zeigte vom Normalen kaum eine Ab-
weichung, wenigstens keine gesetzmillige, aufler der stark ausgeprigten
Eosinophilie, die ausnehmlich bis 189/, steigen konnte. Sowohl die
quantitativen, wie auch qualitativen Ausschlige reduzierten sich gegen
das Ende der Kur, ein paar Wochen nach der Kur war wieder normales
Blutbild vorhanden.

. Die Nebenerscheinungen — in deren Hinsicht ich keine wesent-
lichen Abweichungen von den Literaturangaben gefunden habe — wiiren
kurz folgendermaBlen zusammenzufassen. Der Injektionsschmerz ist be-
deutend geringer als bei unloslichen Quecksilbersalzen. Das schmerz-
hafteste ist das Trepol, wesentlich weniger das Bismoluol, etwas noch
weniger schmerzhaft das Bismogenol. AuBer schmerzhaften Gewebs-
infiltrationen zeigten sich keine lokalen Komplikationen.

Fieber erhielten wir in ungefihr 109),, meistens in spéter primérem,
oder frithem sekundéirem Stadium (Spirochitenfieber). Dieses Fieber trat
selten nach der ersten, eher nach der zweiten Injektion auf, nicht am
Injektionstage, sondern 1—2 Tage spiter. Schiittelfrost beobachteten wir
nie. Das Fieber zwang mich nur in einem Falle zur Unterbrechung der
Kur, sonst waren die Kranken ihrer geiéinderten Temperatur gar nicht
bewult. .

Ikterus mit schwereren Erscheinungen stellte sich nur einmal ein,
wﬁhéte drei Wochen lang, die Behandlung mufite aber nicht ausgesetzt
werden.
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Eine sehr hiufige Komplikation der Wismuttherapie ist die Impri-
gnation des Zahnfleisches und der Mundschleimhaut mit Wismut, schon
viel seltener eine Wismutstomatitis. Die Imprignation der Mundschleim-
haut, hauptsiichlich des Zahnfleisches um die Schneidezihne herum, konnten
wir in einem Drittel der Fille konstatieren, umschriebene Stomatitis in
6 Fillen.

Die Wismutimpriignation, aber besonders die Wismutstomatitis lassen
sich mit Einhaltung der richtigen Dosis und entsprechender Behandlungs-
intervallen in den meisten Fillen vermeiden, ferner sind das In-Ord-
nung-Bringen der Mundhohle vor der Behandlung und die sorgfiltige
Mundpflege wihrend der Behandlung wichtig.

In unseren Fillen zeigte sich die Wismutimprignation des Zahn-
fleisches in Form von mosaikihnlichen schwarzen Piinktchen, nur in der
zweiten Kurhilfte flossen sie zu graubraunen, dann schwiérzlichen diffusen
Flecken zusammen, welches als Wismutsaum bekannt ist. :

Bei den mit Trepol behandelten Fillen sind Wismutimpri-
gnation und Stomatitis auffallend hiufigere Erscheinungen, die auf den
groBeren Wismutgehalt des Trepols (wie auch der anderen franzisischen
Wismutpriparate) und die kiirzeren Behandlungsintervalle zuriick-
zufithren sind.

Die Wismutimpréignation ist sehr hartnickig, bildet sich auf die iib-
lichen Gargerismen nicht zuriick, verursacht aber den Kranken keine
Unannehmlichkeiten, meist nehmen sie von ihr gar nicht Kenntnis. Die
‘Wismutstomatitis heilt sehr leicht ab, viel besser und rascher als die
Quecksilberstomatitis, ist auch préiventiv leichter abzuwehren. '

Von mehreren wurden wihrend der Wismuttherapie Albuminurie, so-
gar Nierenepithelien gefunden; so von RiceTER Albuminurie in 89,
Nierenepithelien in 3°),. FeLke fand ebenfalls Nierenepithel, zwar zeigte
sich im Harn kein Eiweif. NevENDoORFF sah unter 43 Fillen in vieren
schwere Nierenlidsion, Gurmann fand unter 44 Kranken nur bei einem
Nierensymptome in Form von geringfiigiger Albuminurie, MUHLE bei
2 Patienten Nierenzylinder und Eiweifharn.

. In unseren Fillen war die Wismutbehandlung von keiner Nieren-
schidigung begleitet. Vor, wihrend und nach der Behandlung wurde der
Harn auf Eiweil, nach weiterer Sedimentierung auf geformte Elemente
untersucht. Insgesamt fand sich in 4 Fillen Eiweif in Spuren, so daB
wir die Behandlung unter stindiger Kontrolle ohne Nierenschidigung
fortsetzen konnten. Vor der Behandlung war Eiweil in 2 Fillen zu finden,
das aber auf Wismutbehandlung in 1—2 Wochen verschwand, es handelte
sich allerdings um eine syphilisbedingte Albuminurie.

Diarrhde haben wir ofters, schwerere Enteritis aber nur zweimal
beobachten kénnen, bei den letateren mufite die Behandlung auf 1 bis
2 Wochen ausgesetzt werden.

Hauterythem und Dermatitis kamen nicht vor.

, Ofters zeigten sich nach' der Injektion Nausea, Kopfschmerz, Schlaf-
losigkeit. Appetitlosigkeit und andere nervise Symptome, aber nur auf
kurze Zeit, Stunden oder 1—2 Tage. Durch VoieT beschriebene schwere
Herzstorungen, aber besonders hochgradig dissoziierte Herztitigkeit, um
derentwillen die Behandlung hitte unterbrochen werden miissen, kamen
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mir nie zu Gesicht. Andere intern-pathologische Wismutnebenwirkungen
trafen wir keine.

Neuestens untersuchte Frrrz eingehender die Giftwirkung des Wismuts
bei Kaninchen, er fand, daf, wenn das Wismut plotzlich zur Resorption
gelangt, wirkt es auf die motorischen Funktionen des Zentralnervensystems.
anfangs reizend (Kridmpfe), dann lihmend (Bewegungsstorungen, Lih-
mungen). Es ist ein lihmendes Gift des Vasomotoren- und Atmungs-
Zentrums.

Wenn die Dosen nur langsam verteilt zur Resorption gelangen, so
werden die zentralen Erscheinungen in den Hintergrund gedréngt, nur
gegen das Ende entwickelt sich eine motorische Léhmung, dafir tritt
seine Parenchymgiftwirkung voll in Erscheinung, greift die ausscheidenden
Organe an.

Pinkus beobachtete an einem Kranken wihrend der Wismutkur
Wismutatem; in meiner Privatpraxis begegnete ich einem #hnlichen Falle,
so daB mit Riicksicht auf die gesellschaftliche Stellung des Patienten
ich zur Kurunterbrechung gezwungen wurde. Der Atemgeruch ist auf-
fallend penetrant, unangenehm, nicht nur in der Nihe, sondern auch
einige Schritte entfernt za spiiren. .

Zwischen der Wirkung des Trepols, Bismoluols und Bismogenols
kann ich keine wesentlicheren Unterschiede feststellen. Das Trepol ist
entschieden viel energischer, aber um so schidlicher fir den Organismus,
und wird von mehreren Nebenerscheinungen begleitet, was auf den hoheren
Wismutgehalt zuriickzufiihren ist. Das Bismogenol und Bismoluol méchte
ich hinsichtlich ihrer Wirkung gleichsetzen.

Das ungarische Bismoluol sec. RicaTEr nimmt beziiglich der Wirkung
mit den besten Auslandspriparaten die Wette auf, ist betréichtlich billiger,
sein - Nachteil, dem Bismogenol gegeniiber, ist seine groBere Schmerz-
haftigkeit, '

Beim Bismoluol und Bismogenol ist die therapeutische Dosis von
der Giftdosis sehr weit; diesbeziiglich ist PraTers Bericht iiber einen
Kranken, der in zwei Injektionen die zwanzigfache Dosis erhielt, und
trotzdem erholte er sich nach relativ leichten N ebenerschemungen voll-
kommen, beweiskriftig.

Uber Wirkungen mehrerer Wismutpriparate referiert H. Métzer in
einem detaillierten Sammelwerk. (Zbl. f. Hyg. u. Geschlechtskrkh. 1923.)
Praur und Murnzer untersuchten die Wirkung 15 verschiedener Wismut-
priparate auf Kaninchensyphilis.

Die therapeutischen Wirkungen verschiedeuer Wismutpréparate mit-
einander verglichen, kamen sie zu sehr wertvollen Ergebnissen. Von den
franzosischen Préaparaten fanden sie nur das Trepol wirkungsvoll (auf
Kaninchensyphilis), schwiicher wirkte das Neotrepol, noch viel schwicher
Muthanol und Quinby, unter den deutschen Priparaten sah er von
Bismogenol sehr gute spirochitozide Wirkung, eine geringere vom Milanol.
Sie empfehlen ein neues Wismutpriparat, das Embial (m 8310), das rasch
und sicher wirken soll, sowohl auf die Spirochiten, wie auf die patho-
logischen FErscheinungen ohne Nebenwirkung. Thre Versuche beziehen
sich vorldufig nur auf Kaninchensyphilis.
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Zusammenfassung.

In den Wismutpriparaten erhielten wir eine neue Waffe zur
~Bekdmpfung der Syphilis. Sie machen séimtliche syphilitische
Erscheinungen (von Metalues abgesehen) zweifellos ziemlich rasch
riickgingig, rascher, oder wenigstens ebenso schnell wie das
Quecksilber, aber viel langsamer und unvollkommener als das
Salvarsan. Dieselbe Wirkung hat es auf die Spirochiten. Zur
abortiven Kur ist es ungeeignet, trotz energischster Wismut-
kur wurden meine 13 priméren, seronegativen Fille alle positiv.
Berichte Fourniers und LevapiTis veranlaBten mich, eine abortive
Wismutkur zu versuchen, sie fanden nimlich in einigen sero-
negativen, primidren Fillen auf Trepolbehandlung noch nach
elf Monaten negative Seroreaktion. (Von den 13 Fillen behandelte
ich 6 mit Trepol, die tibrigen mit Bismogenol). Ich halte diese 13 Fille
fiir vollkommen ausreichend, damit wir die Wismutabortivkur
aufgeben und diesen Platz dem Salvarsan einrdumen.

Auf die Seroreaktion wirkt das Wismut entschieden schwii-
cher als das Quecksilber oder Salvarsan,

Nebenerscheinungen der Wismutbehandlung sind erheblich
leichtere und unschuldigere als die ,der Quecksilber- bzw.
Salvarsanbehandlung, ja das Wismut iert den Kranken
nicht selten (dhnlich dem Salvarsan, dem Quecksilber gegeniiber).
Deshalb vertragen es blutarme, heruntergekommene Kranke
leichter als das Quecksilber.

Ist mit Salvarsan sehr wohl zu kombinieren. Am vorteil-
haftesten ist seine Anwendung in jenen selteneren Fillen, wo
das Salvarsan und Quecksilber refraktdr den syphilitischen
Erscheinungen gegeniiberstehen, meistens ist in diesen Fidllen
prompte Wirkung zu sehen. (Aus meiner Privatpraxis wiren zwei
Fille der Erwihnung wert: 1 Knochengumma und 1 ulzerdses Geschwiir
an der Zunge, die auf kombinierte Quecksilbersalvarsanbehandlung nicht
reagierten und nach 4—5 Wismutinjektionen verschwanden.) Unersetz-
lich ist das Wismut in Fillen, wo der Organismus Idiosynkrasie
gegen Arsen und Quecksilber aufweist.
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