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V or etwa vierzig Jahren ist das 1 landbueli fur specielle Pathologie and Therapien tinter der 1it
daetion Vircho ersehienen, vor etwa zwei Deeenni.n das von Z e s s e it herausgegebene \Verk.
\Viihrend auf einzelnen ebieten der inneren li) in debt letztgenannten Zeitratinie keine esent-
lichen neuen Errungensehaften zn verzeielin en sind, liaben doeli die nieisten derselben einen Loden tenden
Cinbaii, einzelne eine volls tan dige Neugectaltung er fa liren. A Tisch:um/igen, welhe vor zi an zig Jahren
bereclitigt ersellienen, niiissen Petite aulgegeben werden ; Darstelliingen, welehe iherzeit ersell6p fend
waren, sind Petite niangellialt. Anch die Tlierapie hat, wenn :melt nieht in deniselben Masse und
Unifange, in dieseni Zeitrainne nannigfaelie Wand ii ngen dureligeniaelit.

Von diesein StandininItte ails ershien es nicht nur gectattet, sondem sugar tciinsrLenctvcrth, alit
einer nenen Darstellung der speeiellen Pathologie und Therapie liervormareten, in dein Unilange etwa
den obengenannten von Virehow and Z i e ill ssen red igirten Werken

Eine lleihe ausg,ezeiehnetster Kliniker und Forselier, welehe einen grossen Theil der ersten
Nanien auf dens (ieblete der speetellen Pathologic und Therapie tun fasst, hat die Jlitarbeitersehaft an
diesem Unternehinen zugesagt.

1)ie Tendenz des \\ cries ist, vor Allen' eine klinische Darstellung zu bring.en. A Ile
llilfstvissencchaften der inneren Medici!' werden Lei der Bearbeitu rig in deal nothi end igen Lin fange
beriieltsielitigt werden, das Schwergewielit jedoeli gird auf der Itlinisehen Darstellung lieges. Die Nanien
der Mitarbeiter biirgen daliir, (lass (lie EI gebnisse unifassender oder special h,tiselier, jedenlilIs alter
ausgereil ter und sicker begriindeter Erfahrung geloten werilen.

Die Ausgabe des \\ erltes erfolgt linter der liedaetion des Vorstandes der 1. niedieiniselien Klinik
in Wien, 1 I ofrath Professor Dr. 1 I erniann Not linage I.
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I. Geschichte, Geographie und Statistik.

Es ist wahrscheinlich. dass die Pellagra lange Zeit vor ihrer
wissenschaftlichen Beschreibung in Europa bestanden babe. Mese lhe
wurde abet offenbar mit verschiedenen anderen Krankheitsformen zu-
sammengeworfen, so wahrscheinlich mit verschiedenen Haut k rank-
heiten. mit allgemeinen Erkrankungen. mit chronischen In-
toxicationen, namentlich mit chronischen Darm- und Nervenkrank-
heiten und Psy chosen. Besonders Erkrankungen mit den so weclisel-
vollen Symptomen der Pellagra, wurden oft als leprose oder scorhuti-
sche Manifestationen aufgefasst. Es wiire demnach schwierig festzustellen,
oh die Pellagra vor der Einfiihrung des Maises in Europa bier vorhanden
war. In Amerika wurden erst in neuerer Zeit Fa lle von Pellagra be-
kannt, wahrend aus fruheren Jahren keinerlei Berichte fiber ein der-
artiges Leiden vorliegen. Dennoch sprechen alle Anzeichen daftir, class
dieselbe mit der Einfuhrung des Maises in Europa zusammenhiingt, indent
and' die ersten Beschreibungen der Krankheit von Caspar Casal (1730)
eben aus dem westlichen Spanien, aus Asturien stammen. Bald verbreitete
sick dieselbe in Galicien, spiiter in Castilien, Rom und Aragonien. Besonders
in Navarra und Galicien ist dieselbe noch heutzutage sehr verbreitet. Hier
war offenbar auch Lepra vorhanden und betrachtete man die Krankheit
als eine Form der Lepra, Lepra asturiensis, warend this Volk die-
selbe Mal de In Rosa, Mal del Sole oder Mal de la Misera nannte.
womit charakteristische Symptome, sowie ein wichtiges iitiologisches
Moment derselben gekennzeichnet sind. Die Aerzte fuhren im XVIII. Jahr-
hundert fort, dieselbe mit anderen Krankheiten zu verwechseln.
so nannte sie Caspar Casal Lepra escorhutica. Etwas spiiter wurcle
die Krankheit auch in den unter spanischer Oberherrschaft befindlichen
nOrdlichen Provinzen Italiens beobachtet, besonders in der Umgebung
des Lago maggiore. Die ersten Angaben, welche sich ad den
Zusammenhang der Pellagra mit Maisnahrung heziehen, stammen von
Maffei, welcher schon im Jahre 1600 bemerkt, dass die Menschen.
welche sich ausschliesslich mit Mais niihren, eine gewisse Schwiiche
zeigen. Namentlich Frapolli war der Erste, welcher die lornbardische

Babes and Sion, Pellagra. 1

                     



2 Geschielite, Geographic und Statistik.

%olkstlnimliche Bonennung .Pellagra., von pella mid a grin (raube
llaut). in die Wissenschaft einfiihrte, indem er im Jahre 1771 eine vor-
zagliche Beschreibung lieferte. Scholl vor der Einfiihrung des liaises be-
stand alter in Either' eine Krankheit. welche Pellarel la genannt wurde,
und welch Frapol I i for Pellagra erklart. indem er auf Grund dessen
voraussetzt, (lass die Krankheit schun in der vorcolumbischen Zeit vet.-

hamlet' gewesen sei. Etwa zur selben Zeit wurde die Krankheit nament-
hell von 0doardi als Sc or but ri is alpi n us im Venetianischen beschrie-
ben (1776). waitron(' etwas spater Puj at i nachzuweisen suchte, dass
sich die verschiedenen Bezeichnungen der Pellagra auf ein und dieselbe
Krankheit bez6gen. Die grossten Verdienste um die Erforschung der
Krankheit erwarb sich Strarnbio. der Director des von Josef II. ge-
griindeten Pellagra-Asyls in Lei nano. Zu Ende des XVIII. Jahrhunderts
hatte sick dieselbe auch in Piemont und in Ligurien vetbreitet. Bald
darauf wurden anal Mittheilungen fiber Pellagra in Frankreich bekannt.
namentlieh Hameau beschrieb im Jahre 1818 die Pellagra in den
Landes tinter dem Namen Mal de teste, wahrend das Volk sie Mal
de m is6re nannte: Intel] nannte man sie bier 'loch Dartres malignes.
Mal de Saint-Rose. Mal de Saint-Maris, nach verscliiedenen heiligen
Orten. in welehen die Kranken Heihmg suchten. Marchand beschrieb
dieselbe inn Jahre 1826 in den stidlichen Provinzen Frankreichs. Nament-
lich war sie in den Landes, in der Gironde. in den Pyrenaen, in
der Haute-Garonne und in Aude verbreitet. Indent hier der Mais durch
andere Getreidearten verdrangt wurde, nahm die Zahl der Pellagrosen
seit Mitte des XIX. Jahrhunderts bedcutend ab.

Erst spiiter wurde die Krankheit auch in Rum ani en conqatirt,
indem die Maiscultur bier im Jahre 1810 eingefiihrt wurde. Es ist
nicht genau nachzuweisen, auf welchem Wege der Alois nach Rumanien
eingefiilut wurde. wahrscheinlich durch Kastenschiffer wohl aus
oder vielleieht finch aus den Balkanldndern. In seiner Inaugural-
Dissertation beschreibt sie zunachst Varnav im Jahre 1836 und darn
Julius T he o d ori im Jahre 1858. Hier wurde dieselbe vom Volke Bu ha
triinjiloi genannt. heutzutage rind die Benennungen J upuial a,
Par leal a (Abschalung, Sonnenbrand) oder auch Boal a saracilor
(Krankheit der Armen) tiblich. Wir wollen die neueren Versuche, die
Pellagra nach versehiedenen Symptomen zu benennen, nicht weiter
erortern, and glauben, dass die Bezeichnung Pellagra zweckentsprechend
ist. indent sie eine ganz specielle Krankheit mit eigenthilmlichem
Symptomencomplex bezeichnet.

Bouchard beschreilit Pellagra auch in Al ex iko. ferner ist dieselbe
in Brasilien. Argentinien und Uruguay bekannt, ebenso in Afrika;
esonders nut Nilthale soil dieselbe nach neuen Angaben tinter den

Italien,
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Geselnclite, Geographic und Statistil, 3

Fellahs verbreitet sein. Audi die Zulukaffern leiden an einer als
Pellagra zu bezeichnendon Krankheit.

Aus Spanien liegen wonige statistische Daten vor; so erwahnt
Bat t e lla Faille in Gal i ei e n. Die Verhreitung der Pellagra, namentlich
in Italien, ist von Regierungsenqueten und statistischen Bureaux sorgthltig
festgestellt worden. Namentlich in gewissen Gegenden ergreift die hrank-
heit Proeente der Bel-Olken-mg; inn Ganzen war die Zahl der
Pellagrosen fur Jahre 1879 auf 97.855 geschiitzt. im Jahre 1887 auf
10.467. Im Jahre 1883/84 wurden je 6000-7000 Leprose in den
Krankenhausern beobachtet, von welehen 700 1000 jahrlich verstarben.
Hach der ofliciellen Siatistik des Ministeriums des Innern in Italien
kommen auf 10.000 Todesfalle in Venetien etwa 500 Pellagrose: die
Zahl derselben nahm von 1881 allerdings bedeutend ab. An zweiter
Stelle steht die Low bar dei mit 300 Todesfallen, dam' Emilia mit etwa
200 Toclestlillen. Aber auch Piemont und Um bri en. Toscana und die
Marken liefern fiber 5° , Todesfalle an Pellagra. fin Ganzen \mien in
der officiellen Statistik von 1881 in der Lombardei 40.000, in Vene-
ti en 29.000, in Emilia etwa 19.000, in Toscana 4300, in den
Marken and Unibrien 2100 Pellagrose. In gewissen ;fairer' steigt
die Zahl der Pellagrosen oft um meir als das Doppelte, um in den nachsten
Jahren wieder auf die Halite oder selbst auf ein Drittel zuriickgehen.
Vor wenigen Jahren kam in der Provinz Bergamo sogar Pin Pella-
groser auf 107 Einwohner, in Mailand auf 157. in Brescia auf 41 und
in Cremona selbst auf 24. Die Krankheit verbreitete sick erst in den
letzten Jahrzelinten von Oberitalien nach Siiditalien, indem hier erst seit
1881 Pellagra festgestellt wurde. Die umseitig stehende Figur zeigt
die Verbreitung der Pellagra in Italien nach Tuczek. Von Italien nod
namentlich von Venedig aus verbreitete sich die Krankheit melt Fri au!.
Avo nachNeusser unter 36.588 Einwohnern im Jahre 1886 1086 Falle von
Pellagra beobachtet wurden. namentlich in 0 or z und Gradisca. nach-
dent this frillier wohlhabende Land in Folge von Elementarereignissen
stark herunterkam, nahmen die Pollagrafalle tiberhand. indem im Jahre
1888 unter 65.000 Einwohnern 800 Pellagrose vorhanden waren, wiihrend
in' Jahre 1893 die Anzahl derselben auf 452 zuriickgin. Zugleich ver-
breitete sich die Pellagra in Serbien, Bnlgarien and in der Turkel.
ebenso wurde Korfu ergrilien. Sand lerth in Kairo berichtet. class er
in den Jahren 1893-1898 500 Krankheitstalle beobacliten konnte. In
A lgier ist die Pellagra ebenfalls ziemlich verbreitet.

Im Jahre 1692 constatirte .1. Felix etwa 4300 Pellagrose in liu-
miinien. withend im Jahre 1885 10.626 Pellagrose geziihlt wurden und
ini Jahre 1886 schon 19.797 vorhanden waren bei einer Bevolkerung
von 5.300.000. Die Statistik von 1b98 weist 21.272 Pellagrose ant'. welehe

well
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sich hauptsaehlich auf die Bezirke Prahova, Dimbovitza, Teleorman,
Botusehan, Roman, Tekutsch und Covurlui vertheilen. Am starksten
betroffen ist der Bezirk Roman, dann Tekutsch, Teleorman und Tutova.
her sind 1-2% der Bevolkerung pellagros. Im Jahre 1899, in welchem
Rumanien eine Missernte und eine okonomische Krisis durchmachte, hat
sich nun plotzlich die Zahl der Pellagrosen verdoppelt, indem in diesem
Jahre etwa 40.000 Pellagrose constatirt wurden konnten.

Fig. 1.

A-uf tausend Landbewohner

sind p ells gr Us

In Betreff des Geschlechtes. wurden in Rumanien im Jahre 1898
9011 Manner und 12.261 Frauen krank befunden. Ueberhaupt leidet
das weibliche Geschlecht mehr an Pellagra und liefert verhaltniss-
massig auch mehr Todesfalle als das mannliche Geschlecht. So
sind in Italien im Jahre 1881 unter einer ackerbautreibenden Bevolke-
rung von 3,354.968 Mannern und 2,105.422 Frauen 56.615 pellagrose
Manner (1.69%) und 47.452 pellagrose Frauen (2.25%) gefunden
worden. Im Jahre 1897 waren in Rumanien 19.279 Ackerbauer und
nur etwa 500 Stadtebewohner von der Krankheit ergriffen. Im Beginn
der Erkrankung befanden sich 8452, auf der Holm der Erkrankung 9915
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Geschiehte, Geographie und Statistik.

und im Endstadium der Krankheit 1400. Die letzteren Daten zeigen, dass
die Pellagra eben im Steigen begriffen ist, indem dort, wo dieselbe ab-
nimmt, das Krankheitsverhfiltniss ein umgekehrtes ist. J. Felix hat fur
die vergangenen Jahre folgende Statistik zusammengestellt, die das
Steigen der Krankheit als sicker erscheinen lasst:

Im Jahre 1892 waren 16.488 Pellagrose; im niichsten Jahre sank
die Zahl, um dann allmfilig wieder zu steigen: 1893 7091, 1894 6694,

Fig. 2.

1895 7531, 1896 17.912, 1897 19.796, 1898 21.272. Hier sowie ander-
warts ist ein Zusammenhang zwischen Missernten und der Zunahme der
Krankheitsfrequenz nicht zu verkennen. Von Rumanien ausgehend, ver-
verbreitete sich die Pellagra in der Bukowina, in Siebenburgen, im
Banat sowie in Ungarn unter den aus der Bukowina eingewanderten
Ungarn, ferner in Bessarabien, besonders unter der rumanischen Be-
volkerung. Ueberhaupt ist die Pellagra hauptsfichlich in der lateinischen
Race verbreitet, sowie in jenen Breitegraden, in welchen der Mais
cultivirt wird und zur menschlichen Nahrung dient.

VERBREITBNG DER PELLAGRA

RUMANIEN
IM JAHRE 1898

Auf t gas end L andbewohner

rind peliagras eO
uber 20 M 1- 5

10 20 I untev I

M 5 - so

Brad

                     



6 Geschichte, Geozraphie until Statistik.

Wahrend die ersten Beobachter einen Zusammenhang zwischen
Maisnahrung und Pellagra nicht constatirten, wurde ein solcher von
Pujati, Odoardi und Fanzago angenommen und auf Grund dessen
wurden im Jahre 1776 vom venetianischen Gesundheitsrath strenge
Massregeln gegen den Genuss von unreifem oder verdorbenem Mais er-
lassen. In der Folge entstanden verschiedene Hypothesen znr Erklarung
der Krankheit, indem zunachst Landouzy im Jahre 1862 wieder be-
hauptete, dass die Maisnahrung zur Entstehung der Krankheit nicht
nothig ist, indem er in der Umgebung von Reims, wo kein Mais ge-
nossen wurde, Fa lle von Pellagra treffen konnte. Roussel, welcher sich
speeiell mit Pellagra beschaftigte, und dessen Monographie den grossen
Preis der franzosischen Akademie erhielt, stellte hingegen unzweifelhaft
den Zusammenhang zwischen Pellagra und Mais fest, indem er einen
eigenthfimlichen von Ballardini beschriebenen, als Sporisorium maidis
benannten Parasiten des Maises. welcher vom Vo lke Verderame genannt
wird, als den Erreger der Krankheit betrachtet ; zugleich zeigt Roussel, dass
die von Landouzy beschriebene Krankheit nicht eigentliche Pellagra war,
sondern ein squamoses Erythem, das manehmal von Diarrhoe begleitet
war, welches Krankheitsbild er als Pseu dopellagr a bezeichnete. Seitdem
erscheint der Zusammenhang der Krankheit mit der Maiskrankheit un-
zweifelhaft und die Streitfrage drelite sich zunachst darum, ob die Krank-
heit fiberhaupt der Maisnahrung als einem ungenugenden Nahrungsmittel
oder dem Genusse von verdorbenem Mais zuzuschreiben sei. Ferner ob
ein specifischer Parasit, etwa Ustilago sclerotica oder Sporisorium
m aldis (Verderame), Penicill i um glaucu m oder aber verschiedene
Bacterien als die Ursachen der Krankheit zu betrachten seien. Andere
Autoren beschreiben chemische Substanzen, welche im verdorbenen Mais
in Folge der Einwirkung verschiedener Parasiten auftreten. Endlich er-
hielten andere Autoren verschiedene Parasiten and deren Producte aus
scheinbar unverdorbenem Mais, indem dieselben behaupten, dass der
Mais fiberhaupt nicht derart conservirt wird, dass sich in demselben
keine Parasiten oder deren Stoffwechselproducte entwickeln, welch
letztere eben als die Ursache der Pellagra aufzufassen seien. Alle diese
Hypothesen bildeten den Gegenstand eingehender Discussionen in den
italienisehen and franzosischen Akademien, ohne aber unsere Kennt-
niss wesentlich zu fordern. Im Gegentheil konnten noch in neuerer Zeit
ganz abenteuerliche Hypothesen aufgestellt werden and sich eine Zeit
lang erhalten. So jene, nach welcher die Pellagra eine Metamorphose
der Syphilis oder eine Form des Alkoholismus oder aber eine sehr lang
andauernde, fortschreitende Inanition sei.

Das klinische und anatomische Studium der Pellagra wurde von
Neusser, Tuczek and von Billot geptiegt; als das wichtigste neuere
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Werk fiber Pellagra ist aber die Monographie von Lombroso zu be-
trachten, welche im Jahre 1898 midi in deutscher Bearbeitung von
Kure lla vorliegt. Lombroso betrachtet die Pellagra als eine vo aus-
schliesslichen Genuss verdorbenen Maises herrahrende Krankheit. indem
sich in Mais toxische Substanzen, namentlich der Pellagrozein ge-
nannte Extractivstoff befindet. Nachdem chernische Analvsen des Maises
nachgewiesen batten, dass der Mais als ein vollkommenes und gut ver-
dauliches Nahrungsmittel angesehen werden kann, hat in der That die
Inanitionshypothese jede Basis verloren, wahrend auch die bacteriologischen
Untersuchungen an Pellagrosen keinerlei specifisches Bacterium nach-
weisen konnten. Es musste demnach als wahrscheinlich angenommen
werden, dass die Pellagra als eine mit der Maisnahrung zusammen-
hangende chronische Vergiftung anzusehen sei, wofiir auch unsere eigenen
histologischen und experimentellen Untersuchungen sprechen.

Zum Theil ist schon aus den vorhergehenden Angaben ersicht-
lich, dass die Pellagra als eine chronische und periodisch
wiederkehrende Intoxicationskrankheit aufzufassen sei. w Plebe
(lurch eine im mehr oder minder verdorbenem Mais gebildete,
specifisch giftig wirkende Substanz verursacht wird, welch
letztere, fortwahrend und in grossen Mengen genossen. be-
sonders das Nervensystem in eigenthamlicher Weise schadigt.

II. Aetiologie.
1. Der Mais als ungentigendes Nahrungsmittel.

Bereits im Jahre 1776 hatte die .Societii, patriotica di Milano.
einen Preis fiir die Losung der Frage Daher die Ursache und Be-
kampfung der Pellagra ausgeschrieben, und auch die Ephorie des
grossen Hospitals in Mailand stiftete einen Preis von 500 Ducaten far
die Beantwortung derselben Frage. Einen Theil dieses zweiten Preises
erhielt Dr. Videmar, welcher behauptete, die Pellagra sei eine Folge
der schlechten Ernahrung und des Elends der aekerbautreibenden Be-
vOlkerung. Tin Jahre 1810 weist Marzari in einer grosseren Arbeit
nach, dass die Maisnahrung die Ursache der Pellagra sei, nachdem
schon frillier Strambio sen. behauptet hatte. dass der Mais als unge-
ntigendes Nahrungsmittel die Pellagra verursaehe.

Indem wir zuniichst davon absehen, ob Mais tiberhaupt oder blos
verdorbener Mais Pellagra verursache, wollen wir im Kurzen jene Be-
obachtungen mittheilen, welche den Zusammenhang mit fast ausschliess-
licher Maisnahrung nachweisen.
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Zunachst haben wir gesehen, dass Pellagra liberal! dort vorkommt
wo in Europa Mais in grosserer Menge cultivirt wird und als Volks-
nahrung dient. Es erstreckt sich dieses Gebiet nordwarts bis zum 47°
nordlicher Breite, westlich bis 10° und westlich bis 25° von Paris.
Andere Schadlichkeiten, Elend und Schmutz finder sich ja fiberall in
der Landbevolkerung, aber nur in den Gebieten. wo ausserdem noch Mais
consumirt wird, findet sich die Pellagra als Volkskrankheit. Wir werden
sehen, dass sporadisch Fa& mit ahnlichem Symptomencomplex allerdings
auch anderwarts vorkommen konncn. Gewohnlich entsteht die Pellagra
nicht gleich nach der Einftihrung des Maises, sondern es vergehen Jahr-
zehnte his zur Entwicklung der Krankheit, was wohl zum Theil wenig-
stens mit der Angewohnung an die Maisnahrung oder mit einer
Vorbereitung der Bevolkerung fiir die Krankheit zusammenhangt.
Beweisend fur den Zusammenhang der Maisnahrung mit Pellagra
sind verschiedene Enqueten, welche nachweisen, dass inmitten der er-
griffenen Gegenden einzelne Dorfer von Pellagra frei bleiben, wenn
deren Einwohner keinen Mais geniessen. So fand Lomb roso in Friaul
nur ein Dorf ganz frei von Pellagra, indem blos die Einwohner dieses
Dorfes sich fast ausschliesslich von Fischen nahren. In Rumanien sind

Erfahrungen gemacht worden: so ist ein Dorf im Bezirke Suceava
vorhanden, das, selbst von Pellagra frei, von pellagrosen Dorfern urn-
geben ist. Das Dorf ist von russischen Skopzen bewohnt, welche keinen
Mais geniessen. In der Nahe von Bukar est im Bezirke Ilfov, in welchem
etwa 3000 Pellagrose leben, wo fast alle Dorfer Pellagra aufweisen, ist
das Dorf J i lav a frei, indem bier zahlreiche Backofen existiren und blos
in diesem Dorf grosstentheils Brot, Lase und Mitch verzehrt werden
(Neagoe und Th. Popescu).

Die sogenannte zeistische Theorie , nach welcher der Mais
als ungeniigendes Nahrungsmittel Pellagra verursacht, stutzte sich aller-
dings aut. ungenugende Analysen des Maises und sucht nachzuweisen,
dass selbst die Gefangenen, welche sich blos mit Brot nahren, doch
eine genugende Stickstoffmenge erhalten, wahrend im Mais stickstoffhaltige
Substanzen nur in ungenugender Menge vorhanden seien. Seit aber genauere
Analysen vorliegen, ist diese Ansicht naturlich grundlich widerlegt, und
kein ernster Forscher kann heutzutage diese aufrecht erhalten. Strambio sen.
und Marzari constatirten, dass die Pellagra nicht contagios und nicht
erblich sei, und dass namentlich der spat gesaete und geerntete Quarantin-
Mais, welcher nicht vollstandig reift, schadlich sei, indem derselbe noch
weniger Stickstoff enthalt, als der gut gereifte Mais. Gegen diese Auf-
fassung wendeten sich schon fruh die meisten Forscher, indem auch
Roussel narnentlich nicht nur die Abhangigkeit der Pellagra von der Mais-
nahrung, sondern besonders von beschiidigtem Mais betonte. Thatsachlich

ahn-
liche
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consumiren die meisten Landleute selbst in Pellagragegenden ausser
Mais noch andere Nahrungsmittel, so dass auch die Annahme. dass
ausschliessliche Maisnahrung oder Missbrauch derselben die Krankheit
verursache, nicht stichhaltig ist, indem Loin broso. Bodio, Pa vesi,
Jacini, Calderini. Camis etc. nachgewiesen haben, dass selbst in den
am meisten ergriffenen Gregenden neben Mais, Weizenkuchen, Reis.
Fisch, Schweinefleisch, Kase, Mulch. Sardinen, Bohnen, Kastanien reichlich
consumirt werden. In der von Pellagra sehr heimgesuchten Provinz
Ferrara verzehrt der Landarbeiter taglich in der Zeit der schweren Arbeit
160 g Polenta, 400 g Weizenbrod, 400 Stuck Maccaroni, 60 g Fleisch,
20 g Lase, wahrend in acht Monaten des Jahres 1000 g Polenta und blos
100 g Weizenkuchen, 10 g. Fleisch und 20 g Fisch consumirt werden.

In Rumanien nahrt sich der Bauer sehr kummerlich und besonders
wahrend der sehr lange dauernden Fasten in absolut ungeniigender
Weise, indem wahrend der Fasttage etwa 39 g Albumen, 19 g Fett und
310 g Kohlehydrate verzehrt werden, also weniger als die Naherinnen
in London, welche als Typen der unterwerthigen Ernahrung betrachtet
werden konnen. In der Zeit der Arbeit nahrt sich die Familie etwas
besser, selbst wahrend des Fastens, indem 140 g Albumen, 85 g Fett
mid 732 g Kohlehydrate genossen werden. Dieses entspricht etwa
1 kg Mlisbrei, '/, kg Bohnen. '/, kg Zwiebel und 1/2 kg sauere Gurken
oder Sauerkohl. Ausserhalb der Fasten consumirt ein armer Landmann
etwa V, kg Maisbrod, 50 g Reis und Sauerkohl oder sauere Gurken oder
aber 1/4 kg gesalzene Fische. In einer pellagrosen Familie, bestehend
aus Mann und Frau. wurde nach Constantin Popes cu wochentlich
Folgendes genossen: Im ersten Tage '/., kg Brot und funf Stuck sauere
Paprika; am zweiten Tage V, kg Brod; am dritten Tage 1/2 kg Maisbrei,
1/4 kg Fisolen und kleine Paprika; am vierten `Page 11/, kg Maisbrei und
1/2 kg Fisolen; dasselbe am funften Tag: am sechsten Tage '/, kg Mais
brod, 1/, kg gedorrte Pflaumen, 1/4 kg susses Kraut, 10 g Oel; um Ganzen
also verzehrt eine Person taglich 81 g Albumen, 39 g Fett, 622 g Kohle-
hydrate, wahrend ein Arbeiter im Durchschnitt 180 g Albumen braucht.

Diese Angaben zeigen ausserdem, dass sich selbst die Pellagrosen
nicht ausschliesslich vom Mais nahren, so dass die Ursache der Pellagra
nicht die ausschliessliche oder excessive Maisnahrung sein kann.

Audi Roussel weist nach, dass die an Pellagra leidende franzti-
sische Bevolkerung neben Mais noch Roggen, Hirse, Hammel- und Schweine-
fleisch und Gemuse consumirt. Allerdings ist dort, wo eine reichliche
und wechselvolle Nahrung genossen wird, Pellagra nicht vorhanden, ande-
rerseits fehlt sie haufig auch dort, wo fast ausschliesslich Mais consumirt
wird. Die Ansicht. dass Pellagra dadurch entsteht, dass Mais ein un-
genugendes Nahrungsmittel sei, ist auch deshalb zu verwerfen, well ja
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der grosste Theil der Menschheit sich von Vegetabilien nahrt, welche
einen geringeren Werth als Mais besitzen, ohne dass bei denselben
Pellagra auftritt. In der That leben wohl die meisten Menschen von
Reis und eine kleine Minderheit geniesst ein grosseres Quantum Fleiseh.
Pflanzenfressende Thiere, welche sieh blos von Mais nahren, zeigen
immer eine bedeutende Gewichtszunahme und befinden sich wohl dabei.
Die Untersuchungen von Dr. G ahring, von Dietrich rind Konig zeigen
in der That, class das Maismehl zu den nahrhaftesten Cerealien gehfirt;
blos Roggen enthalt etwas mehr stickstoffhaltige Substanzen, wahrend
Mais bei Weitem mehr enthalt als Reis. Besonders Fette sind im Mais
in grosserer Menge vorhanden als in alien anderen Cerealien. Noch vor-
theilhafter stellt sich der Mais in Bezug auf seine Verdaulichkeit dar,
indem eben die stickstoffhaltigen Substanzen des Maises leichter ver-
daulich sind als die der anderen Cerealien.

Allerdings hangt viel davon ab, wie der Mais gemahlen wird,
indem Rubner gezeigt hat, class der ungentgend gemahlene Mais in
Folge der holzigen Hiille schlecht ausgenfitzt wird. Ebenso existiren
gewisse Unterschiede im Nahrwerth der versehiedenen Maissorten. So
enthalt gesunder rumanischer Mais fiber acht bis neon Theile stickstoff-
haltiger Substanzen, wahrend der verdorbene Mais nur etwa 6-6' 20/0
und der Cinquantino-Mais etwa blos 570 enthalt. Auch die Schwere des
Alaiskornes ist sehr versehieden, indem naeh Kfinig 100 Korner ameri-
kanischen !liaises 31 g, ttirkischen Maises 26 g, bulgarischen 23' 2 g, rumani-
schen 21 g, bessarabischen 16'/2 g und Cinquantino blos 12 g wiegen. In
der That findet sich Pellagra dort, wo leichtere Maissorten existiren; dieselben
sind oft auch in hoherem Grade verdorben als die schwereren Sorten. Aller-
dings gedeiht in Rumanien der Cinquantinomais sehr gut und ist in Folge
der Dunne des Kolbens weniger feucht und verdorben als anderer Mais.

Neben diesen Thatsachen, konnen wir noch gegen die Annahme
des Maises als ungenugendes Nahrungsmittel anfiihren, dass die Er-
scheinunen der Pellagra durehaus nicht die einer reinen Inanitions-
krankheit sind, indem Pellagrose oft gut genahrt erscheinen und indem
durch die Annahme einer reinen Inanition die eigenthumlichen Erschei-
nungen der Pellagra nicht erklart werden konnen.

Nachdem aber dennoch der Zusammenhang zwischen Pellagra and
Maisnahrung unzweifelhaft ist, bleiben noch zwei Moglichkeiten fibrig,
zunaehst jene, dass im Mais, auch im gesunden Mais, Substanzen vor-
handen sein konnen, welche tinter gewissen Bedingungen auf den Or-
ganismus sehadlich wirken konnen, oder dass die Krankheit durch ver-
dorbenen Mais verursacht ware. Allerdings haben sorgfaltige Enqueten
in alien von Pellagra heiingesuchten Landern nachgewiesen, dass ge-
wiihnlich dort die Pellagra auftritt, wo der Mais unreif geerntet oder

10

                     



Der Mais als ungeniigendes Nahrungsmittel. 1 i.

durch Feuchtigkeit verdorben ist; doch gibt es auch zahlreiche Pellagra-
gegenden, wo anscheinend gesunder Mais genossen wird.

Es erscheint mir unzweifelhaft, class diesen beiden letzteren An-
nahmen eine Bedeutung in der Aetiologie der Pellagra zukommt. nur
mit der Beschri%nkung, dass der anscheinend gesunde Mais oft ebenfalls
von Schimmelpilzen und Bacterien angegriffen ist, und bleibt es dahin-
gestellt, ob auch in ganz intactem und gesundern Mais giftige Substanzen
enthalten sind. So viel ist sicher. dass je augenfalliger der Mais ver-
dorben ist, derselbe desto mehr giftige Substanzen enthalt.

In Bezug auf den scheinbar gesunden Mais sind die Untersuchun-
gen von Pell zzi interessant. Zunachst constatirt derselbe auch im ge-
sunden Mais zahlreiche Mikroorganismen, oft mehr als in augenscheinlich
verdorbenem. Allerdings. wenn der Mais mehrere 'Page bei 70° in
Trockeniifen verweilt, enthielt er sehr wenige Bacterien. Reinculturen
derselben waren fur Thiere unschadlich, blos jene der zahlreich vor-
handenen Faulnissbacterien waren giftig. Wichtiger sind die Resultate,
die mit Extracten aus Polenta und Maisbrod erzielt werden, indem
namentlich 10 g wasserige Extracte, auf 1 kg Versuchtbier intraveniis
eingefuhrt, der Pellagra, ahnliche Erscheinungen, also gastro-intestinale
Storungen, manehmal mit psychischer Verwirrtheit, erzeugen. Es handelt
sich wohl um Fermente. welche von verschiedenen Mikroorganismen in
einer bestimmten Phase ihrer Entwieklung producirt werden.

Trotzdem diese Untersuchungen nicht als abgeschlossen betrachtet
werden konnen, stimmen sie doch mit den statistischen Daten Lo
broso's und unseren eigenen therein, nach welchen kaum bei 25°/0
der Pellagrosen festgestellt werden kann, dass dieselben sich von ver-
dorbenem Mais nahren.

Auch betont Lomb roso, dass geheilte Pellagrose, selbst wenn
sie zu einer einwandfreien Maisnahrung zuruckgreifen, immer wieder
pellagras werden. Es scheint demnach, dass die Pellagrosen in gewissen
Jahreszeiten eine besondere Empfanglichkeit selbst gegen ganz geringe
Mengen pellagrogener Substanzen darbieten. Im Allgemeinen zeigen diese
Versuche, dass man keine scharfe Grenze zwischen gesunden und ver-
dorbenen Mais ziehen kann, und dass uberhaupt der Mais bei der gewohn-
lichen Art der Conservirung immer zahlreiche Mikroorganismen und
deren Producte enthalte, indem gewisse feuchte Theile des Kornes,
namentlich der Embryo, einen gitinstigen Nahrboden ftir die Bacterien
bildet, so dass auch Lo mbroso zugibt, dass der meiste, anscheinend
gesunde Mais in gewissem Sinne als verdorben betrachtet werden kann.
Insofern kann man also annehmen, dass der Mais im Allgemeinen wohl
nicht als solcher, aber in Folge seiner leichten Zersetzbarkeit als pella-
grogen angesehen werden darf.

m-
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2. Der verdorbene Mais als Ursache der Pellagra.

Wir gelangen nun zur Besprechung des augenscheinlich verdorbenen
Maises, welcher nach der zei-toxischen Theorie die Pellagra verursacht.

Schon im Jahre 1776 verordnete der Gesundheitsrath von Venedig
Massregeln zur Verhutung der Pellagra, welche von der Ansicht aus-
gehen, dass die Pellagra von verdorbenem Mais verursacht werde. Es
wurde absolut verboten, den Mais aus tiberschwemmten Gegenden zu
ernten. ebenso der Gebrauch des verdorbenen Maises fur die Nahrung
der Menschen und der Thiere. Solcher Mais durfte nicht mit gutem Mais
vermengt und nicht verkauft werden. Die offentlichen Mak ler waren ver-
pflichtet, der Gesundheitsbehorde anzuzeigen, so oft sie von solchem Mais
Kenntniss erhielten; dieselbe Pflicht oblag den Mullern, die derartigen
Mais nicht mahlen durften. Auch die Einfuhr verdorbenen Maises musste
von Seite der Beharde dein Uerundheitsrath angezeigt werden.

Denselben Vorschriften unterlag das verdorbene Maismehl. Al le

Aerzte waren verpflichtet, die Pellagrosen daraufhin zu untersuchen, ob
dieselben verdorbenen Mais consumirt haben. Diejenigen, die diesen
Vorschriften zuwider handelten. oder welche verdorbenen Mais im Ge-
heinien verkauften, wurden mit 'processo di inquisizione e si rice-
verano denonzie secrete bedroht. Endlich wurden die Geist lichen an-
gewiesen. an Feiertagen diese Verordnungen offentlich bekannt zu machen.

Al le Autoren, welche sich in der neueren Zeit namentlich mit
Pellagra befassen, mit Ausnahme jener, welche Pseudopellagra mit Pel-
lagra verwechseln, bestatigten immer von Neuem die Abhangigkeit der
Pellagra vom Genuss des verdorbenen Maises. Doch gehen die Meinungen
derselben in Bezug der Art der Verderbniss des Maises weit auseinander
und glauben wir, der Wahrheit am nachsten zu kommen, indem wir
annehmen, dass, wie schon fither betont wurde, der Mais sehr haufig
von Mikroorganismen heimgesucht ist, selbst wenn derselbe gesund er-
scheint; also auch gesund erscheinender Mais kann pellagrogene Zer-
setzungsprodructe enthalten und zur Pellagra Anlass geben, nicht, well
er ein ungenagendes Nahrungsmittel, sondern weil er eben schwer con-
servirbar und leicht zersetzlich ist. Allerdings sprechen zahlreiche Er-
fahrungen nosh daft dass die Pellagra umso sicherer auftritt, je augen-
falliger die Verderbung des Maises ist, besonders nach Missernten, wo
die Bevolkerung gezwungen ist, auch unreifen, zersetzten Mais zu ge-
niessen, indem nosh ausserdem in der That der geringe Nahrwerth des
unreifen Maises, sowie der Mangel an Nahrungsmitteln im Allgemeinen
als begunstigende Momente hinzutreten.

Ueberhaupt ist nachgewiesen, dass dort, wo der Mais nicht genugend
trocken gehalten wird. und wo ausserdem Nahrungsmangel herrscht,
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die Pellagra sich am starksten manifestirt. Oft wurde behauptet,
dass der von aussen eingeftihrte Mais besonders zu Pellagra disponire;
besonders jener, der auf dem Wege der Kustenschifffahrt eingefuhrt wird
und gewohnlich einem hoheren Grade von Feuchtigkeit und in Folge
dessen von Zersetzung ausgesetzt ist, selbst wenn der Mais urspranglich
vollkommen gesund war. So wird z. B. aus Rumanien nur guter, gesunder
Mais ausgefuhrt, und muss eben Alles angewendet werden, urn die Ver-
derbniss derselben wahrend der Ueberfahrt zu verhindern.

Auch die Moglichkeit, dass der feueht gehaltene Mais im Fruhjahr
zu keiinen und Toxine zu bilden vermoge, verdiente nailer untersucht
zu werden.

a) Morphologische Charaktere des verdorbenen Maises.
Wir massen zwischen unreifem und reifem verdorbenen Mais unter-

scheiden. Das unreife Maiskorn ist weisslich oder schmutzigweiss und
fast im Ganzen geschrumpft, indem blos an der Aussenflache eine
geringe Schichte durchscheinender barter Substanz besteht, so dass der
Embryo und das Perispor schmutzigbraun oder schwarzlich erscheint.
Der Embryo liegt oft in einer Hale, welche oft ein braunes, schwarz-
fiches Pulver oder eine krumelige, zerfallene Substanz enthalt. Auch
oberflachlieh ist das Korn oft verschimmelt oder von schwarzen Punkten
besetzt. An der Oberflache und im Innern der Haien Mu-let man oft
kaum mit freiem Auge sichtbare Milben (Acarus farinae); dieselben
nagen das Korn an, worauf dann Schimmelpilze ins Innere eindringen.

Das reife verdorbene Maiskorn ist oft aufgesprungen oder runzelig,
oft blos von rundlichen, schwarzen Flecken bedeckt, glanzlos, die Wurzel
des Kornes ist geschrumpft and schwarzlich, rnanchmal grunlich gefleckt;
der Embryo ist oft geschrumpft und in der Umgebung desselben sind
oft Bohlen, welche ein grtinliehes Pulver, Kafer und Milben enthalten.
Das verdorbene Maismehl ist nach Lombroso weisslicbgelb oder grunlich-
braun, mit schimmeligem Geruch und bitterem oder scharfem Geschmack.
Ebenso hat aueh das verdorbene Maiskorn. wenn dasselbe in der Hand
erwarmt wird, nicht den angenehmen Geruch der gekochten Polenta.

Wir haben den verdorbenen Mais an mikroskopischen Schnitten
untersucht und fanden, dass die oberflachlichen schwarzen Punkte aus
Colonien von dicken Bacillen bestehen, welche sich ins Innere der Wurzel-
substanz in Form von Strangen fortsetzen.

Die Verderbniss des Maises hangt von abnorm grosser Feuchtigkeit
sowie davon ab, dass derselbe oft unreif geerntet wird, ferner davon,
dass der geerntete Mais nicht sorgfaltig behandelt und getrocknet wird,
sondern auf einem Haufen in schlecht vor Feuchtigkeit geschutzten
Magazinen aufbewahrt wird. Besonders schadlich ist noch die Gewohn-
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heit, Maisbrei wahrend mehrerer Tage oder gar Wochen zu bewahren.
welcher dann offenbar in Galling tibergeht und versehimmelt.

b) Die Mikroorganismen des verdorbenen Maises.
Indem wir die braunen und schwarzen Punkte an der Oberflache

der gerunzelten und gesprungenen Maiskorner bacteriologisch Vereine
mit Elena M an i cati d e genau untersuchten, fanden wir class dieselben aus
kurzen, etwas abgerundeten Bacterien von 0.81.1, Dicke, manchmal kleine
Ketten bildend oder parallel angeordnet, mit kleinen Sporen an den Extremi-
taten bestehen. Auf Agar-Agar konnten aus diesen Punkten zweierlei Bacillen
gewonnen werden, zunachst orangegelbe feuchte Colonien von kurzen
Bacillen, welche nach Gram entfiirbt werden und keine Sporen bilden.
Die Culturen sind, namentlich auf Agar mit Maismehl, sowie auf Kar-
toffeln sehr reichlich, gelatines, durchscheinend und bilden am Grunde
ein schleimiges Pracipitat. Auf Blutserum entstehen reichliche, glanzende
Colonien mit Erweichung des Serums. Gelatine wird nicht verlitissigt.
Bouillon wird getrObt und bildet ein korniges Pracipitat. Die Bacterien
bilden keine Gase und entwickeln sich auch in der Tiefe im Inftleeren
Baum. Aus diesen Culturen konnten keine Toxine gewonnen werden
mid Injectionen der Culturen waren flir Kaninchen nicht pathogen.

Eine zweite Bacillenart bildet Sporen und wird nach Gram gefarbt.
Die Culturen bilden auf Agar-Agar einen matten, gerunzelten Ueberzug,
ebenso auf Agar und Glycerin. In der Tiefe farbt sich derselbe braun.
An der Oberilache entstehen Tropfen einer schleimigen Substanz. Die
Bouillon bedeckt sich mit einer runzeligen Haut, welche nach unten
stalaktitenahnliche Fortsatze bildet. Auf Kartoffeln entsteht eine runzelige
reticulirte Haut, welche in der Tiefe rosaroth wird. Auf Bouillon und
Lactose entsteht eine reticulirte seidenartige Membran, ebenso auf Agar
mit Zucker. Die Mulch wird coagulirt und bildet einen weissen matten
Ueberzug. Gelatine wird verliassigt mit schleimigem Pracipitat. Auch
dieses Bacterium ist fiir Kaninchen nicht pathogen: dasselbe entspricht
wohl dem Bacillus mesentericus oder dem von Heider und Paltauf
geschildei ten Bacillus maid is. Derselbe Bacillus konnte auch aus Mais-
inehl und Maisbrot gewonnen werden. Auch in den Faces von Pella
grosen. aber auch von Gesunden, konnte derselbe isolirt werden. Wir
konnten uns aber nicht fiberzeugen, dass die Faces Gesunder weniger
dieser Bacterien enthalten, als jene der Kranken. Blos in den Fallen von
Enteritis bei Pellagra konnten diese sowie andere Bacillen in reichlicher
Anzahl aufgefunden werden, ebenso bei Enteritiden aus anderer Ursache.

Als Bacterium maIdis beschrieb Majocchi im Jahre 1881 sehr
bewegliche Bacillen, welche derselbe im Blute PellagrUser im Beginn
der Krankheit gefunden haben will. Offenbar handelt es sich urn ver-

in'
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schiedene Pilze und Verunreinigungen. Cuboni, welcher denselben
Pi lz im verdorbenen Mais in grosser Menge fand. constatirte dessen
Resistenz gegen Siedetemperatur, doch handelt es sich vielleicht in seinen
Untersuchungen urn verschiedene Bacterien. Genauer wurde ein Bacterium
maidis von Paltauf und Heider untersucht. Nach deren Beschreibung
handelt es sich ebenfalls um den Kartoffelbacillus oder den Bacillus
mesentericus, welchen auclr wir im verdorbenen Mais gefunden haben.
Derselbe findet sich aber nicht immer im Darm der Pellagrosen; er er-
zeugt Ammoniak. Schwefelwasserstoff, ein Trimethylamin, Starke wird
sacchariticirt, Zucker wird in eine aldehyd- und ketonahnliche Substanz
verwandelt unter Bildung von Essig-, Butter- und Bernsteinsaure. Die
Injection der Culturen dieses Bacillus war ebenfalls nicht infectiOs, wohl
aber das alkoholische Extract des mit diesem Bacillus inficirten Mais-
mehls, welches Narkose, Lahmungen und den Tod von Mausen verursachte.
Wir selbst konnten aber ausser diesem Bacillus inehrfach Bacillen aus
der Coligruppe sowie Protei constatiren, neben verschiedenen anderen
unschadlichen Bacterien, wie solehe auch in unreinem Wasser vorkommen
und welche das Getreide zersetzen ktinnen, wie dies Monti und Tirelli
nachgewiesen haben. Auch Lombroso beschreibt eine Reihe von Bac-
terien, Diplococcen, and verschiedene Bacillen, welche nichts Charakte-
ristisches zeigen. Unsere Versuche, mittelst Culturen dieser Bacterien bei
Thieren pellagraahnliche Symptome zu erzielen, schlugen regelmassig fehl.

Die Verderbniss des Maises ist aber jedenfalls nicht blos von
Bacterien abhangig, sondern von verschiedenen Schimmelpilzen. von
Ustilago maidis, Uredo carbo, Sporisorium maidis, Penicillium
glaucum, Oldium maidis, Eretium mesentericum, Sporotrichum
maidis, Aspergillus etc. Unter diesen hat besonders das Sporisorium
maidis oder Verderame eine Zeit Lang eine Rolle gespielt, indem
Balardini mittelst desselben bei Menschen Gastritiden und DiarrhOen,
bei HOhnern Abmagerung und Ausfall der Federn feststellen konnte.
Roussel namentlich, sowie verschiedene gleichzeitige Beoloachter (Tar-
dieu , Castallat) bestatigen dessen Befunde, wahrend aber bald ver-
schiedene Autoren und Balardini selbst eingestehen mussten, dass das
Sporisorium ein aussers seltener Parasit ist, also keinesfalls die Pellagra
verursacht, obwohl Thierversuche, namentlich an Hunden, zeigen, dass
man mittelst Injection dieser Pilze Vergiftungserscheinungen erzielen
kann, welche ebenfalls manche Charaktere zeigen, die auch bei Pellagra
vorkommen.

Viel haufiger ist das Penicillium glaucum, welehes sich in Form
eines blaulich-grtimen Pulvers im Keime, sowie an der Oberflache der
Korner findet. Die ubrigen erwahnten Parasiten sind ebenfalls nur aus-
nahmsweise im Mais gefunden worden.
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So viel ist sicher, dass keiner dieser Parasiten im Korper der
Pellagrosen in Causalnexus zur Erkrankung zu finden ist. Dass ge-
wisse Parasiten, welche im Mais vorkommen, auch in den Faces ge-
gefunden werden, ist durchaus nicht beweisend, indem sich diese Bac-
terien auch in den Faces, der Haut, der Schleimhaut von Individuen
finden, welche weder Mais genossen haben, noch an Pellagra erkrankt
sind. Wenn also ein Parasit zur Pellagra in ursachlieher Verbindung
steht, so kann er nur insofern wirken, als er zur Zersetzung des Maises
beitragt, in Folge dessen offenbar schadliche Substanzen erzeugt werden.

c) Die chemischen Zersetzungsproducte des verdorbenen Maises.

Der Hauptvertreter der zei-toxischen Theorie ist Lo mbroso, welcher
behauptet, dass verschiedene Parasiten, namentlich das Bacterium maidis,
das Penicillium glaucum u. s. w., eine Zersetzung des Maises unter
Bildung von giftigen Substanzen hervorbringe. Neusser stellt sich die
Vergiftung derart vor, dass er annimmt, der verdorbene Mais enthalte
ein nicht toxisches Zersetzungsproduct, welches vom Bacillus maidis
hervorgebracht wurde und wahrscheinlich in die Gruppe der Glukoxyde
gehtire. Erst im Darme der Pellagrosen soil dieser Korper sich zersetzen
und eine toxische Substanz erzeugen. Auch im zersetzten Maisbrei und
im Maisbranntwein soil diese Zersetzung sich ausbilden, so class in
Folge dessen dieselben direct toxisch wirken.. Neusser nitnmt noch
an, dass nur der salon kranke Darm die schadliche Substanz des
Maises zu Giften umwandelt, wahrend der gesunde Darm die Vorstufe
dieses pellagrosen Giftes ausscheiden soil. Diese Meinung stiltzt sich auf
Versuche. indem blos die Destillate des verdorbenen saueren Maises
einen sehr fluchtigen aldehydartigen Korper enthalten, welcher Frosche
unter progressiver Lahmung und Narkose todtet.

Nach unseren Untersuchungen hat die Auffassung Neu sser's keine
genugende experimentelle Basis. indem man auf verschiedenem Wege
auch direct aus verdorbenem Mais giftige Substanzen erhalten kann,
wobei nichts uns zwingt, anzunehmen, class das Gift nicht als solches
im Mais vorhanden war. Es besteht auch keine gentigende Basis, urn anzu-
nehmen, dass blos Personen mit krankem Darm Pellagra bekommen
konnen, und ist auch die Thatsache dass nicht alle jene Personen,
welche sich von Mais nahren, Pellagra bekommen, ungezwungen und
sicherer auf eine anderweitige Predisposition zuruckzufuhren.

Lo broso versuchte, die giftigen Substanzen direct aus dem ver-
dorbenen Mais zu gewinnen und digerirte zunachst rumanischen, durch
Cabotage importirten Mais in Alkohol, wobei die weisse Farbe des Maises
und des Alkohols sich in intensives Roth verwandelte, wahrend gesunder
Mais gelb blieb und der Alkohol citronengelb ward. In verdunnter Kali-

m
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lauge wird nach Loin broso die Schale des verdorbenen Maises und
spater die ganze Flussigkeit braun und tritt ein intensiver Geruch von
verdorbenem Mais auf. Neutralisirt man die Fltissigkeit durch Satire, so
fallen kaffeebraune Flocken aus, die in verdiinntein Alkohol loslich. in
Wasser und Aether unlbslich sind. Diese Beschreibung ist jedenfalls
nicht im Allgemeinen fiir verdorbenen Mais giltig, indem wir diese
Reactionen im verdorbenen rtimiinisehen Mais aus Pellagragegenden nicht
erhalten konnten. Die rothe, von Lombroso gewonnene Tinctur des ver-
dorbenen Aliases, von bitterem Geschmack. ist in Alkohol und Aether
loslich, in Wasser unloslich, gibt mit Aletallsalzen keinen Niederschlag,
hinterlasst auf Papier einen fettigen Fleck und verharzt an der Luft. Loni-
broso nennt diese Substanz das rothe Oel des verdorbenen Alaises. Eine
zweite Substanz, ebenfalls rothbraun. zith, bitter, von neutraler Reaction,
ist in verdunntem Alkohol loslich, nicht aber in absolutem, noch in Aether.
Sie fiillt Kupfersulfat mit gruner Farbe. Alit viel Wasser behandelt, spaltet
sie sich in zwei Theile, einen, der als braunes Pulver niederfiillt, und
einen anderen, der sich auflost und gelb farbt. Es ist dieses letztere das
Pellagrozein. Eine dritte Substanz ist leimartig, in Alkohol und Kali-
lauge ioslich, in Wasser, absolutem Alkohol giinzlich unluslich, verfliissigt
sich in der Warme mit weisser Farbe. Diese beiden ersten, aus ver-
dorbenen Mais isolirten Substanzen sind jenen aus Alutterkorn isolirten
ithnlich. Die Tinctur aus gesundem Mais gibt nach Lombroso nicht
ein rothes, sondern ein gelbes Maisol. Eine andere Substanz ist ebenfalls
gelb, gibt mit absolutem Alkohol und in Jod-Jodkalium kein flockiges
Pracipitat, wohl aber unter der Einwirkung von Kalilauge und Schwefel-
sRure ein fliissiges, atherliisliches Priicipitat. Endlich enthidt der gesunde
Mais auch die besehriebene leimartige Substanz. selbst haben bei
iihnlichen Verfahren die Reactionen Loin broso's nicht linden kiinnen.

Die Untersuchungen von Dr. Aurel Babes, deco Cheiniker des
Bacteriologischen Institutes zu Bukarest, zeigen. class die am meisten ver-
dorbenen Maiskorner keinerlei rothe Extracte oder Tincturen lieferten.
Jedenfalls hiingt die rothe Farbung von einer anderen Eigenschaft des
Maises ab, wohl von einer Varietitt. Dennoch wurden auch von uns
giftige Extracte erzeugt, indem wir bestrebt waren, den Mais so zu be-
handeln, wie derselbe zur Consumation bereitet wird.

Der Mais wurde zunachst gekocht, etwas angesituert oder alkalisch
gemacht, die wasserigen Extracte wurden zu s3 reposer Consistenz ein-
o.edickt und mit Wasser lufcrenommen. Wenn der Mais zuvor einer
Giihrung von einigen Tagen ausgesetzt wurde, waren auf diese Weise
stark giftige Substanzen zu gewinnen. Auch der Feuchtigkeit ausgesetzter
gesunder Alais, welcher dadurch fleckig und rissig wurde, gab ebenfalls
toxische Producte. Aber auch der verdorbene Mais aus Pellagragegenden,

Babes und Sion, Pellagra. 2
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direct gekocht und mit Wasser extrahirt, eingedickt und mit Wasser
aufgenommen, zeigt entschieden toxische Eigenschaften. Ebenso wurde
genau nach Lombroso alkoholisches Extract dargestellt, welches eben-
falls toxische Eigenschaften besitzt. Noch giftiger ist das Extract aus
solchem Mais, welcher einer kUnstlichen Gahrung ausgesetzt wurde. Das
Pracipitat der saueren Losung in 96 °igem Alkohol in Excess, separirt
und von Neuem in 56°igem Alkohol pracipitirt, ist in Wasser loslich,
gibt Peptonreaction und enthlt Spuren von Serumalbumin.

Die Arbeiten von Lombroso wurden von Erba forgesetzt. Derselbe
liess grosse Mengen von Mais liingere Zeit unter Wasser giihren und
faulen, worauf er aus 100 kg verdorbenen Maises 151 Tinctur und 800 g
Pellagrozein erhielt. Ferner fand er im alkoholisehen Extract der Em-
bryonen von verdorbenen Mais eine sehr bittere, stickstoffhaltige Substanz
mit den Reactionen eines Alkaloids. welches sich in Alkohol und Oel
auflOst, im Uebrigen aber dem Strychnin anlich ist, dock krystallisirt
dasselbe nicht und ergibt auch nicht Chinolin, wie das Strychnin. Auch
sind die Farbenreactionen verschieden; nur der stark versehimmelte, im
Sommer verarbeitete Mais soil die charakteristische Farbenreaction des
Strychnins geben.

Auch He ider konnte aus verdorbenem Mais eine Substanz ex-
trahiren, die die Reaction der Alkaloide hot.

3. Experimentelle Pathologie.

aJ Versuche mit Mais und aus Mais gewonnenen Nahrungs- und
Genussmitteln.

Schon Stram bio. sowie spitter Hebra betonen die Aehnlichkeit
der Pellagra mit dem Ergotismus. In der That wurden in Pellagra-
gegenden Fiille von Ergotismus beobachtet. mit Convulsionen, Menorrhagien,
pustuliisen and vesiculosen Eruptionen, Desquamation, Diarrhtien und
Heisshunger, sowie versehiedene nervose Erscheinungen, welche zu Manic,
Melancholie, furiosen Delirien und Demenz fuhren konnen. Auch besteht
hier das charakteristische Ameisenlaufen (Kriebeln) in den Extremitiiten.
Wiihrend Neu sser glaubt, dass unter diesen Erscheinungen namentlieh
Menorrhagien und Uteruskoliken, sowie das Ameisenlaufen bei Pellagra
nicht vorkommen sollen, zeigt E. Mani eatide , dass diese Erscheinungen
auch bei Pellagra durchaus nicht selten sind.

Die Meinung S el mi's. dass die Pellagra durch ein cyanur-
oder nitritahnliches Gift verursacht wird, entspricht nicht den Symptomen,
indem bei letzteren Vergiftungen spectroskopische Veranderungen des
Blutes, charakteristische Athmungs- und Kreislaufsbesehwerden auftreten.
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Der Pellagra ahnliche Erscheinungen bringt Amygdalein hervor,
welches nur bei Pflanzenfressern wirkt, wahrend es bei Fleischfressern
unschadlich ist. Jedenfalls gehort die Pellagra in die Gruppe der chroni-
schen Intoxicationen, indem, wie wir ja gesehen haben, auch Lombroso,
Pell zzi, Erba und wir selbst aus dem aus Pellagragegenden stam menden
Mais ein Gift erhalten konnten; and auch die Verftitterung verdorbenen
Maises an Thiere verursacht afters ahnliche pellagraiihnliche Krankheits-
symptome.

Lom broso experimentirte mit grossen Mengen verdorbenen Maises,
in welchem Aspergillus, Rhizopus, Bacterium und Milben vor-

Brothanden waren. Zugleich wurden den Versuchshunden auch Mulch,
und Fleischreste verabreicht. In den meisten Fallen war nur allmalige
Gewichtsabnahme und Temperatursteigerung festzustellen. In seltenen
Fallen steigerte sich das Gewieht der Hunde, auch das Fieber, sowie
die Gewichtszunahme sprechen entschieden gegen die Annahme einer
Inanitionskrankheit. Manchmal entstand Anamie und Hypoglobulie, hautig
find sich auch tonische Muskelspannung mit Steigerungen der Reflexe
und in zwei von zehn Fallen war Tetanus eingetreten.

Ebenso trat gewohnlich psychische und musculare Torpiditat auf,
in einigen Fallen Aniisthesie und Tremor. In sieben unter zehn Fallen
entstand auch Diarrhoe, and nur bei einem unter zehn Hunden, wo keine
Anarnie, Torpor und Spasmen eintraten, entstand ein Erythem. Im Ganzen
fanden sich beim llunde Erscheinungen, welche verschiedenen Pellagra-
formen entsprechen. Auch die Fattening mit verschimmeltem Maisbrot
ergab ahnliche Resultate, indem hier das Erythem, der Stupor und die
Dysphagie zurticktraten. Bei Huhnern war das Gewicht voriibergehend er-
hat, dann traten aber besonders Atrophie der Federfollikel eh' und
wurden mehrere ganz zahme Hiihner wild oder sie verkrochen sich.

Aehnliche Resultate wurden auch mit Extracten und Oelen aus
verdorbenem Mais gewonnen. So gab Lombroso zwolf gesunden In-
dividuen taglich Maistinctur des durch Aspergillus verdorbenen Maises,
worauf bei den meisten pellagraiihnliche Symptome auftraten, nament-
lich Heisshunger in zwei Fallen, Jucken am Riicken und Gesicht in
acht Fallen, Gewichtsabnahme in acht Fallen. sparlicher rothlicher Uric
in acht Fallen, Diarrhoe in sechs Fallen, Schlafrigkeit, Muskelschwache
und Desquamation in flint' Fallen, Ropfschmerzen in vier Fallen, dann
in einzelnen Fallen Ilerzklopfen, Enteralgien, Brennen und Rothe der
Haut, Ohrensausen etc. Jedenfalls sind diese Versuche nicht beweisend,
indem diese Erscheinungen nicht blos far Pellagra charakteristisch sind.
Antonin niihrte vier Arbeiter and drei Landleute mit verdorbenem Mais
und zugleich mit Fleisch und Kase. Dieselben verloren im Fri lijahr den
Appetit und Einige sollen pellagras geworden sent Allerdings ist es
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fraglich, ob die Betreffenden nicht schon fruher pellagros waren, indem
dann im Fruhjahr die Krankheit von Neuem auftrat. Allerdings gelang
es Antoniu, durch Futterung mit verdorbenem Mais bei Htihnern
Apathie, Abmagerung und Anomalien der Eier hervorzubringen, wahrend
Hunde, welche sechs Monate mit solchem Mais genahrt wurden, Haar-
ausfall und Erythem zeigten.

Die Erba'schen PellagrozeInextracte waren noch toxischer, indem auch
bei Froschen nach Injection von 50 cg Convulsibilitat, Steigerung der
Reflexe, Tetanus, dann Narkose und Anasthesie eintrat. Auch hier wurde
beobachtet, dass das im Sommer bereitete Extract giftiger war als das im
Winter hergestellte. Bei Batten entstand bei Injection von 12 cg Torpor,
Appetitlosigkeit, Paralyse der Hinterbeine und dann Lahmung, indem der
Tod nach 1-13 Stunden eintrat. Schon 11/, cg verursachten den Tod
einer Katze nach 10 Stunden unter Starre der Hinterbeine, Tremor,
Temperatursteigerung und Narkose. Bei Hunden trat schon nach 2° 00

des Gewichtes des Thieres Erbrechen. Contractur der Hinterbeine, Er-
weiterung der Pupil len, Steigerung der Reflexe, Puls- und Respirations-
beschwerden, dann Lahmungen, verlangsamte Athmung und nach
einigen Stunden der Tod ein. Bei der Section fand sich Hyperamie im
Gehirn, einmal Erweichung des Lendenmarkes. Auch das Oel des ver-
dorbenem Maises bringt oft Tetanus hervor, oft mit Lahmung und Narkose.
Urin und Blut von Saugethieren, selbst wenn dieselben nach Injection
des Oe les nicht erkranken, soil bei Froschen Tetanus hervorrufen. Bei
Huhnern namentlich erzeugt das Oel, subcutan injicirt, Diarrhoe und nach
mehreren Wochen choreatische Bevvegungen. 5 g des Oeles, flatten
injicirt, erzeugen Temperaturabfall, Contractur. Lahmung der Hinterbeine,
Gewichtsabnahme, ebenso bei Katzen. Bei einem Hunde verursachten
20 g Oel nach zwei Stunden Toms, Klonits und Parese, welche aber bald
zuruckgingen. Weniger giftig ist das wasserige Extract, im Ganzen aber
verursacht dasselbe ahnliche Erscheinungen wie das alkoholische. Endlich
wurde das von Erb a aus dem Oel gewonnene strychninahnliche Alkaloid
an Froschen versucht, indem 2 mg nach 20-30 Minuten Tetanus
hervorbringen, und nach 40 Minuten das Thier todteten. Aber auch
nach der Extraction des Alkaloids aus verdorbenem Maisbrod blieben
noch giftige Substanzen zuruck.

Unsere eigenen Versuche zeigten ebenfalls, class der verdorbene
Mais Toxine enthalt. Das alkoholische Pracipitat von Maisextracten ist
aber in einer Dosis von 0.02-0.05 bei Kaninchen von 1 kg unschadlich.
Das wasserige Extract aus verdorbenem Mais scheint in einer Dosis von
1 g auf 2 kg Versuchsthier unschadlich, wahrend 2 g Diarrhoe, Gewichts-
abnahme, allgemeine Schwache und den Tod nach drei Wochen unter
progressiver Kachexie hervorbringen. 3 g verursachen ebenfalls Diarrhoe
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und progressive Schwache, sowie den Tod nach 18 Tagen mit bedeutender
Hyperamie des Darmes, welcher blutige Facalien enthalt.

3g wasserigen Extractes aus einer Maisprobe verursachen bei Kaninchen
Fieber, Gewichtsabnahme, Parese der hinteren Extremitiiten mit Convul-
sionen und den Tod nach 12-14 Tagen, wahrend 1 g die Thiere unter
Fieber und Gewichtsabnahme zwar krank macht, doch erholen sich die-
selben. Im Ruckenmark der verendeten Thiere konnte Oedem, Gliose,
namentlich auch Chromatolysis und Atrophie der Nervenzellen constatirt
werden. Die Nieren zeigen Hyperamie, Schwellung der Epithelien mit
Kernschwund namentlich in den Tubuli contorti, ferner gelbes Pigment
in den Epithelien. Die Leber zeigt eigenthinnliche Coagulationsnekrose
mehrerer Acini, sowie an Ste lle mancher Lappchen eine coagulirte Substanz
mit Kernfragmenten. Im Innern der Gefasse befinden sich zahlreiche
hyaline Thromben. Die Lunge ist hyperamisch, in alien Organen findet
sich in der Umgebung von Gefassen Zellenanhaufung.

Versuche mit alkoholischem Extract zeigen ahnliche Veranderungen.
g, einem 1 kg schweren Kaninchen injicirt, verursachen den Tod

nach 18 Tagen, indem zunachst Fieber, Diarrhoe, Gewichtsabnahme,
dann Parese, Convulsionen auftreten. Die Organe sind hyperamisch, die
Milz etwas vergrossert, die Gefasse der Parenchyme von Granulationszellen
iiingeben; die Parenchymzellen enthalten gelbes Pigment. Besonders die
Milzzellen sind degenerirt. Manse gehen nach Injection von 1 g in ein bis
zwei Tagen unter spastischen and narkotischen Erscheinungen zu Grunde.

Extract aus kunstlich fermentirtem Mais ist im AllgemeinPn giftiger,
indem 1 g 1 kg Kaninchen innerhalb 14 Tagen, 5 g schon nach mehreren
Stunden und hochstens einem Page todten; bei der Section der letzteren
konnten blutige Stuhle und bedeutende Darrnhyperamie festgestellt werden.

Diese Untersuchungen, sowie jene Husemann's, welcher Maisgifte
extrahirte und mittelst derselben feststellen konnte, dass es sich urn ein
Hirngift handle, das nach Art des Pikrotoxin oder Solanin wirke, zeigen
blos, dass man eben aus zersetztem Mais verschiedene giftige Substanzen
gewinnen kann, welche bei Thieren Veranderungen hervorrufen, die
einigermassen an Pellagra erinnern konnen, ebenso wie die Einbringung
derselben beim Mensehen manche pellagraahnliche Symptome erzeugt.
Andererseits aber ist es ja bekannt und haben unsere Versuche von
Neuem constatirt, dass auch Extracte von anderen verdorbenen Gramineen
und deren Praparaten, aus verdorbenem Brod. aus Mutterkorn, ebenfalls
iihnliche giftige Eigenschaften besitzen.

b) Antitoxine bei Pellagra.
Die Untersuchungen von Mario Serena. welcher zeigte, dass Thiere

(lurch allmalige Vorbereitung mittelst Steigern der Dosen von Maisgiften

5

                     



22 A etiologie.

eine gewisse Resistenz gegen gri;ssere Dosen erlangen, indem deren Serum
zugleich antitoxische Eigenschaften erlangt, beweisen zwar. dass diese toxi-
schen Substanzen ahnliche Wirkungen auslosen wie verschiedene andere
Toxine, doch beweisen dieselben durchaus nicht, dass dieselben pellagra-
erzeugende Agentien darstellen. Wir mussten uns sagen, dass es anderer
starkerer Beweise bedarf, urn der zei-toxischen Theorie eine sichere Grund-
lage zu geben und glauben wir eine Methode gefunden zu haben. welche
die Specificitat der Maistoxine erweist. Es ist nun V. Babes im Verein
mit Elena Man i catide gelungen, die toxische Wirkung der Maisextracte
mittelst Serums gekraftigter und geheilter PellagrOser zu neutralisiren.

Zuni chst verschafften wir uns grOssere Menen von giftigen Ex-
tracten, welche bei Thieren, namentlich bei Mausen, Meersehweinchen,
Kaninchen und Hunden pellagraahnliche Erscheinungen hers orbringen,
also Appetitlosigkeit, Diarrhoe, hamorrhagische Darmentzundung. all-
gemeine Schwache, Paralysen, an den hinteren Extremitaten beginnend,
ferner tetaniforme und klonisehe Krampfe, Opisthotonus, Hautaffectionen,
namentlich auch Desquarnationen und Haarausfall. Nachdem aber ahnliche
Erscheinungen auch durch andere Toxine entstehen, versuchten wir diese
Vergiftung daraufhin zu untersuchen, ob die toxischen Poducte des
Maises durch antitoxische Subslanzen, welche von geheilten Pellagrosen
gewonnen wurden, neutralisirt werden konnen, indem blos bei positivem
Ausfall der Versuche der Zusammenhang zwischen den Toxinen und der
Pellagra erwiesen werden konnte.

Auf these Hypothese gestfitzt, injicirten wir zunachst nach der
Methode der vcontrabalancirten Toxinec einer Gruppe von Kaninchen
eine einfache toxische Dosis und einer andern dieselbe mit dem
Blutserum von Individuen, die an Pellagra gelitten haben,
vermischte Dosis. Wir verwendeten das Serum einer Frau, die an pella-
groser Manie gelitten hatte, und eines Mannes, der sich in einem fortge-

schrittenen Zustand pellagroser Kachexie befand und sich eholt hatte;
bei beiden wurde das Serum nach ihrer Wiederherstellung entnommen.

Wahrend nun die Thiere, denen blos das Extract injicirt wurde.
rasch abmagerten und am 9., respective 17. und 20. Tage verendeten,
lebten die mit dem Gemisch von Toxin und dem Blutserurn geheilter Pella-
groser injicirten 32, respective 60 Tage, wahrend ein drittes Versuchsthier
noch monatelang weiterlebte. Contolversuche wurden derart angestellt,
dass dieselbe Toxindosis allein und mit dem Serum gesunder Menschen
Kaninchen und Mausen injicirt wurde, allein die Resultate waren lang,
nicht so zufriedenstellend, wie die vorhin angeffihrten Versuche.

Die mit einfachem Extract injicirten Mause verendeten sehon in
den ersten zwolf Stunden mit Darmblutungen: war das Toxin mit dem
Blutserum Gesunder vermischt, so starben die Thiere nach 15-17 Stunden.
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wahrend die Thiere, denen mit dem Toxin das Blutserum geheilter Pella-
groser einverleibt wurde, 36 Stuuden his 17 Tage am Leben blieben.

Die mit reinem Extract injicirten Kaninchen verendeten am 9. Tage,
mit Ausnahme eines einzigen Thieres, das von Tag zu Tag schwacher
wurde. his zuletzt sich eine Parese der hinteren Extremitiiten einstellte
und Ham und Facalien nicht mehr zuruckgehalten werden konnten. Von
den zwei Kaninchen, die mit einem Gemisch von Extract und dem Blutserum
Gesunder injicirt wurden, verendete das eine, das stark kachektisch wurde,
am 15. Tage, wahrend das andere nach 37 Tagen mit ausgesprochener
Kachexie verendete. Am letzten Tage stellten sich Convulsionen ein, die
von einer spastischen Paralysis mit Opisthotonus gefolgt war.

Die beiden mit einem Gemisch von Extract und dem Blutserum
Pellagroser injicirten Kaninchen blieben wohl und zeigten nicht den
geringsten Gewichtsverlust, wahrend die anderen von Tag zu Tag ab-
nahmen. Gleichzeitig wurden die ersteren resistenter und konnten grossere
Toxindosen vertragen.

In einer anderen Reihe von Versuchen haben wir das normale
Serum durch antidiphtherisches Heaserum ersetzt, wobei das gleiche
Resultat erzielt wurde. Weder das antidiphtherische Heilserum, nosh
dasjenige tuberculinisirter Thiere besitzt irgend einen Eintiuss auf das
giftige WirkungWirkungWirkungWirkungMaisextract. Die des alkoholischen Extractes des durch
Feuchtigkeit verdorbenen Weizens oder der Cadaveralkaloide konnte mittelst
des Serums geheilter oder gebesserter Pellagroser nicht attenuirt werden.

Es kann also nicht bestritten werden, dass im Elute Pella-
grtiser eine Substanz vorhanden ist, die die Eigenschaft besitzt,
die toxische Wirkung des Extractes aus verdorbenem Mais
au fz uh e be n.

Diese Substanz kann im Blutserum geheilter oder gebesserter
Pellagroser gefunden werden. Sie besitzt specifische Eigenschatten. indem
sie auf die toxischen Extracte des aus pellagrosen Gegenden stammenden
yerdorbenen Maises, nicht aber auf andere Toxine wirkt, wahrend andere
Sera diese Wirkung nicht ausiiben.

4. Die sogenannte sporadische Pellagra und die Pellagra
bei Geisteskranken.

Wahrend die Pellagra als Volkskrankheit in der Regel endemisch
auftritt, gibt es (loch auch anscheinend sporadische Falle mit alien
Charakteren der Pellagra, welche wohl auch mit Maisnahrung zusammen-
hangt. Demgegenuber beschreiben Landouzy (1852) und Bouchard
(1862) Krankheitsfalle in Gegenden, wo kein Mais genossen wird, und
welche angeblich mit Pellagra identisch sein sollen. Sehon friiher, im
Jahre 1841 wurde von Roussel ein solcher Krankheitsfall beschrieben,
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welcher die Charaktere der Pellagra aufwies. Allerdings erklart spater
Roussel, dass sein Fall nicht gut beobachtet war, wahrend die soge-
nannte Schule von Reim s mit Landouzy an der Spitze fortwahrend
neue angebliche Pellagrafalle ohne Maisgenuss publicirte. Es handelt sich
gewohnlich um in Elend lebende Individuen, besonders aus den Armen-
hausern, welche periodisch chronische Erytheme an Hi nden und Fossen,
oft auch blos an den Gelenken, an den Ohren zeigten, manchmal an
den Handfiachen, oder aber handelt es sich um Friihjahrsdiarrhoen, mit
Schwachezustanden und Scorbut, in denen in manchen Fallen allerdings
kurz andauernde maniakalische, congestive Zustande des Gehirnes auf-
traten. Auch Falle von Tuberculose, von Abdominaltyphus, von Gehirn-
congestionen wurden in dieser Epoche, namentlieh von Landouzy, als
pellagros bezeichnet. Nur selten finden sich in den Beschreibungen
Krankheitscomplexe, welehe der eigentlichen Pellagra entsprechen, in
keinem Falle aber zeigten die Kranken das charakteristische Gesammt-
bild Pellagriiser, indem die Beobachtungen sehr summarisch beschrieben
sind. Jedenfalls findet man heutzutage kaum mehr Beschreibungen von
Pseudopellagra, wahrend fruher blos in Reims jahrlich zahlreiche Falle
beschrieben wurden. Wir wollen bier auf die Symptome nicht naher
eingehen und begniigen uns mit der Bemerkung, dass diese verschiedenen
Krankheiten ohne Mais, ohne nervosen Storungen, ohne Elend, ohne Sonne
nicht der Pellagra entsprechen und nicht gegen den Zusammenhang der
Pellagrakrankheit mit dens verdorbenen Mais zu plaidiren vermOgen.

Derartige ungenaue Beobachtungen mtissen scharf zurtickgewiesen
werden, indem dieselben die so schwer errungene Basis for die Erforsehung
der Krankheit zu erschtittern versuchen. So kommt Win tern i tz auf Grund
derartiger Beobachtungen zu ganz negativen Resultaten, indem er be-
hauptet, dass es uberhaupt keine Pellagra als specifisches Krankheitsbild
gibt. sondern dass als solehe zahlreiche Haut-, Unterleibs-, Geisteskrank-
heiten, sowie Tuberculose, Scorbut etc. zusammengeworfen werden, indem
dieselben ganz verschiedenen Ursachen ihre Entstehung verdanken und
in keinem Zusammenhang sind, wahrend allerdings Noth und Elend
dieselben veranlassen. Es ist demnach ein grosses Verdienst Roussel's,
mit alien derartigen Angaben grundlich aufgeraumt und das charak-
teristisehe Krankheitsbild der Pellagra ein fur allemal festgestellt zu haben.

Die Pellagra bei Geisteskrankheiten ist zum Theile offenbar wirkliche
Pellagra, da diese zu Geisteskrankheiten ftihrt, zum Theil aber entstehen
offenbar bei Geisteskrankheiten Symptome, welehe auch bei Pellagra
vorkommen, ohne aber auf Pellagra zu beruhen. Schon im Jahre 1847
fand Baillarger, dass nicht selten Paralytiker Erytheme an den Handel'
bekommen, wahrend Billod im Jahre 1855 behauptet, dass bei Geistes-
krankheiten eine Varietat der Pellagra auftrete. Eine Commission der
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Academie de Medecine constatirte tibrigens alsbald. dass die sogenannte
Pellagra bei Geisteskrankheiten nichts mit der eigentlichen Pellagra zu
thun habe, indem die bei Demenz manchmal auftretenden pellagra-
ahnlichen Erscheinungen durchaus nicht das gesammte Krankheits-
bild der Pellagra darstellen. In der That sind die Erytheme und
Diarrhoen, welche bei Geisteskrankheiten auftreten, gewohnlich nicht
mit dem charakteristischen Allgemeinzustand der Pellagrosen verbunden
und die meisten sogenannten Pellagrosen zeigen nichts als irgend ein
oft ganz locales Erythem. Billod selbst erkennt an, dass es sick urn
eine Varietat der Pellagra handelt, welche mit pustulosen, papulosen und
furunculosen Eruptionen beginnt, also anders als die eigentlich Pellagra.
Nebstbei sei erwalint, dass Billod auch verschiedene andere Eruptionen,
so Herpes tonsurans, solare Erytheme etc. als Pellagra der Academic
de Medecine vorstellte, welche dann den Irrthum feststellte. Wir lamnen
also auch diese Formen nicht als wirkliche Pellagra anerkennen, so dass
die Ursache und die Erscheinungsweise der Pellagra als ein streng um-
schriebenes Krankbeitsbild, welches (lurch Maisnahrung erzeugt wird.
auch durch diese Falle nicht erschfittert erden kann. Eine Commission
der Akademie der Wissenschaften zu Paris (Referent Tarclieu) ver-

dammte tibrigens die Ansicht Billod's und seiner Anhanger durch
folgende Conclusionen: ),Wir wollen uns nicht bei den angebliehen, in
Irrenhausern enclemischen. sogenannten Pellagrafallen auflialten. Nie
zeigte sieli klarer die Confusion zwischen verschiedenen Krankheitsarten.
Namentlich die letzteren Rine, mit Erythem an den Extrernitaten und
kachektischen Diarrhoen. welche in der letzten Periode der depressiven
Verrucktheit, der Demenz, der allgemeinen, progressiven Paralyse, der
lypernaniakalisehen Stupiditat auftreten, haben aber nicht die geringste
Beziehung zu der wirkliehen Pellagra.

5. Predisposition zur Erkrankung an Pellagra.
Wenn wir auch verschiedene banale Schadlichkeiten als Ursache

der Pellagra streng auschliessen milssen, sind wir doch geniithigt, eine
Anzahl derartiger pradisponirender Momente anzunehmen, indem wir
iiberzeugt sind, class beim Menschen die Wirkung der Maistoxine ohne
jene nicht zur Geltung gelangen konne. In erster Linie miissen wir
eine angeborene Schwache oder eine Anomalie des Nerven-
systems als vorbereitende Ursache ins Auge fassen.

a) Angeborene Anomalien. In der That wurde schon friih er-
kannt und besonders von Lombroso betont, class Cretins, Cagots.
Ep ileptiker zu Pellagra veranlagt sind. Auch haben unsere histolog;ischen
LTntersuehungen gezeigt, dass in einer Anzahl von Fallen von Pellagra
Anomalien im Gehirn and Rflekenmarke zu linden waren, welche nament-
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lich aus Unregelmassigkeiten der Anordnung der grauen Substanz be-
standen. Auch konnten wir constatiren, dass manche Pellagrose schon vor
dem Auftreten der Pellagra an Geistesschwache oder geringen Graden
von Melancholie, oder an neurasthenischen Erscheinungen litten.

b) Yererbung. Vigil auffallender sind die Entartungserscheinungen,
welche die Descendenten der Alkoholiker, der Pellagrosen, Syphilitischen
und der an chronischer Malaria Leidenden zeigen und welche offenbar
die wichtigsten, zu Pellagra pradisponirenden Momente darstellen. In
der That ist namentlich in Rumanien der Zusammenhang zwischen
Alkoholismus und der Pellagra nicht zu verkennen, indem die Topo-
graphie des Alkoholismus mit jener der Pellagra oft zusammenfallt, und
indem noch nachgewiesen werden kann, dass die Alkoholiker sowie die
Nachkommen der Alkoholiker, sowie der Syphilitiker und der PellagrOsen
ganz besonders von Pellagra heimgesucht werden.

Es ist anzunehmen, dass diese Krankheiten in der That ein gunstiges
Terrain filr die Pellagra vorbereiten, indem deren Ursachen besonders
auf das Nervensystem einwirken und auch den Descendenten ein ge-
schwachtes Nervensystem hinterlassen. Enqueten, welche wir in Ruma-
nien fiber diese Krankheiten anstellten, zeigten in der That das haufige
Befallensein der Nachkommen von Pellagrosen und Alkoholikern.

Ebenso wie der geheilte Pellagrose selbst gegen Maisnahrung un-
gemein empfindlich ist, so zeigen auch die Descendenten desselben die-
selbe Empfanglichkeit.

c) Geschlecht, Alter, verschiedene Krankheiten, Excesse
und Uebermil dung. Das weibliche Geschlecht ist, wie wir gesehen
haben, entschieden fiir Pellagra mehr disponirt, und hangt dies wahr-
scheinlich damit zusammen, dass zunachst das Nervensystem der Frauen
empfindlich ist, und sie namentlich in der Landbevolkerung durch Arbeit,
Schwangerschaft, Stillen viel mehr uberburdet sind, als die Manner. In
der That beginnt die grossere Frequenz der Pellagra bei Weibern erst
nach dem 20. und bis zum 40. Lebensjahre, also in der Zeit des Ge-
schlechtslebens der Frau. Ueberhaupt befinden sich die meisten Pella-
griisen in diesem Alter, obwohl auch viele Kinder pellagros sind. Es
hangt auch dies offenber damit zusammen, dass im Alter von 20-40 Jahren
die Landbevolkerung am meisten angestrengt ist, indem sich dieselbe-
nicht im Verhaltniss zur geleisteten Arbeit besser nahren. In der Pel-
lagra der kleinen Kinder besteht wohl immer ein congenitales oder ein
ererbtes Moment, wozu die schlechte Ernahrung und die Vernachlassi-
gung derselben wesentlich beitragt.

Schon Strambio hatte beobachtet, dass verschiedene Krankheiten
sowie die Schwangerschaft zum Ausbruch der Pellagra An lass gegen.
namentlich sind rachitische, malarische oder ehlorotische Kinder sehr
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zu Pellagra disponirt; derselbe beobachtete Fa Ile. wo die Pellagra nur
wahrend der Schwangerschaft and des Saugens auftrat and dann

Wir konnen diese Angaben vollauf bestiitigen. mfissen aber haupt-
sachlich nosh betonen, dass wohl die wesentlichste Disposition fiir Pel-
lagra im allgemeinen Elend oder in irgend welcher Sehwachung, besonders
des Nervensystems zu suchen 1st.

d) Klima und Insolation. Eine andere Frage 1st es, iimiefern
klimatische Einflusse zur Pellagra disponiren. Dass die Krankheit in be-
stimmten Breitegraden existirt, hangt einfach mit der Maisnahrung
sammen, und ist es unzweifelhaft, dass die Insolation, welche offenbar die
Erytheme verursacht, nicht als Ursache der Krankheit, sondern blos als
jene dieses Symptomes betrachtet werden kann, indem icli durchaus
nicht leugnen will, dass das Erythem in der Beget durch den Einfluss
der Sonne manifest wird. Es ist aber klar, class im Frith ling, wenn das
Erythem erscheint, die Sonne weniger brennt, als in spiiteren Monaten
und zeigt tins Bouchard, dass auch im Schatten Pellagra auftritt,
wo das Erythem allerdings weniger ausgesprochen 1st. »Der Allgemein-
zustand, welcher das Wesen der Krankheit bildet, ist offenbar eine Er-
nahrungskrankheit und nicht jener der Insolation..

e) Unreinlichkeit, Elend, kachektische Schwachezustande
und A lkoholi sinus. Scholl von Anfang an war man sich darner einig,
dass dem Elend und der Unreinlichkeit eine grosse Rolle in der Aetio-
logie der Pellagra zukomint, wohl zunachst deshaib, well das Elend den
Korper and namentlich das Nervensystem bedeutend schwacht and in Folge
der Disproportion zwischen Nahrung and Arbeitsleistung das in Elend
lebende and geschwachte Individuum den Krankheitseinflussen mehr zu-
ganglich 1st. Besonders deshaib sind diese Einflusse fur die Aetiologie der
Pellagra wichtig, weil dieselben die Betrellenden veranlassen, sich aus-
schliesslich mit den billigsten, also mit verdorbenen Nahrungsmitteln
zu nahren and namentlich in den maisbauenden Gegenden fast aus-
schliesslich verdorbenen Mais zu geniessen. Auch kommt hiezu, dass im
Elend lebende Individuen zu Alkoholmissbrauch hinneigen und Alkoholiker
in Elend verfallen, indem beide Momenta besonders als begitnstigende
Ursachen betrachtet warden mtissen.

III. Pathologische Anatomie der Pellagra.
Entsprechend den verschiedenen Erscheinungsweisen der Pellagra

sind die anatomischen Veranderungen sehr verschieden. Gewohnlich ist ein
hoher Grad von allgemeiner Kachexie and Anamie vorhanden. Bei pella-
grOsen Selbstmordern hingegen findet sich oft ein massig guter Ernahrungs-

abheilte.

zn-
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zustand, wahrend bei dem pellagrosen Typhus der wohl nur selten zur
Beobachtung kommt, congestive Zustande vorherrschen. Gewohnlich finden
sich die schwersten Verdnderungen im Gastrointestinaltractus und im
Centralnervensystem, wahrend auch die Haut, selbst wenn sie keine acuten
Erscheinungen mehr darbietet, dennoch wohl immer bedeutende Atrophic
und Pigmentationen oder Sklerose erkennen lasst.

a) Verdnderungen an der Haut.
Die makroskopischen Hautveranderungen werden besser im Capitel

der Symptomatologie abgehandelt werden. Hier wollen wir blos erwahnen.
dass die Haut im Ganzen, wie dies schon Griffini constatirte, in ver-
schiedenen Schichten atrophirt oder hypertrophirt ist, indem die Epi-
dermis in fruhreren Stadien oft etwas verdickt oder auch verdannt sein
Linn, spater aber immer im Stadium der Desquamation verdickt
ist, indem das Stratum corneum in den Fallen von Griffini zwar kau
verandert war, wohl aber in unseren Fallen, in welchen wir im chronischen
Desquamationsstadium bedeutende Verdickung constatirten. Ebenso ist die
Mal p ighi'sche Schichte manchnial verdickt oder verdunnt. Im Stadium
der Desquamation entwickeln sich durch Structur- und Farbenreaction
verschiedene Schichten: namentlich nimmt ein grossmaschiges Netzwerk
den grossten Theil des Stratum contemn ein (siehe Tafel I, Fig. 2). In
dlteren Fallen wird die Oberflache sehr ungleich, die Papillen vergrossert.

Die eigenthandichen Erytheme der Pellagrosen sind wohl tropho-
neurotischer Natur, oft sind dieselben hamorrhagisch, oft tritt zu

auf.Ende der Krankheit, besonders bei Kindern, eine wahre Purpura
Ausser Hyperdmie konnten wir in excidirten Hautstucken geringe Serum-
transsudation mit wenigen Leukocyten und einer eigenthamlichen
metachromatischen, homogenen, diffusen Masse (wohl Albuminate) er-
kennen, wahrend namentlich die Schweissdrusen zellreicher und meta-
ehromatische Granulationen enthaltend, angetroffen werden. An den
kleinsten Nerven konnte man ebenfalls ausser einer massigen Durch-
trankung mit homogener, blass farbbarer Masse und verhaltnissmassiger
Armuth an myelinen Fasern nichts Aussergewohnliches constatiren.

Viel bedeutender sind die Veranderungen im Stadium der desquamativen
and namentlich der chronischen pigmentaren abschuppenden Hautverdickung.
Hier erkennt man ganz auffallige Wucherungsvorgange des Epithels
( siehe die farbige Tafel I, Fig. 2), indem verschiedene, gut unterscheid-
bare Schichten homogenen, dichten oder lockeren -11./ateriales gebildet
werden. Die inneren Epithelschichten enthalten viel gelbes Pigment,
die Papillen sind in Zellwucherung begriffen und mit zahlreichen Plasma-
zellen versehen; die Schweissdrusen sind gewuchert und die erweiterten
Talgdrasen enthalten oft reichliche Colonien von kleinen Diplobacterien.
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in deren Umgebung Granulationsgewebe diffus oder herdformig gelagert
Auftritt. In demselben pravaliren gewucherte Endothelien und Plasma-
zellen. Die bedeutende Verdickung der Haut wird durch ein eigen-
thiimliches, massenhaft eingelagertes Gewebe bedingt, welches zum Theil
aus hyalinen, wellenformigen, dicken, bruchigen Fasern und von den-
selben ausgehenden rundlichen Massen, vielleicht zum Theil Exsudat,
zum grOssten Theil aber entartetem, elastischem Gewebe gebildet ist. In
diesem Gewebe, welches zum grossen Theil nach der Weigert'schen
Farbung die Reaction der elastischen Fasern zeigt, in denen aber ein
Theil desselben die Farbe nur schwach festhalt und durch Halmatoxylin-

Verandernngen der Schweissdrasen; h hyaline Massen im Innern derselben; gr nietachrornatische Grann-
lationen fin lnnern der Zellen; ausserhalb der &blanche geringe Zellwucberung und Plasmazellen.

Eosin diffus blassblau gefarbt erscheint, findet man zahlreiche blasse,
dicke Stabchen oder Doppelstabehen, welche an Bacillen erinnern, durch
Anilinfarben aber nur schwach gefarbt werden (siehe Tafel I, Fig. 1).
Es handelt sich also hier urn einen eigenthumlichen Irritations- und
Exsudationszustand der Haut, welcher im Beginn allenfalls mit einem
durch bestimmte Nahrungsmittel bei disponirten Personen erzeugbaren
Erythem verglichen werden konnte, wahrend spater ein eigenthumlicher,
die Function der Haut schadigender, sklerotischer, desquamativer Process
auftritt.

b) Veranderungen im Nervensystem.
Die meisten Forscher constatiren gewisse chronische, irritative

Processe der Gehirn- und Rfickenmarkshaute, am haufigsten milchige
Trubung der Pia, sowie partielles oder totales Hirnodem. Auch Injection

0

Fig. 3.
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oder Verdickung der Haute, chronischer Hydrocephalus internus, manch-
mal Ekchymosen, selten Erweichung der Hirnsubstanz und manchmal
Harnorrhagien, besonders in Fallen, welche sich mit Scorbut compliciren.

So wie in der Haut, so finden sich auch haufig in den Gehirn- und
Rackenmarkshauten Pigmentirung. Nicht selten ist auch eine Arachnitis
ossificans der Rackenmarkshaute, manchmal auch jener des Gehirnes an-
zutreffen, und muss bemerkt werden, dass diese Veranderungen auch bei
jiingeren Indivicluen auftraten. linter zwolf Fallen hatte ich blos einmal
eine chronische Encephalomeningitis and Adhasionen in der Gegend des
Stirnlappens constatiren konnen.

In den Gang lien, namentlich in den Sympathicusganglien, fanden
sich ebenso wie in den Nervenzellen des Rackenmarkes haufig Anhaufungen
von Pigment.

Wahrend in den kleinen peripherischen Nerven ausser der erwahnten
massigen Quellung durch serase Durchtrankung nichts Besonderes ge-
funden wurde, constatirten wir stellenweise geringe Reizungszustande der
sympathischen Nervenganglien, vornehmlich des Bauchsympathicus und
des Au erbach'schen Plexus, welche besonders im Auftreten reichlicher
Sternzellen zum Ausdruck gelangen; hingegen konnten wir uns nicht
von einer besonderen Menge von Pigment in den Zellen aberzeugen.
Fox constatirte hingegen in den sympathischen Gang lien Gefass-
erweiterung, Verfettung mancher Nervenzellen und eine Sklerose des
interstitiellen Gewebes. Dejerine und Hardy konnten in einem Fa lle
bei Pellagra zahlreiche sogenannte leere Nervenfasern erkennen.

Wahrend in den meisten Fallen in den Nervenstammen und cken-
in arks wurzeln nichts Besonderes zu erkennen war, fanden sich in anderen
Fallen bedeutende Veranderungen, namentlich in den hinteren Wurzeln.
In einem Falle waren dieselben von einer breiten Zone eines Granulations-
gewebes umgeben, welches besonders aus Plasmazellen und gequollenen
endothelialen Elementen, dann aus gequollenen fixen Zellen und wenig
kleinen mononuclearen Rundzellen besteht.

In anderen Fallen handelt es sich um eine Entartung der Nerven-
fasern selbst, indem die Wurzeln, besonders die hintere nach dem Aus-
tritte aus dem Ganglion, nach Weigert al viel blasser gefarbt sind
als die eintretenden Fasern. Die Myelinhulle enthalt eben statt der
schwarzblauen Masse eine blassbraune granulirte Substanz, wiihrend am
Achsencylinder selbst blos stellenweise Quellung oder Vacuolisirung be-
obachtet werden kann.

Wieder in zwei anderen Fallen sind die hinteren Wurzeln der Sitz
hedeutender, chronischer, atrophischer und irritativer Veranderungen,
indem namentlich ein grosser Theil der Nervenbandel, besonders die
mehr hinten, median gelegenen, mittelst der Pill- W eigereschen Farbung

Ito
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ganz blass gefarbt werden. Blos vereinzelt findet man in diesen Bandeln
dicke, schwarz gefarbte Fasern. Bei genauer Untersuchung dieser &aide(
erkennt man, dass die meisten Fasern zu sogenannten .leeren Fasern.,
also ohne Myelin und Achsencylinder geworden sind, zwischen welchen
ziemlich derbes, homogenes, manchmal schwieliges Gewebe mit wenigen
Zellen lagert. Blos in der Umgebung der theils geschrumpften, theils
erweiterten Gefasse findet man oft eine Zone von mononuclearen
Rundzellen.

Man kann also in mehr als der Ha lfte der Pine Perineuritis, so-

wie parenchymatose oder chronische interstitielle Neuritis der hinteren
Spinalwurzeln unterscheiden.

Die Sp inalga ngli en sind oft bindegewebsreicher und erkennt man
oft in der Umgebung der Nervenzellen, welche wenig verandert erscheinen,
reichliche Nervenfasernetze, wie es uns schien, zum Theil neuer Bildung.

Die interessantesten Veriinderungen constatirten wir aber im Be-
reiche des Centralnervensystems. Dasselbe und namentlich das Rack en-
mark wurde schon fraher von Bouchard, Bronetti, Tonnini, Golgi,
Hieronimus, Belmondo. Marchi, Tuczek und P. Marie untersucht.
Namentlich Tonnini betont, dass sechsmal unter 51 Fallen die beiden
Halften der Spinalachse, namentlich der grauen Substanz. bedeutende
Asymmetrie zeigten. In einem Falle konnte derselbe Polyomyelitis anterior
constatiren. Besonders auffallend war die bedeutende Pigmentirung der
Zellen der Vorder- und Hinterhorner, and betont Tonnini die Aehnlich-
keit der Befunde mit jenen bei Ergotismus. Hieronimus beschreibt
kleinzellige Wucherung und endotheliale Wucherung des Ependyms.
Belmondo untersuchte 26 Falle und fand namentlich bei Pellagratyphus
Leukocyteninfiltration der Meningen und eine Meningomyelitis acuta,
ferner immer eine Degeneration der gekreurten Pyramidenstrange bis
zur intensiven Sklerose, sowie haufig eine Degeneration der Goll'schen
und der Burdach'schen Strange, ahnlich wie bei Tabes, mit deny Unter-
schiede, dass bei dieser die intensivsten Lasionen im Lendenmark con-
statirt werden, wahrend hier mehr die oberen, namentliclt die cervico-
dorsalen Antheile am meisten ergriffen sind. Im Ganzen gewinnt man
oft den Eindruck einer combinirten Sklerose. Von Tuczek und P. Marie
warden eigenthumliche Veranderungen beschrieben, namentlich Strang-
degenerationen gewisser Gegenden, welche mit jenen der beim Foots
zuletzt mit Myelin versehenen Bahnen gewisse Analogien aufweisen.

Mach diesen Forschern sind bei Pellagra neben den Gol ['schen
Strangen die Pyramidenbahnen, die hintere Wurzelzone, das Schultze-
sche Komma entartet, was auf einen endogenen Ursprung der Lasionen
bei Pellagra hinweisen wurde. Unsere Befunde bei zehn Fallen von
Pellagra decken rich indess nur zum Theil mit jenen der erwahnten Antoren.
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Zunachst haben wir ja das haufige Ergriffensein der hinteren
Wurzeln betont, welches der Annahme eines rein endogenen Processes
widerspricht, indem der aufsteigende Verlauf der Entartung von den
Wurzeln aus deutlich verfolgt werden kann, wenn auch zugegeben werden
darf, dass der Verlauf der Entartung von jenen des tabischen Processes
gewohnlich abweicht. In der That sind bei Pellagra die Lissauer'sche
Zone, sowie die vorderen Wurzelzonen weniger ergriffen als bei Tabes,
wahrend aber die Clarke'schen Situ len bei beiden Processen tief ver-
andert sind.

Wenn indessen der krankhafte Process im Ruckenmarke weit vor-
geschritten ist, findet sich das gesammte Gebiet der Hinterstrange ziem-
lich ergriffen, indem allerdings noch Reste von schwarzen Fasern

A
Fig. 4.

B

(7.2 41% rP

A Schema der zidetzt
Veranderungen

myelinhaltigen Antbeile des Rfickenmarkes beim Fans; ad und pi Pyramidenbalmen.
/1 Schema der der weissen Substanz (y), der hinteren Wurzeln (rp) und der Clarke' schen

&Wien (c ci bei Tabes.

in der Lissauer'schen Zone, zwischen den Burdach'schen und Goll-
schen Strangen, sowie an der medianen Grenze der IlinterhOrner ubrig
bleiben.

Auch die Art der Veranderung ahnelt jener bei Tab es, indem
es 'sich hauptsachlich um Schwund und Atrophie der Nervenfasern mit
Auftreten reichlicher Neurogliamassen mit sparlichen Zellen, besonders
im Zusammenhang mit den verdickten Gefassen handelt; dennoch kann
man behaupten, dass bei Pellagra eine Erblassung mit kornigem Zerfall
der Nervenfasern pravalire, indem blos in spaten Stadien das histo-
logische Bild mit jenem bei Tabes zusammentliesst.

Wahrend nun die Veranderungen der weissen Substanz einiger-
massen gewiirdigt worden waren, sind jene der grauen Substanz und
namentlich der Gesammtconformation derselben bis zu unseren Unter-
suchungen fast unbekannt geblieben, obwohl eben die Localisation der

diffus

                     



Veranderungen hit Nervensystem. 33

Veranderungen in der weissen Substanz auf wesentliche Veranderungen
auch der grauen Substanz hinweisen:

Zunachst fanden wir in mehreren Fallen eine Fortsetzung der
Veranderungen der hinteren Wurzeln in die Hinterhorner, so in einem
Falle bedeutende Gefassverdickung, in einem anderen das Auftreten einer
ausgedehnten homogenen Schwiele im Anschluss an sklerotische Ver-
anderung der Hinterwurzeln. Wieder in anderen Fallen setzte sich das die
Gefasse umgebende Granulationsgewebe aus den Wurzeln in die Hinter-
homer und in die hintere Wurzelzone fort.

Besonders ausgesprochene Veranderungen konnten wir manchmal
an verschieden gelegenen Stellen wahrnehmen, welche einen Theil der

Fig. 5.
D

C Schema der Veranderungen bei Pellagra neck Tuczek-Mar ie; es sind die gekreurten Pyramidenstrange
(C pir), die hintere Wurzelzone, die Go ll'schen Strange und dos S ehultz e'sche Komma ergriffen. D Schema
der von Babes in den meisten Fallen gefundenen Veranderungen. Dieselben erstrecken sich fast auf die
gesammten Hinterstrango mit Ausnahme der vorderen Wurzelzonen und der Li ssau e r'schen Zone. Auch

sind die hinteren Wurzeln (7. p) und die Cla rke'schen Saulen (e ergriffen.

Vorder- oder Hinterhorner einnahmen und wohl localen Ursprunges sein
durften. Es handelt sich urn chroniseh entzfindliche Herde afters mit
Adhasion der Meningen, mit oft ungemeiner Verdichtung oder Sklerose
der Grundsubstanz, mit Schwund des feinen Nervengeflechtes, mit Schwund
oder gelber Atrophie der Nervenfasern und mit ungemeiner Verdickung
und oft Verstopfung der Gefasse. Es sind dies Veranderungen, welche
makroskopisch deutlich zu erkennen sind und sich oft auch auf die
umgebende weisse Substanz erstrecken. Freilich muss man sorgfaltig
suchen, urn diese nekrotischen oder sklerotischen Herde zu finden;
dieselben sind aber offenbar far einen Theil der Veranderungen der
weissen Substanz verantwortlich.

Eine andere wesentliche Veranderung betrifft grossere Zellgruppen
der grauen Substanz. Die Clarke'schen Saulen sind immer ergriffen,

Babes end Sion, Pellagra. 3
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34 Pathologische Anatomie der Pellagra.

indem gewohnlich alle Zellen derselben gequollen, oft kernlos angetroffen
werden, indem das Centrum derselben von einer grob granulirten
Pigmentmasse oder von einer fein granulirten blassen, wohl schleim-
artigen Substanz ausgefiillt ist, wahrend die Peripherie blos stellenweise
Chromatin enthalt (siehe Tafel I).

Aehnlich entartet sind ausserdem verschiedene Zellgruppen der
Vorderhorner. namentlieh in medianen und lateralen Antheilen des
Lendenmarkes. her erkennt man noch afters eigenthamliche Wucherung
von verzweigten Neurogliazellen, welehe die entarteten Nervenzellen dieht
umgeben und spiiter an deren Stelle eigenthamliche. oft strahlig an-
geordnete Haufen bilden (Fig. 6, g). Verschiedene Forscher betonen ferner
Wucherungsvorgange mit Obliteration des Centralcanales, Babes fand auch

Fig. 6.

Vorderkern des London markes bei Pellagra (Nis sPsehe rarbung), en nal romntische entartete, kernlose Zeno
mit grosser grunlieh gefArbter Masse (Pigment), e n' ganslieh entartete Zelle Lind deren Pigment (p), ion

cinema Netzuelk %on gewucherten Neurogliazellen (g) utngeben.

Verdoppelung desselben, welche Befunde wir bestatigen konnen, ohne
aber denselben einstweilen wesentliche Bedeutung zuzuerkennen.

Noel eine weitere Veriinderung des Rackenmarkes konnte in vielen
Fallen on Pellagra constatirt werden. Es handelt sich namentlich um
Anomalien der Architektur des Organes. Nur selten konnten wir derartige
Formveranderungen der grauen Substanz bei anderen Erkrankungen oder
im norrnalen Riickenmark beobachten. Namentlich die Zeichnung der
grauen Substanz findet sich bei Pellagra oft auffallend verzerrt. Ab-
gesprengte Inseln grauer Substanz sind in die weisse Substanz gerathen,
Zellgruppen haben ihre Lage verandert. die C lark e'schen Saulen sind
manchmal in die Vorderhorner gerathen.

Diese Veranderungen haben jedenfalls nichts mit einer etwaigen
Verletzung oder Misshandlung des Rackenmarkes zu thun, so class wir
uns fragen mussten, ob diese offenbar angebornen Anomalien nicht eine

Jfe''
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Krankheitsanlage, eine Pradisposition fur die pellagrose Erkrankung
abgeben konnten, indem wir ja die wesentliche Rolle einer Pradisposition
fur Pellagra sicher constatiren konnten.

Nachdem Babes in dreien seiner Falle, Tonnini in sechs Fallen und
Tuczek in zwei Fallen derartige Bildungsanomalien bei Pellagra beob-
achten konnten, glauben wir uns berechtigt, die Aufmerksamkeit auf
dieselben zu lenken.

Von bedeutender praktischer Wichtigkeit war es endlich, die Ver-
anderungen des Gehirnes bei Pellagra genauer zu studiren. Die bekannten
makroskopischen Veranderungen bestehen in Oedem und Hyperamie, weisen
aber nichts Charakteristisches auf und auch die bisherigen histologischen
Befunde waren nicht klar.

Fig. 7.

Aufsteigende Centraiwindung bei Pellagrakachexie mit hochgradiger psychischer Depression und Parese
(Nis srsehe Methode), v kleine Irene mit gewucherten Endothelien und Anhitufung von Itundzellen end
bacterieniihnlichen Granulationen in Rotten, v' leeres GefAss, c Pyramidenzellen, zum Theil stark pigmentirt
und kernlos wit basaler Zellwaellerung, c' pigmentirte Sternzellen im 'intern von lloblritumen (Neuroglia-

zellen ?).

Wir selbst fanden in einigen Fallen sowohl in der Oblongata als
auch in der Hirnrinde stellenweise kleine sklerotische Herde, denen im
Ruckenmark ahnlich, ferner waren degenerative Veranderungen in
manchen langen Bahnen des Ruckenmarkes, namentlich in einem Falle
in den Pyramidenbahnen zu verzeichnen; die hauptsachlichsten Ver-
anderungen aber mussten in der Hirnrinde gesucht werden und in der
That hatte Babes schon vor linger Zeit bestimmte Veranderungen in der
psychomotorischen Zone beschrieben, namentlich in der Gegend der grossen
Pyramidenzellen.

Zunachst findet sich Hyperamie manchmal mit Endothelwucherung
sowie mit Rundzellenanhaufung und Neurogliazellenschwellung um die
Gefasse, besonders aber erkennt man Wucherungsvorgange an der Basis
der Pyramidenzellen.

3*
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her haben sich in der Regel kleine einkernige Rundzellen in den
erweiterten pericellularen Raumen angehauft, indem ausserdem noch lang-
liche, gelb pigmentirte Zellen, wohl endothelialer Natur, auftreten. Die
kleinen Nervenzellen erscheinen wenig verandert, oft findet sich eine
blasse gequollene Masse oder reichliches Pigment an Ste lle des Kernes,
welcher oft verdrangt und atrophisch ist, wahrend die chromatophile
Substanz vermindert und an die Peripherie gedrangt ist.

Besonders auffallend sind aber die Veranderungen der grossen
Pyramidenzellen, namentlich des paracentralen Lappens.

In den untersuchten zwei Fallen waren alle diese Zellen schwer
geschadigt, fast durchwegs ohne chromatophile Massen, blos fein granulirt,
blasig gequollen, mit Vacuolen, kernlos oder mit atrophischem, form-
losem Kern mit erblassten, oft gequollenen Kernkorperchen, ohne oder
mit abgebrochenen gequollenen Fortsatzen, mit seitlich verdrangtem Pig-
mente und von erweitertem pericellularen Raume umgeben. Die aussere
Begrenzung des Raumes ist mit einer gelblichen scholligen Masse aus-
gekleidet. Die kleinen Lymphriiume, sowie die pericellularen Raume der
kleinen Nervenzellen in der Umgebung der grossen Zellen weisen reich-
liche Zellwucherung im oben angegebenen Sinne auf.

Die beschriebenen Veranderungen des Centralnervensystems bei
Pellagra sind in mancher Beziehung instructiv. Wir sehen zunachst, wie
die Schadlichkeit auf verschiedenem Wege und in verschiedener Weise
einwirkt, und glauben uns berechtigt, anzunehmen, dass fiir die auf
anderem Wege nachgewiesene Pradisposition als wichtiges Entstehungs-
moment der Krankheit auch die pathologische Forschung wichtige Ele-
mente beisteuern konnte. Eben in der grossen Rolle der Pradisposition
sehen wir auch eine Erklarung far die mannigfaltige Erscheinungsweise der
Pellagra und ihre nervosen Manifestationen, indem diese Pradisposition
eben in verschiedenen Bildungsanomalien oder vorhergehenden Erkran-
kungen, namentlich an Pellagra selbst, Malaria, Syphilis tInd Alkoholismus
der Patienten oder deren Eltern besteht, welche verschiedene schwache
Punkte erzeugen, und zu verschiedenen pellagrosen Localisationen
fahren. In alien Fallen aber wird neben diesen Localisationen
auch eine Allgemeinerkrankung entstehen, welche eben jene
Gebiete umfassen muss, welche bei einer Allgemeinschwachung des
Nervensystems zunachst unzuliinglich werden. Es sind dies die am meisten
in Anspruch genommenen, die complicirtesten Gebilde und Systeme, gerade
iene, welche auch beim Fotus sich zuletzt roll entwickeln, also eben die
langen Bahnen und namentlich die psychomotorischen Centren und Bahnen.

Eine derartige Auffassung scheint uns mehr in Einklang mit den
Thatsachen zu stehen, als die von P. Marie versuchte Schematisirung
der pellagrosen Rfickenmarksveranderungen.
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Um endlich auf Grund der hier kurz skizzirten Veranderungen auf
die Frage des Wesens des Processes zurtickzukommen, glauben wir in
den Veranderungen des Centralnervensystems die Wirkung eines Gilles
zu erkennen, welehes sich an das Nervensystem wendet und zunachst
weniger in demselben, als durch dasselbe zur Wirkung gelangt, wahrend
spiiter die accumulatorische Wirkung desselben in einer langsam und
periodisch sich entwickelnden chronischen Irritation und Entartung des
Centralnervensystems in Form von disseminirten sklerotischen Herden,
von Entartung bestimmter Nervenzellen und linger Bahnen zum Aus-
druck kommt.

Lehrreich ist hiebei noch besonders, dass diese Veranderungen,
welche in den bekannten maniakalischen und hochgradigen depressiven
Gehirn- und Rtickenmarkszustanden ihren Ausdruck finden, noch bis
zuletzt zur Heilung gelangen konnen und dass letztere einfach mittelst
guter Pflege und Ersatz der ausschliesslichen Maisnahrung durch ge-
mischte Nahrung ziemlich schnell erzielt werden kann.

Dieser Umstand spricht zunachst fur die geringe Schwere vieler der
bei Pellagra constatirten Veranderungen der Centren und Systeme, anderer-
seits auch gegen die rein parasitare Natur der Erkrankung und stellt die
Pellagra in eine Reihe mit anderen Ernahrungskrankheiten, welche durch
lange andauernde, wenn auch geringe Schadliehkeiten wirken. die keine
tiefgreifenden Veranderungen erzeugen und zu ihrem Zustandekommen
eines geschwachten Organismus bedurfen, und bei welchen noch in vor-
geschrittenen Stadien der Erkrankung Entziehung der Schacllichkeit und
Kraftigung des Organismus zur Heilung

Viscera le Veranderungen.

Das Fettpolster ist oft bei Pellagra atrophisch und namentlich
pigmentreicher. Die Musculatur ist etwa in der Hrilfte der Ellie ebenfalls
atrophirt, manchmal fettig degenerirt, namentlich in einzelnen Musket-
gruppen. So fand Lombroso im Pectoralis, in den Muskeln der unteren
Extremitaten, wir selbst in den Adducturen der Schenkel degenerirte Herde.
Was das Knochengerust anbetrifft, so ist von den meisten Beobachtern
besonders die Brtichigkeit der Rippen betont, wahrend der Schadel schwer
und compact zu sein scheint; in mehreren Fallen konnte Babes frtihzeitige
Verknocherung der Nahte, ebenso wie Schadelanomalien constatiren. Auch
die Extremitatenknochen sind sehr bruchig, indem Bouchard erwahnt,
dass bei einem Pellagrosen durch einen Wurf mit einem kleinen Stein
die Tibia gebrochen wurde. Bei acuten Fallen namentlich fand Babes
embryonales Mark, auch wurden Charcot-Leyden'sche Krystalle im
Knochenmark gefunden.

fuhren.
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Wir miissen zunachst die so haufige Gingivitis mit Geschwtiren
und Zerfall des freien Randes betonen, welche Veranderungen sich
oft mit hamorrhagischen Infiltrationen des Zahnfleisches, mit oberflach-
licher putrider Entzundung und schmutziger Verfarbung compliciren, indem
sich an diese Veranderung oft Ekchymosen oder Purpura anschliessen. so
dass das Krankheitsbild des Scorbutes entstehen kann. In Bezug der
Verdauungsschleimhaut zeigt namentlich die Zunge oft eine Reduction,
ein Groberwerden der Papillen, indem das Epithel oft atrophisch und die
Papillen reducirt und kleinzellig infiltrirt gefunden warden. Der Darm
ist oft atrophisch und hyperamisch, mit Geschwtiren im Dickdarm,
namentlich im Rectum. In mehreren Fallen fand Babes Verdickung, zum
Theil amyloide Entartung der Dickdarmmusculatur, sowie eine wahre
Darmdiphtherie mit einer weisslich-gelben, landkartenartigen, dicken, fest
auflagernden Pseudomembran der Schleimhaut. Die Darmdiphtherie wird
[inch von Lombroso erwahnt. Gewohnlich ist eine Art Dysenterie mit
eigenthumlicher korniger Nekrobiose der oberflaehlichen Schichten, De-
squamation des Driisenepithels, oft Atrophie der Muscularis vorhanden.

Die Mesenterialdrusen sind namentlich bei Kindern bedeutend
geschwellt und oft tuberculos entartet, indem in manchen Fallen ein waterer
Tabes meseraicus mit kasigen und oft eiterig zerfallenen Mesenterial-
drusen vorliegt. In solchen Fallen besteht auch Entwicklungshemmung,
wie dies in einem Fall auch Lombroso constatirte.

Die Leb er ist oft atrophisch, stark pigmentirt, manchmal cirrhotisch
oder aber vergrossert und zerreisslich, starker gefarbt und gewohnlich
fetthaltig. Das interstitielle Gewebe ist blutreich und enthalt sowohl im
Innern als ausserhalb der Gefasse reichlich mono- oder polynucleare
Leukocyten.

Die Milz ist gewohnlich atrophisch, doch fanden wir sie auch in
Malariagegenden oft hypertrophisch und stark pigmentirt. Verga betont,
dass selbst beim pellagrosen Typhus die Milz verkleinert ist. In unseren
zwolf Fallen war achtmal die Milz durch Malaria vergrossert. Wir fanden
sie oft hyperamisch, mit reichlichem gelben Pigment, namentlich im Innern
der fixen Zellen der Trabekel; zwischen den Blutkorperchen der Lacunen
bestehen zahlreiche, farblose, unregelmassige, langliche Korner von etwa
1 N. Durchmesser, welche wohl als Kerndetritus anzusehen sind.

Die Nieren sind gewohnlich verandert, indem sie manchmal
atrophisch, granulirter, oder massig vergrossert, mit verbreiterter blasser
und feuchter zerreisslicher Rinde angetroffen werden. Vassale und
B elm ondo stellm selbst einen Typus chronischer Nephritis mit Ver-
fettung und Desquamation des Epithels mit zahlreichen Harncylindern
bei Pellagra auf. Wir selbst konnten die Fettentartung der Nieren bei
Pellagra nur ausnahmsweise constatiren, wohl aber eine eigenthumliche
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trube Schwellung, oft mit pigmentirten Massen im Epithel und im Lumen
der Canalchen, welche oft mit hyalinen Schollen und Cylindern erfuilt
sind. In der Umgebung der Gefasse besteht oft Pigmentanhaufung und
Zellwucherung.

Das Blut und das Circulationssystem. Die pellagriise
Schadlichkeit wirkt offenbar auch auf das Herz, indem dasselbe haufig
erweitert, ofter noeh besonders atrophisch, gewtihnlich murbe und zer-
reisslich, mit brauner oder gelblich-brauner Verfarbung angetroffen wird.
Auch wenn das Herz erweitert ist, sind die Muskelfasern des Herzens oft
atrophirt und granulirt, die Querstreifen weniger ausgesprochen und viel
gelbes Pigment in der Umgebung des Kernes. Die Aorta ist oft athero-
matos oder mit sklerotischen Plaques versehen, welche bei Pellagrbsen
im Durehschnitt fruher auftreten als bei Gesunden. Da die PellagrOsen
oft an hoehgradiger Anamie und Kachexie zu Grunde gehen. ist auch
das Blut im letzten Stadium arm an rothen BlutkOrperchen ; wir fanden
in demselben oft Poikilocytose, sowie zahlreiche Mikrocyten, wahrend
Lombroso im Allgemeinen eine Verkleinerung der rothen Blutkorperchen
bei Pellagra als charakteristisch betrachtet wissen will. Nicht selten fart
die Pellagra zu einer hamorrhagisehen Diathese, indem auch die kleineren
Gefasse atheromatos, fettig oder sklertis entartet sind. In manchen
Fallen bildete sich im Stadium der Kachexie amyloide Entartung der
kleinen Gefasse an den grosseren Bauchorganen aus, in einem Fall auch
im Darme.

Unter den von uns haufig constatirten Complicationen nimmt wohl
die Tuberculose die erste Stelle ein, welche namentlich bei Kindern haufig
ist und besonders die Bauchorgane ergreift, ferner Malaria-Kachexie und
hamorrhagische Diathese. Manchmal konnten wir auch Reste von Syphilis
bei Pellagrosen erkennen.

IV. Symptomatologie.

Man kann im Allgemeinen verschiedene Formen der Pellagra be-
obachten, haufiger in Italien als in Rumanien, wo die meisten Pellagrosen
ein und demselben Typus angehoren. Vielleicht schematisirt auch Lom-
broso die von ihm angenommenen Ortlichen Spielarten. Allerdings spricht
ein populares Spriehwort von verschiedenen Arten der Pellagra, dieselben
halten aber einer wissenschaftlichen Kritik nicht Stand. Nach Lombroso
sollen die Pellagrosen in Trient selten geisteskrank sein, umso haufiger
an Phthisis und Albuminurie leiden. In Reggio soil Scorbut die haufigste
Complication sein, in Toscana die Conjunctivitis, in Pavia Contractionen und
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Mutismus. Eher liesse sich annehmen, dass in gewissen Gegenden Schddel-
anomalien (Mantua) bei Pellagra haufig sind, oder epileptische Add&
(Mai land); in diesen Gegenden ist wohl die Race, die Descendenz der
Pellagrosen entartet, wahrend wir in Reggio vielleicht mit einer
Scorbutepidemie zu thun haben und in Toscana die Conjunctivitis wohl
epidemisch ist. Allerdings sind in einer Gruppe von Fallen die gastri-
schen Erscheinungen ausgesprochener, was aber ebenfalls mit endemischen
Enteritiden, welehe zur Pellagra disponiren, zusammenhangen kann. Eine
andere sonderbare Behauptung Lo mbroso's ist jene, dass die gut ge-
ndhrten Pellagrosen eine schwerere Form der Pellagra zeigten, als die
mit merklicher Gewichtsabnahme. Wir konnten diese Behauptung fiir
Rumanien nicht bestatigen.

In Rumanien konnten wir so viel constatiren, dass in manchen
Gegenden Entwicklungsanomalien hdufiger sind und die Pellagra die
Entarteten mit Vorliebe ergreift. Ebenso werden in Malariagegenden die
Malarischen ergriffen, sowie nachgewiesen ist, dass dort, wo Spiritus-
fabriken errichtet wurden und in Folge dessen Alkoholmissbrauch herrscht.
die Pellagra ungemein zunimmt und namentlich die Alkoholiker mit Vor-
liebe ergreift; auch konnten wir constatiren, dass die Krankheit sich bei
Degenerirten, bei Alkoholikern, bei Malarischen in verschiedener Weise
manifestirt. Es ist demnach unzweifelhaft, dass die Pellagra sich in ver-
schiedener Weise darstellen kann, ohne dass wir aber scharfe Grenzen
zwischen den verschiedenen Erscheinungsweisen derselben finden konnen.
Allerdings gibt es Kranke, bei welchen Excitationserscheinungen vor-
herrschen, indem schon von Anfang an die gewohnlich gut gendhrten
Kranken geistige Erregungszustande, Heisshunger zugleich mit Schlaf-
losigkeit zeigen kOnnen, wahrend andere von Anfang an mOde, trage
und fast blOde, sehldfrig erscheinen, kaum etwas zu sich nehmen, un-
beweglieh bleiben, kaum sprechen. Dennoch aber gibt es zahlreiche
Uebergange und Kranke, welehe anfangs Erregungszustande haben,
fallen oft spitter in tiefe Melancholie und Blodsinn.

Der Zeit nub_ unterseheidet man gewohnlich drei Stadien der
Krankheit, namentlich ein erythematoses Stadium, ein solebes mit vor-
wiegenden Erscheinungen von Seiten des Verdauungstractus und ein
drittes mit Vorherrschen von nervosen Symptomen. Diesc Eintheilung ist
aber nicht aufrecht zu erhalten, da VerdauungsstOrungen und nervose
Storungen auch im erythematosen Stadium und selbst vor diesem bestehen.

Andere Autoren gruppiren die Erscheinungen in anderer Weise,
indem sie drei Stadien annehmen, in deren erstem die Erytheme, im
zweiten nervose Storungen, im dritten Kachexie vorherrschen. Auch diese
Eintheilung ist aus den oben angeftihrten Griinden nicht scharf durch-
fuhrbar. Wir wollen der Uebersichtlichkeit wegen vier Stadien unter-
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scheiden, indem wir uns der Unregelmassigkeiten und Uebergange wohl
bewusst sind, 1. ein prodromales oder besser ein praerythematoses Stadium,
2. ein erythemattises Stadium mit Magen- und Darmstorungen, sowie mit
weniger ausgesprochenen, allgemeinen und peripherischen nervosen Er-
scheinungen, 3. dann ein Stadium, in welchem die nervosen Storungen,
Manie, besonders Hydromanie, Delirien. Tobsucht, Convulsionen, Contrac-
turen, Paresen die Scene beherrschen, und endlich ein 4. Stadium,
in welchem tiefe Depressionserscheinungen, Melancholic, Blodsinn, Para-
lysen, Diarrhoe und Kachexie vorherrschen. Aber auch diese Ein-
theilung ist nicht absolut aufrecht zu erhalten, nachdem schon im ersten
Stadium nicht selten Manie, kolikartige Diarrhoe, Kachexie etc. bestehen
konnen, wahrend andererseits viele Kranke ftinf his zehn Jahre lang
zeitweilig ergriffen sind, ohne dass der Charakter der Krankheit sich
wesentlich andert.

Wichtig ist es, zwischen acut verlaufenden und chronischen
welche jahrzehntelang andauern konnen, zu unterscheiden; ebenso zwischen
leichten und zwischen schweren Formen.

a) Erscheinungen im Beginne der Erkrankung.
Das Krankenbild der Pellagra wurde namentlich auf Grund des

eigenthumlichen Erythems von verschiedenen Forschern, namentlich
Ujatti, Odoardi, Strambio, Frapolli in Italien, von Casal, Roussel!,
Cales in Spanien, dann von J. Theodori, J. Felix in Rumanien, von
Roussel, Tar d ieu etc. in Frankreich festgestellt. Allerdings haben
schon altere Beobachter, wie Strambio sen., Zanetti, Gerardini und
Casal bemerkt, dass dem Erythem noch andere Erscheinungen voran-
gehen, indem schon fruher, mehrere Wochen, manchmal selbst mehrere
Monate vor dem Auftreten der Hautrothung allgemeine Erscheinungen,
namentlich eine progressive Schwache, besonders der Ftisse und Schenkel,
Magendruck und Appetitlosigkeit beobachtet werden. Ich glaube, in Rumanien
besonders zweiEpochen unterscheiden zukonnen, in welchen praerythematose
Erscheinungen auftreten, zunachst die Zeit der Weihnachtsfasten, worauf
dann im FrOhjahre das Erythem auftritt, oder aber treten die Erschei-
nungen ohne Erythem im Herbst oder auch zu Ende des Winters auf,
wahrend das Erythem erst im niichsten Jahre hinzutritt. Es gibt also
Kranke, welche angeben, mehrere Wochen oder selbst einige Monate
vor dem Ausbruche des Erythems erkrankt zu sein und andere, welche
ahnliche Erscheinungen schon vor einem Jahre bemerkten. Ueberhaupt
scheinen die meisten Pellagrosen von Anfang an eine physiologische
Schm ache (Nardi) mit langsametn kleinen Puls zu zeigen. Es ist dies
wohl als ein Friihsymptom der Pellagra zu betrachten, indem Lussanaund
Frua, welche die Krankheit in ftinf Stadien eintheilen, den initialen

v5UOTECA

* ACADEMIE1

R0t4A

Fallen,

aF

                     



42 Sy mptomatologie.

Symptomencomplex unter dem Namen Mal del Patr one bezeichnen.
Allerdings ist diese Bezeichnung fiir verschiedene hypochondrische, mit
Ko liken einhergehender Zustande angewendet worden. Nach Roussel
sind die Appetitlosigkeit, der Ekel und die gastrischen Storungen als
Complicationen zu betrachten, indem als die ersten wirklich pellagrosen Er-
scheinungen die Trockenheit und das Brennen im Munde, namentlich im
Sch Lunde, zugleich mit Schlingbeschwerden und ein unangenehmes Warme-
gefal im Magen, welches sich zu einer wahren Pyrrhosis entwickelt, zu
betrachten seien. Diese Erscheinungen, sowie der Heisshunger, das Er-
brechen, die Cardialgie, die Diarrhoe sollen nach diesem Autor rein nervoser
Natur spin. Ausserdem existiren nach Lussana, Frua und unseren
eigenen Erfahrungen vage, fluchtige Schmerzen in den Extremitaten und
im Rucken, Ohrensausen, functionelle Sehschwache und allgemeine Mattig-
keit des Morgens, oft Gelenkschmerzen, so dass in Folge dieser Erschei-
nungen die Betreffenden die Landarbeit nur mit Unlust und schwierig
verrichten, indem jede Ermudung ihre Leiden steigert und Kopfschmerz,
Brennen, Sch were des Kopfes, Traurigkeit, Schwindel und allgemeine
Schwache zurticklasst. Oft besteht salon vor dem Erythem eine
eigenthumliche Rothe der Lippen und der Zunge, letztere ist glatt,
zugleich tief gefurcht, etwas geschwellt und zitternd.

Ob es ausserhalb dieser beginnenden Pellagra noch Prodrome
wie bei den Infectionskrankheiten gibt, konnten die Autoren, wie wir
selbst, nicht constatiren. Ebenso wie die directen Sonnenstrahlen und
die Feldarbeit diese Symptome steigern, konnten wir in Rumanien be-
obachten, dass namentlich die langen und sehr strengen Fasten, welche
der rurnanische Bauer gewissenhaft einhalt, oft die ersten Erscheinungen
der Krankheit hervorbringen. So constatirt man oft, class die ersten
neurasthenischen Symptome, grosses Schwachegefilhl in den unteren Ex-
tremitaten, sowie Kopfschmerz und Schwindel, manchmal auch Diarrhoe
in den grossen Weihnachtsfasten begonnen haben, dann zu Weihnachten
aufhorten, urn in den grossen Osterfasten wieder aufzutreten, indem nun
mit Beginn der Feldarbeit auch die Hauteruptionen erscheinen.

In anderen Fallen sind andere Schadlichkeiten, namentlich Malaria,
Ausschweifungen, Ueberanstrengung, Alkoholmissbrauch oder Unfalle die
Gelegenheitsursachen zum Ausbruch der Krankheit.

Es scheint nach Lom broso manchmal ein Antagonismus zwischen
Hautausschlagen und nerviisen oder muscularen Storungen zu bestehen.
Allerdings fand dieser Forscher diese Erscheinungen namentlich bei den
Versuchstbieren, aber auch bei einigen Pellagrakranken.

Eine weitere interessante Beobachtung ist jene Lombroso's, nach
welcher bei erblicher Pellagra haufig Schadelanomalien, sowie namentlich
Vergrosserungen des Querdurchmessers, Missbildung des Gesichtes, Eory-
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gnathie und Prognathie, ebenso Anomalien in der Form des Ohransatzes,
Tiefstand eines Augenbrauenbogens etc. bestehen.

b) Symptome der ausgebildeten Krankheit.
Nachdem die Initialerscheinungen, nach Theodori etwa vier

Wochen, nach unseren Erfahrungen aber in wechselnder Intensititt selbst
ein Jahr lang angedauert baben, treten nun im Fruhjahre, wenn die im
Winter schlecht genahrten Individuen ihre gewohnlich schmutzigen und
unhygienischen Mitten verlassen und in Folge ihrer Beschaftigung sich
den directen Sonnenstrahlen aussetzen, bei denselben, zunachst ge-
wohnlich in der Metacarpalgegend, am Handriicken, eine geringe
Schwellung und ein rother Fleck, oder mehr diffuse Rothung, manchmal
auch Blasen oder Blaschen auf, welche mit einer klaren, alkalischen,
sterilen Fliissigkeit geffillt sind. Zugleich, oder bald darauf werden ge-
wohnlich auch das Gesicht, der Fussrucken, fiberhaupt die den Sonnen-
strahlen direct ausgesetzten Theile ergriffen. Diese Rothung ist entweder
fleckig oder diffus, ri5thlich livid, auf Fingerdruck verschwindend, indem
zugleich ein Geffihl von Brennen auftritt. Wenn Blasen bestanden, so
trocknen dieselben ein und bilden mehr oder minder dicke Krusten oder
Geschwfire. Nach einigPn Wochen, gewohnlich nach 10 20 Tagen,
verschwindet die Rothung and die Epidermis beginnt in klPineren oder
grosseren Schfippchen sich abzulosen. Allerdings erstreckt sich das

Erythem oft auch auf die bedeckten Theile des Korpers, so auf die
Arme, die Schenkel, auf die unteren Theile der Brust, manchmal auf
den ganzen Korper, warend gewohnlich dasselbe an der Grenze der
unbedeckten Haut scharf umschrieben ist. Manchmal blasst die Rothe
ab, ohne dass Abschuppung eintritt, wahrend gewohnlich selbst nach
einem geringen Erythem bedeutende, selbst monatPlang dauernde Ab-
schuppung vorhanden sein kann, indem das wenig ausgesprochene und
wenig andauerndP Erythem leicht ubersehen wird.

Es gibt Falle, in welchen das Erythem auch an bedeckten Haut-
stellen beginnt.

Nachdem die Abschuppung beendet ist, bleibt gewohnlich eine
grunlichbraune, kaffeebraune, selbst chocoladebraune oder schmutzigbraune
trockene, zunachst glatte, atrophische, glanzende Haut zuruck, sowie oft
noch oberflachlichere oder tiefere Hautritze, namentlich in der .Gegend
der Gelenke. Die Symptome erscheinen gewohnlich im Beginne des
Frfihj ah res.

Indem wir mit Neuss er annehmen, dass die Haut der Pellagrosen
im Allgemeinen ausseren Einflussen gegenfiber empfindlicher ist,
setzen wir voraus, dass die directen Sonnenstrahlen, sowie auch eine
mehr indirecte Reizung ein Erythem und Desquamation verursachen
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konnen. Dass die Sonne nicht die Pellagra verursacht, sondern blos ein
Symptom derselben, namlich das Erythem hervorruft, hat schon Stram bio
betont, wiihrend Frapol li, Land ouzy glauben, dass Pellagra ohne
directe Sonneneinwirkung nicht vorkommt, und Bouchard namentlich
die violetten Strahlen beschuldigt. Die meisten Erytheme kommen im
April und im Mai zur Erscheinung, wahrend spater andere pellagrose
Symptome vorherrsehen und im Winter nur wenig Pellagrose gefunden

Fig. 8.

Pelingroser Klink (null J. eagoo.

werden; in den Sommermonaten sind etwa vier- bis fanfinal so viel
Pellagrafalle zu beobachten, als in den ubrigen Monaten des Jahres.

Indem sich im Frillijahre der folgenden Jahre das Erythem wieder-
holt. verandert dasselbe einigermassen seinen Charakter; spater ist die
Rothe der pigmentirten Haut weniger ausgesprochen; haufiger entsteht
Oedem; die Haut ist weniger elastisch und zu Einrissen geneigt; oft
bleibt eine sehr verdickte, runzelige, sklerotische Haut zuruck. Auch ent-
stollen, namentlich im Gesichte, Venenerweiterungen, Ekchymosen, selbst

ahre, umschriebene Telangiektasien. Andererseits entsteht eine reich-
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lichere Desquamation, indem die Epidermis der Finger manchmal wie
Handschuhfinger abgelost wird; oft entstehen an der Hand ungleiche,
sklerose Verdickungen oder warzige Wucherungen; in anderen Fallen wird
die Haut bedeutend veraannt und ist die Pigmentation von unregelmassigen,
achromatischen, oft narbigen Stellen unterbrochen. Bei unserem Material
konnten wir die Angaben Lo mbro so's, dass bei Erscheinen des Erythems
andere Symptome zurtickgehen, nicht beobachten; im Gegentheil ging
der Abfall des Erythems mit einer Besserung des Allgemeinbefindens

Fig. 9.

Iliinde in voi gesehrittenerem Stadium der Pellagra.

einher. Geringe Temperaturschwankungen wurden von Lombroso im
Stadium des Erythems beobachtet. Allerdings sind die Temperatur-
steigerungen in den spateren Stadien viel bedeutender.

Der sogenannte Pellagratyphus ist nach Belmondo und Lom-
broso kein gewohnlicher Abdominaltyphus, sondern eine fieberhafte
Krankheit sui generis, welche im Verlaufe der Pellagra gewohnlich
mehrere Jahre nach Beginn der Krankheit auftritt, indem sich die
Symptome einfach steigern und zugleich von Anfang an eine Temperatur
von 39, 41-42° besteht. Derselbe hat einen karzeren Verlauf als der
Abdominaltyphus, keine Roseola, ist gewohnlich todtlich und geht mit
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allgemeinem Krafteverlust einher. Namentlich Schlingbeschwerden, un-
stillbare profuse Diarrhoe, Enteritis, nervOse Erscheinungen, psychische
Storungen, Umnebelung des Bewusstseins, Selbstmordneigung, besonders
Opisthotonus, epileptiforme Anfalle, Steigerung der Reflexe, Convulsionen,
starke Extension der Unterextremitaten beherrschen das Krankheitsbild.
Es scheint, dass auch nephritische und vielleicht auch uramische Zustande
zu diesem Krankheitsbild hinzutreten, indem Harnstoff im Blute,
ammoniakalischer Geruch des Schweisses constatirt warden. Allerdings
ist der Barn ziemlich reichlich und enthalt nur wenig Eiweiss, wohl
aber Cylinder. Der Tod tritt innerhalb ein his zwei Woehen ein. Bei
den Sectionen finden sick weder Schwellung der Pey er'schen Plaques,
nosh Milzvergrosserung, wohl aber eigenthumliche Nierenverfettung. Die
Krankheit endet haufiger todtlich als der Abdominaltyphus und recidivirt
nicht selten.

c) Affection des Verdauungstractus.
Die ersten Veranderungen von Seiten des Verdauungstractus haben

wir schon bei Besprechung der Initialsymptome erwahnt und wollen
wir hier nur betonen, dass die Erscheinungen im erythemati5sen Stadium
fortbestehen und rich Milner naehr auspragen, indess allerdings die
Diarrhoen oft in Obstipation tibergehen oder blos Obstipation vorhanden
ist. Eigenthilmlich sind die Veranderungen an der Mundschleimhaut,
die vom Volke Mal salso genannt werden; dieselbe ist gewohnlich
etwas geschwellt, glatter and rather als im Normalzustande; die
Lippen sind oft mit Blaschen besetzt, gesprungen, manchmal narbig.
Die Zunge, wenn sic auch in der Beget nicht jene eigenthinnlichen,
von Neuss er beschriebenen Charaktere zeigt, indem tiefe Einkerbungen
derselben ein schachbrettartiges Aussehen verleihen sollen, ist immerhin
mit Vertiefungen zwischen den vergrbsserten Papillen, namentlich des
Zungengrundes zu linden. Der Kranke klagt Ether Brennen und salzigen
Geschmack im Muncie, oft mit Speichelfiuss; am haufigsten bestehen
Pyrrhosis, Eructationen, haufig auch Erbrechen, Magendruck und
Schmerzen, tiberhatipt Verdauungsstorungen, Anorexie oder Bulimie,
sowie heftiger Durst. Im Magensaft fehlt die Salzsaure fast ganzlich.
Besonders die hartnackigen, blutigen, dysenterieahnlichen Diarrhoen
und Koliken bringen den Kranken stark herunter. Trotzdem ist in diesem
Stadium die Darmschleinchaut oft fast normal und scheinen in solchen
Fallen die Erscheinungen ebenso wie die Hautmanifestationen auf tropho-
neurotischer Basis zu beruhen. In anderen Fallen hingegen besteht eine
wahre Dysenterie oder aber Diphtherie des Dickdarmes mit eigenthfim-
licher oberflachlicher Wucherung, besonders der Villositaten des Diinn-
darmes. Namentlich die eigenthilmliehen Anfalle von Diarrhoe and Er-
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brechen machen ganz den Eindruck nervOser spasmodischer Phanomene.
S tram bio nimmt zwei Arten von Diarrhoe an, eine dysenteriforme
und eine seros-wasserige, welche letztere im kachektischen Stadium
aufritt.

d) Affection des Nervensystems.

Wieder ist es ein Verdienst Strambio's, zuerst betont zu haben,
dass die Pellagra wesentlich auf nervosen Storungen beruht. Roussel
theilt die nervosen Erscheinungen in drei Gruppen, je nachdem die-
selben die Gehirnthatigkeit, die Sinnesorgane oder die allgemeine Sensi-
bilitat und Motilitat betreffen. Wir haben gesehen, dass schon im
Beginne der Erkrankung Schwere des Kopfes, Kopfschmerzen, Ohrensausen
und Schwindel vorherrschen, indem diese Erscheinungen gewohnlich alle
ubrigen Symptome begleiten und oft tiberdauern. Auch die allgemeine
Schwache, namentlich in den Extremitaten, durfte ein ebenso tithes und
zugleich hartnackiges Symptom darstellen.

Per p ellagro se Schwindel ist so charakteristisch, dass Roussel
darauf hinweist, dass wenn Landleute aus Pellagragegenden tiler Schwindel
klagen, wir es gewOhnlich mit Pellagra zu thun haben. Derselbe hat
gewohnlich den Charakter eines Inanitionsschwindels oder eines dys-
peptischen Schwindels, wahrend ausserdem auch ein wirklicher nervoser
Schwindel unterschieden werden kann, indem dann nicht die Gegen-
stande sich zu drehen scheinen, sondern der Kopf selbst. In dieselbe
Kategorie gehort das Gefahl des nach vorne oder nach hinten Fallens,
indem zugleich das Sehvermogen far den Augenblick getrubt wird.
Ueberhaupt sind Sehstorungen bei Pellagrosen haufig, so Ham eralopie,
Diplopie, Amblyopie; die Pupillen sind von sehr trager Lichtreaction,
in Fallen mit Erregungszustanden ist die Pupille oft verengt und bei
depressiven Zustanden stark erweitert. Schon frith entstehen manchmal
Trubungen der Linse. Es sind dies wohl zum grossen Theile Zeichen von
Inanition und Schwache.

Aeussert mannigfaltig sind die eigenthumlichen Sensationen und
S c hm erz en der Pellagrosen. Zunachst linden sich manchmal Herabsetzung
der tactilen und thermischen Sensibilitat, sowie Hyperasthesie; auch die
Schmerzempfindlichkeit, besonders der unteren Extremitaten, ist oft herab-
gesetzt, besonders elektrischen Reizen gegenuber. Am qualendsten sind
wohl die mannigfachen Parasthesien, namentlich das Brennen nicht nur
erythematoser Stellen, sondern zunachst im Schlunde, aber auch an den
Schultern, im Epigastrium, und scheint eben dieses Symptom die Kranken
zu bewegen, sieh im kalten Wasser Linderung zu verschaffen, und spater,
wenn die psychischen Storungen einen hohen Grad erreicht haben, sich
zu ertranken. Dieses eigenthumliche Brennen erscheint in Anfallen, welche
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in der Regel mit Heisshunger einhergehen. Besonders am Handteller
und an der Fusssohle erreicht das Brennen oft einen hohen Grad, manchmal
als ob die Kranken gliihende Koh len beruhrten, und wird hiedurch
hochgradige Schlaflosigkeit bedingt. Ausser diesem Brennen besteht
manchmal Jucken an denselben oder an anderen Korperstellen; haufig
sind auch neuralgische Schmerzen, entweder einseitig oder etwa dem
Ischiadicus entlang, dann schmerzhafter Trismus oder Convulsionen vor-
handen. Manchmal klagen die Kranken daruber, dass Flammen durch
ihren Kopf und durch ihre Extremitaten schltigen.

Die Kopfschmerzen, welche verschiedene Charaktere haben konnen,
gehoren zu den friihesten and bestandigsten Erscheinungen, ebenso wie
die spinalen Schmerzen. Die letzteren wechseln oft ihren Sitz and rufen
je nach demselben Schmerzen und Zuckungen, Ameisenlaufen, Einge-
schlafensein in den entsprechenden Extremitaten oder Rumpftheilen hervor.
Besonders Strambio betont, dass diese Erscheinungen oft alien anderen
vorangehen, so dass schon dieselben auf ein primitives Ergriffensein der
Nervenachse hinweisen.

Nicht selten besteht auch Brennen beim Harnlassen und Ham-
verhaltung. Oft ist schon in diesem Stadium, namentlich in Fallen, wo
Entwieklungshemmungen vorhanden sind, eine Verminderung der Zeugungs-
fahigkeit, oder selbst Impotenz vorhanden. Diese Erscheinungen werden
spater ausgesprochener and sind im letzten Stadium regelmassig vor-
handen. Es ist hOchst bemerkenswerth, class alle diese Erscheinungen
des frahen Stadiums im Winter, namentlich aber durch geeignete Be-
handlung ganzlich zuruckgehen, so dass es unzweifelhaft ist, dass wir
es mit der Wirkung einer toxischen Substanz zu thun haben, welche
das gesammte Centralnervensystem ergreift, ohne zunachst tiefgreifende,
irreparable Lasionen hervorzurufen, ebenso wie andere Intoxication en
bei Aussetzen der Schadlichkeit ganzlich zurtickgehen konnen.

Im weiteren Verlaufe der Krankheit, gewohnlich nach mehreren
Jahren, nachdem sich alle die Symptome wiederholt und gesteigert
haben, treten psychische Erscheinungen in den Vordergrund. Zu-
nachst fuhlen die Kranken selbst eine allgemeine korperliche und auch
geistige Schwache. Dem eigentlichen pellagrosen Irrsinn gehen spasmodi-
sche, dann convulsive oder tonische Krampfe voraus, indem sich die
allgemeine Schwache zu einer wahren pellagrOsen Paralysis steigert. Die
schmerzhaften Krampfe, namentlich des Fusses, der Hand, des Schenkels,
sind manchmal so heftig, dass in Folge dessen Epilepsie, Contractur
und Ohnmacht eintreten konnen. Die sogenannte pellagrOse Epilepsie
erscheint gewohnlich in Folge der Steigerung der Spinalschmerzen, indem
die Kranken nach hinten gezogen werden and nach hinten umsinken.
Wichtig ist der sogenannte pellagrose Tetanus, welcher von Strambio
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gut beschrieben ist. Die Kranken fiihlen plotzlich gewisse Muskelgrupppen
wie eine gespannte Saite und werden hiedurch in der Riehtung derselben
fortgerissen. Besonders ist Opisthotonus far diese Form charakteristisch,
indem die Erscheinungen aber ganz kurz andauern. Manchmal werden
dieselben nach vorne gerissen und sturzen nach vorne, bis ein Gegen-
stand sie aufhalt, oder aber sie fallen zu Boden. Ausserdem besteht
choreIformes Zittern, namentlich des Kopfes. Ueberhaupt ist der Gang
der Kranken eigenthiimlich schleppend, in weniger vorgeschrittenen
Stadien convulsiv oder choreiform.

Gewohnlich ist schon von Beginn der Krankheit eine gewisse Traurig-
keit, Unsicherheit, besonders Gredachtnissschwache zu constatiren. Roussel
behauptet, dass in diesem Stadium Delirien nicht vorkommen, ebenso
wie dasselbe vom September an nicht mehr zur Beobachtung gelangt.
Im zweiten, im dritten Jahre oder spater entsteht im Fruhjahre das pella-
grose Delirium; dasselbe ist gewohnlich trauriger Natur, indem die
Traurigkeit plOtzlich einen hohen Grad erreicht, oft mit Mutismus, mit
Nahrungsverweigerung, mit plotzlichem Schluchzen und Thranenausbruch
verbunden, oder aber entsteht plotzlich ein maniakalisches, mit Wuth-
ausbriichen oder mit Selbstmordmonomanie einhergehender Zustand. Die
vorerst traurigen und unbeweglichen Kranken werden larmend, haben zeit-
weilig Lachkrampfe und ftihren extravagante Aete aus (Roussel).

Nachdem das Delirium uberstanden ist, bleiben die Kranken ge-
schwacht, mit Abneigung gegen jede Arbeit, melancholisch, traurig und
bewegungslos zurtick, indem sie sehr leicht weinen; ihr Zustand flosst
ihnen grosse Besorgniss ein. Das Delirium oder der hochgradige melan-
cholische Anfa 11 tritt nun jahrlich etwa zur selben Zeit auf, indem die
Intelligenz immer mehr sinkt, urn allmalig in einen massigen Grad von
Blodsinn, sowie in das paralytische und kachektische Stadium tiber-
zugehen.

Die pellagrose Melancholie zeigt verschiedene Stadien, indem
anfangs blos eine Hemmung und Verlangsamung im Denken, sowie Apathie
besteht, welche bis zum volligen Stillstand im Denken fortschreiten. Zugleich
bestehen Wahnvorstellungen, Versundigungswahn, Verfolgungswahn, re-
ligiose Wahnvorstellungen, hypochondrische Wahnideen. Die Kranken
haben einen eigenthumlichen misstrauischen, drohenden, angstlichen oder
abwesenden Gesichtsausdruck. Selten entsteht eine heitere Manie mit
beschleunigtem Ablauf der Vorstellungen, Grossenwahn, oder er wechselt
zwischen Manie und Melancholie. Auch Zwangsvorstellungen, Zwangs-
bewegungen, kataleptisehe Erscheinungen sind nicht selten, ebenso
Gesichtsstorungen, Gehorstauschungen.

Im par alytis ch en Stadium, wenn die Kranken schwach geworden
sind, entsteht eine gewisse Euphorie und ahnelt das Krankheitsbild einer

Babes and Sion, Pellagra. 4
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Dementia paralytica oder kann dasselbe in der That in das letztere Krank-
heitsbild ubergehen. Se lbst in vorgeschrittenen Stadien der Geisteskrank-
heiten kommen Remissionen vor und kann auch hier eine geeignete
Behandlung zu ganzlicher Fleilung sowohl der psychischen als der motori-
schen Veranderungen fuhren.

Die pellagrOse Paralyse oder Parese kann als eine Ver-
starkung jener Schwache angesehen werden, welche hauptsachlich
zur Pellagra disponirt. Dieselbe erscheint zunachst in Form einer
Neurasthenie und steigert sich bis zu einer wahren Paralysis oder
zur paralytischen Detnenz.

Nach S tram bi o unterscheiden wir die sogenannte Asthenie im
Beginne der Erkrankung von jailer, welche nach den Krankheitsanfallen
zurtickbleibt. Die erstere ist wohl als eine directe Folge der Intoxication
anzusehen und besteht in einer Herabsetzung der Irritabilitat und Tonicitat
der Muskeln, sowie in einer Schwachung des Intellectes, namentlich in
einer Ideenconfusion mit Verlust des Erinnerungsvermogens. Indem die
Schwache besonders in den unteren Extremitaten ausgesprochen ist,
steigert sich dieselbe zu einer wahren Paralysis. Auch das Herz und das
Gefasssystem nimmt Antheil an dieser Schwache, indem der Puls klein und
langsam ist, wahrend allerdings haufig auch Fieberbewegungen auftreten.

Die Reflexerregbarkeit ist bei Pellagra, wie schon erwahnt,
alterirt, indem die Sehnenreflexe in den meisten Fallen bis zu klonischen
Zuckungen gesteigert sind; seltener sind sie geschwacht oder fehlen ganzlich.
In verschiedenen Gegenden ist die Reflexerregbarkeit verschieden; so konnen
der Patellarreflex oder die Sehnenreflexe der oberen Extremitaten stark
gesteigert sein, wahrend die Reflexe der Achillessehne oder der unteren
Extremitaten riberhaupt vermindert sein kOnnen oder umgekehrt. Manchmal
schliessen sich an die Steigerung der Sehnenreflexe spastische Er-
scheinungen an.

Tucz ek fand bei 300 Pellagrosen den Patellarreflex erheblich
gesteigert; bei 30-40 Kranken dorsalen Klonus und mehrfach gesteigerte
Reflexe in den oberen Extremitaten. In milt Fallen fehlte das Knie-
phanomen, ohne class eine Spur von Tabes vorhanden gewesen ware.

Vasomotorische und trophische Sthrungen. Als solche be-
trachte ich zunachst das Erythem selbst, die Gefasserweiterung, ebenso
auch die auffallende Blasse der Haut, das Kaltegefahl, die Gansehaut,
die Oedeme. Auch beobachtet man My o a tr o p hi en am Schultergurtel,
an den Handmuskeln, am Thorax, an den Unterschenkeln. Auch die
Zungenveranderungen, die Verdickung und das Rissigwerden der Nagel
sind als trophische Erscheinungen zu betrachten, vielleicht auch ein
Theil der scorbutartigen Erscheinungen, welche aber theilweise wohl
infectioser Natur sind.
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Ausgange der Pellagra. Die Pellagra kann offenbar nicht nur
in den ersten Stadien geheilt oder auffallend gebessert werden; allerdings
ist die FIeilung urn so sieherer, je weniger der Process vorgeschritten
ist. Es ist aber nicht vorauszusehen, in welcher Weise die Pellagra sich
weiter entwickelt, ob dieselbe im gegebenen Momente einen raschen und
schweren oder einen langsamen und milderen Verlauf nehmen wird.

In seltenen Fallen sind schon im ersten Jahre Zeichen von tiefem
Ergriffensein des Nervensystems vorhanden, indem der Kranke korperlich
und geistig rasch verfallt. In anderen Fallen dauert die Krankheit viele
Jahre lang, selbst Jahrzehnte hindurch, indem im Fruhjahre immer
Exacerbationen auftreten, ohne den Krankheitsverlauf wesentlich zu modi-
ficiren. Am haufigsten sind allerdings die spateren Exacerbationen immer
schwerer und dauerhafter, indem sich nach mehreren Jahren eine aus-
gesprochene Kachexie entwickelt. Zu gleicher Zeit erreichen die nervosen
Symptome gewohnlich einen hohen Grad, indem Depressionserscheinungen,
Paresen und hochgradige Contracturen, tetanische Krampfe, ausgesprochene
spastische Erscheinungen, andererseits Stupor, Mutismus, Demenz, welche
oft in wahre paralytische Demenz ubergeht, auftreten. Es ist unzweifelhaft.
dass zur K a c h e xi e verschiedene Complicationen beitragen, namentlich
in unseren Fallen haufig Tuberculose, besonders bei Kindern, welche zu
einer gewissen Periode rasche Fortschritte macht und zum Tode filhrt.
Ebenso fuhren Dysenterie, Darmdiphtherie, Scorbut oder Bronchopneu-
monie oft zur Kachexie und zum letalen Ausgang.

Roussel unterseheidet zwei Arten von pellagroser Kachexie oder
von pellagrosem Tabes, indem entweder die Pellagra als solche und
immer weiter fortschreitet (continuirliche Pellagra [S trambi o]), oder
indem die Pellagra als Intoxicationserscheinung verschwunden ist, und
blos die Folgezustande, namentlich die tiefgreifenden Organveranderungen
zu Kachexie fuhren. Offenbar bedeutet in der Regel die Kachexie, dass
der Organismus nicht mehr im Stande ist, die toxischen Substanzen zu
vernichten, so dass die Intoxicationserscheinungen andauern. Es entstehen
zunachst langdauernde Desquamationen, oft mit hamorrhagischen Flecken,
welche nicht mit jenen verwechselt werden durfen, die nach der Des-
quamation auftreten, sondern es handelt sich urn eine wahre hamor-
rhagische Diathese, indem zugleich each hamorrhagische Enteritiden ent-
stehen und in manchen Sectionen auch die inneren Organe, sowie die
serosen Haute Ekchymosen aufweisen. In diesem Stadium wird die Haut lehm-
farbig, rauh, mit Krusten and Sprungen bedeckt; die Farbung der Made,
namentlich aber auch des Gesichtes ist manchmal chocoladebraun, beinahe
schwarz. Eigenthumlich ist diesem Stadium eine unstillbare, reichliche,
serose Diarrhoe, welche gewohnlich nicht zurtickgehalten werden kann,
indem die Darmwancle &inn and schlaff oder aber starr, oft mit amyloider
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Degeneration befunden werden. In solchen Fallen findet sich Amyloid arch
in den Nieren und in der Leber. In anderen Fallen aber handelt es sich
offenbar urn eine chronische Dysenterie, welche bis ans Lebensende
andauert. Die Kranken kommen dadurch sehr herunter, indem sie sehr
abgemagert sind, doch gibt es Fa lle, in welchen die Kranken bis zuletzt
einen guten Erniihrungszustand zeigen. Besonders die Nervenschwache
erreicht hier einen sehr hohen Grad (somma debolezza [S tram bi o]),
indem selten vollstandige Paralyse, wohl aber eine hochgradige
Parese eintritt. Charakteristisch ist die Localisation der Paralyse an den
unteren Extremitaten, wahrend die oberen Extremitaten wohl schwach
sind und zittern, ohne aber die Zeichen einer progressiven Paralyse zu
zeigen. Auch die Sensibilitat ist vermindert, aber nur sehr selten er-
loschen. Selbst in diesem Stadium ist manchmal die Intelligenz nicht
ganzlich erloschen, indem blos Gedachtnissschwache, geistige Depression
und Melancholie gefunden worden. Oft aber kommen die Kranken geistig
sehr herunter, indem die geistigen Facultaten einfach immer schwacher
werden, ohne dass Manie und Delirien vorangegangen waren.

Die pellagrose Kachexie ohne Pellagra hat offenbar weniger Charak-
teristisches, so dass die Kranken in dieser Form mit anderen Kachek-
tischen werwechselt werden konnen. Diese Kranken zeigen blos die dunklere
FL-bung der Haut der genannten Hautstellen, oft Diarrhoen, welche
aber nichts Charakteristisches darbieten, besonders aber Demenz. Tinter
dem Einfluss einer guten Erndhrung geht gewohnlich die Diarrhoe auch
zurilek und es bleibt blos das nervose Krankheitsbild ilbrig. Es entstehen
gewohnlich keine neuen Delirien, sondern die Kranken zeigen Demenz,
Blodsinn, grosse Schwache, indem die unteren Extremitaten oft in der
That ganzlich gelahmt sind. Es besteht Asthenie, Ausfallen der muscu-
Laren Contractilitat, oft auch der Sensibilitat. Die Kranken konnen aller-
dings in diesem Stadium mit pseudopellagrOsen Irren verwechselt werden.

V. Diagnose und Complicationen.

Zunachst ist es wichtig, die eigentliche Pellagra von jener Pseudo-
pellagra zu trennen, welche sporadisch namentlich unter dem Einflusse
des Elends oder in Irrenanstalten beschrieben wird. Wir haben fiber
dieselbe schon fruher gesprochen und wollen hier blos nochmals be-
tonen, dass die Pseudopellagra nie das gesammte charakteristische
Krankheitsbild der Pellagra darbietet, indem eben die charakteristiscben
Symptome der Pellagra oft fehlen, und es nicht angeht, diese in ihrem
gesammten Symptomencomplex so eigenthumliche Krankheit nach einem
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oder dem anderen aus dem Zusammenhange herausgerissenen Symptothe
diagnosticiren zu wollen, wie dies namentlieh in Frankreich geschah, wo
die verschiedensten Erytheme, welche im Fruhjahr auftraten, als sporadische
Pellagra oder als Pellagra der Irren bezeichnet wurden, wenn auch in
diesen Fallen weder Elend und Maisnahrung, noch Sonneneinflusse oder
nervose Storungen vorhanden waren.

Getreideintoxicationen. Am ehesten ist eine Verwechselung mit
anderen Intoxicationen (lurch Getreide moglich, indem ja auch die Pellagra
als eine Vergiftung durch Getreide betrachtet wurden muss. Sowohl bei
Pellagra als bei Akrodynie, Ergotismus, Cerealienconvulsionen sind die
Erscheinungen von Seite des Nervensystems vorherrschend, und je acuter
die Pellagra verlauft, je mehr dieselbe in gewissen Jahren epidemisch
auftritt, desto ahnlicher erscheint sie den anderen Getreidevergiftungen,
indem auch bei diesen nach einer gewissen Dauer der nervosen Storungen,
Erscheinungen von Seiten der Haut auftraten, welche allerdings beim
Ergotismus zu eigenthtimlichen gangranosen Veranderungen fuhrt. Auch
bei letzteren Krankheiten entstehen kachektische, paralytische Erschei-
nungen, Geisteskrankheiten namentlich Demenz. Die sogenannte Cerealien-
convulsion erscheint ebenfalls mit Erythemen, welche aber immer mit
einer charakteristischen Schwellung der }Made und Fusse einhergehen.
Auch fehlen bei dieser Krankheitsform die eigenthilmlichen pellagrosen
Veranderungen der Mundschleimhaut. Die Geisteskrankheit, namentlich
die so charakteristische Demenz der Pellagrosen, ist bei anderen Getreide-
vergiftungen viel seltener und sind die peripheren Nervenerseheinungen aus-
gesprochener, so class der Ergotismus in Folge des charakteristischen
Gefuhles des Ameisenlaufens im Vo lke als Kriebelkrankheit bekannt
ist. Ebenso sind tetanische, epileptiforme Convulsionen des Gesichtes,
convulsives Stottern vorhanden, welch letztere Erscheinungen bei Pellagra
nicht bekannt sind. Bei Akrodynie ist das Erythem gewohnlich auf
die Handflache und die Fusssohle beschrankt und geht mit bedeutender
Schwellung einher, was bei Pellagra ebenfalls nicht beobachtet wird.
Auch entsteht hier nach Vorhergehen von Hyperasthesie, Anasthesie der
entsprechenden Stellen, was bei Pellagra nicht beobachtet wird. Auch
besteht bei Akrodynie immer eine Conjunctivitis mit bedeutender Schwel-
lung. Namentlich in Spanien existirt Akrodynie als Endemie, welche
dort als Flem a salada bezeichnet wird. Wie wir sehen, bieten diese
Erkrankungen gewisse gemeinschaftliche Charaktere, was auch dafur
spricht, dass die Pellagra als Getreideintoxcation zu betrachten sei.

Alkoholismus. Sowie die vorhergehenden Erkrankungen, so ist
aueh der Alkoholismus sowie andere Vergiftungen im Vergleich mit der
Pellagra besonders von Roussel eingehend studirt. Zunachst fragt es
sich, ob jeder Alkohol im Stande ist, schwere andauernde toxisehe Er-
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scheinungen hervorzubringen, oder ob andere giftige Destillationsproducte,
welche in Alkohol ubergehen, fur dieselben verantwortlich gemacht werden
mussen. Besonders verbreitet ist die Meinung, dass der aus verdorbenem
Mais erzeugte Alkohol Substanzen, die die Pellagra erzeugen, ent-
halten konne.

Diese Meinung konnte aber nicht endgiltig bewiesen werden,
nachdem die Pellagragifte wohl in Alkohol loslich doch nicht fluchtig
sind und kaum durch Destillation in grosserer Menge in den Alkohol
ubergehen. Allerdings konnte Neuss e r Destillate des verdorbenen
Maises, welche far Aldehyde charakteristisch Reactionen gaben, nach-
weisen und wenn dieselben erwarmt oder langer stehen gelassen wurden,
entwickelte sieh aus derselben Ptomaine, welche Frosche unter Lahmung
und Narkose todten. Die Moglichkeit ist ja nicht ausgeschlossen, dass
auch Destillationsproduete des Maises, wie dies Neusser zeigte, giftig
sein und zum Zustandekommen der Intoxication beitragen konnen, indem
die Destillationsproduete im Darmcanal unter Umstanden zu giftigen
Substanzen umgewandelt werden konnen. Jedenfalls geht es aber nicht
an das Aldehyd allein far die Pellagra verantwortlich zu machen
oder anzunehmen, dass blos der Darm der lateinischen Race zu einer
Spaltung des Aldehyds geeignet und so pellagraerzeugend sei. Es miisste
dann Pellagra im Allgemeinen doch in Folge des Genusses verschiede-
ner Alkohole haufig sein, was doch keinesfalls richtig ist. Allerdings
erzeugt bekanntlich der Alkohol verschiedene Vergiftungen, besonders das
Delirium tremens, das doch mit Pellagra nicht verwechselt werden kann.
Dennoch ist es unzweifelhaft, dass der Alkohol den Ausbruch der
Pellagra begunstigt, indem der Organismus hiedurch geschwacht wird.

Andere chronisehe Intoxicationen. Roussel beobachtete auch
bei Arbeitern, die mit Quecksilber hantiren, Zittern und Kachexie, welch
letztere jener bei Pellagra ahnlich ist, wahrend aber die ubrigen Erschei-
nungen fehlen. Auch beiArsenikvergiftungen erscheinen Hautausschlage und
Schwellung, namentlich der Iliinde, sowie Paralysen und Schmerzen in
den unteren Extremitaten. Bei dieser Vergiftung bestehen gewohnlich
papulose, pustulose Eruptionen, sowie die Erscheinungen einer Neuritis,
welche mit Pellagra kaum verwechselt werden kann. Auch zeigt die
Arsenikgiftung eine eigenthumliche Periodicitat. Andere Vergiftungen, so
Botulismus, Schwammevergiftung, Belladonna, Opium etc. konnen ebenfalls
manche pellagraahnliche Symptome zeigen, doch fehlen bei diesen die
charakterischen Symptome und die Periodicitat der Pellagra.

Besonders mtissen wir die E ff ecte der Inanition von jener der
Pellagra sondern. Zunachst kommt in der That afters Pellagra bei gut
genahrten Personen vor. Allerdings ist die Inanition, das Elend eine
der hauptsachlichsten pradisponirenden Ursachen der Pellagra, welche
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demnach auch bei Pellagrosen gefunden werden, wahrend aber die bei
Hungersnoth in Ir land, Indien etc. erscheinenden Veranderungen, welche
sorgfaltig studirt wurden, absolut keine Charaktere von Pellagra zeigen.
In der Inanition bestehen weder jene eigenthumlichen Schwachezustande,
welche an eine Infectionskrankheit erinnern: Warme, Hitze, Pyrrhosis,
Ideenconfusion, das eigenthumliche Brennen im Schlunde, an Handen
und Fussen, Kopfschmerzen noch die spatere Geistes- und Nerven-
erkrankung uberhaupt nichts, was die Pellagra charakterisirt, with-
rend die Erscheinungen der Inanition allerdings in Maisgegenden auftreten,
wo sie mit Pellagra complicirt einhergehen.

Versehiedene Geisteskrankheiten konnen ebenfalls nicht als
Pellagra aufgefasst werden, wenn bei denselben eben die ubrigen
charakteristischen Erscheinungen fehlen. Auch darf man zu einer
Geisteskrankheit hinzutretende Hautkrankheiten nicht ohne Weiteres als
Pellagra bezeichnen, so z. B. Psoriasis, Herpes, Lichen. Allerdings gibt
es Beschreibungen von Krankheitscomplexen, welche leicht mit Pellagra
verwechselt werden konnen. So beschreibt Strambi o verschiedene
welche mit choreatischen Erscheinungen begonnen haben, besonders bei
Alkoholikern, indem im Fruhjahre Hanteruptionen mit Brennen, ganz
den pellagrosen ahnlich, erscheinen, ohne dass aber die fibrigen pella-
grosen Symptome auftreten, also weder Darmerscheinungen noch Geistes-
krankheiten, so dass es sich in diesen Fallen nicht um wirkliche Pellagra,
sondern bloss um Pseudopellagra handeln kann.

In Rumanien, sowie auch in anderen Landern, mehr im flachen
Lande als im Gebirge verbreitet (obwohl auch in manchen Gebirgs-
gegenden Pellagraherde zu finden sind), finden sich mit Kropf-Cretinismus
complicirte Falle von Pellagra vor, ebenso wie ja auch in anderen
Landern vererbte oder congenitale Entwicklungshemmungen offenbar zu
Pellagra disponiren. Weshalb die Pellagra in gebirgiger Gegend seltener ist,
ist wohl nicht ganz klar; wahrscheinlich hangt dies unter Anderem auch damit
zusammen, dass in Rumanien die Bergbevolkerung wohlhabender ist als
im Flachlande und sich mehr mit Milchproducten, Kase u. s. w. nahrt.
Felix hat in der That nachgewiesen, dass die Pellagra sich im Gebirge
nur dort vermehrt, wo Mais angebaut und genossen wird, indem derselbe im
Gebirge fast nie zur volligen Reife gelangt. Zugleich kann oft nachgewiesen
werden, dust bier der Alkoholmissbrauch sowie die Syphilis im geraden
Arerhaltnisse zur Pellagra zunimmt.

Das Krankheitsbild der Pellagra wird besonders durch A lkoh o lis-
mus wesentlich verandert, sowie auch bei vorher bestandener Geistes-
krankheit die Reihenfolge der Symptome sich wesentlich andern wird.
Die Pellagra verlauft bei Alkoholikern oft rascher; dieselbe verursacht
rasch einen bedeutenden Krafteabfall und nervose, Erscheinungen, indem

Falle.
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hier besonders Delirium tremens oft schon von Anfang an beobachtet
werden kann. Nach Lombroso sollen die mit Alkoholismus combinirten
Falle weniger schwer verlaufen. Dies ist vielleicht in Stadten der Fall;
die Landbewohner aber leiden schwer an dieser Complication, wenigstens
nach unseren Erfahrungen. Doch darf man nicht gewisse Formen von
Alkoholismus mit Pellagra verwechseln, indem, wie wir gesehen haben
auch bei Alkoholismus manchmal im Fruhjahre periodisch auftretende
Erytheme vorkommen konnen, und auch der Tremor, Neuritis, sowie die
alkoholische Manie und das Delirium tremens, allenfalls mit pellagrosen
Manifestationen verwechselt werden konnen. Bei der Unterscheidung dieser
beiden Krankheiten werden wir nach Lo m b ro so besonders in Betracht
ziehen, dass bei Pellagra aphasische Storungen, sowie ferner optische und
tactile Hallucinationen fehlen, Atherom der Arterien selten ist, ebenso
Grassen- und depressives Delirium. Ebenso haben Alkoholiker em einge-
schranktes Gesichtsfeld und oft Herzhypertrophie. Besonders bei pella-
grosen Individuen, welche an Syphilis gelitten haben, tritt haufig eine
wahre paralytische Demenz auf. In Rumanien beobachtet man Falle, wo
Syphilitisch-Pellagrose oft den Typus der malignen, rasch fortschreitenden
Syphilis darbieten, indem wahrscheinlich das tiefe Ergriffensein des Nerven-
systems, namentlich der trophischen Nerven, sowie die Widerstandslosigkeit
des Organismus hiefar verantwortlich gemacht werden mtissen.

Sehr haufig sind in Rumanien Complicationen der Pellagra mit
Malaria, namentlich in sumpfigen Gegenden. Besonders Kalind ero weist
auf den innigen Zusammenhang mit malarischer Infection hin, nach-
dem die beiden Krankheiten zu gleicher Zeit zu- und abnehmen. Die
Malaria bereitet offenbar den Boden fur die Pellagra. Die Heilung der
Malaria fuhrt oft auch zur Heilung der Pellagra. Sobald sich aber die
Kranken in ihre friihere _Eleirnat begeben und sich den Schadlichkeiten
aussetzen, d. h. mit Malaria inficiren und den pellagrogenen Schadigungen
zuganglich sind, treten beide Krankheiten mit erneuerter Heftigkeit auf.

Die Complication mit Malaria charakterisirt sich besonders durch
allgemeine Abmagerung, wozu sich Hydromanie und Mutismus gesellen.

Eine weitere haufige Complication der Pellagra ist die Tuberculose,
indem nach unseren Erfahrungen etwa die Halfte der Pellagrosen
tuberculos werden. Namentlich fanden wir die Complication dort, wo in
Spitalern die Pellagrosen mit den Tuberculosen zusammert liegen; die
Tuberculose entwickelt sich dann oft sehr sehnell and glaube ich, dass
manchmal der sogenannte Pellagratyphus durch eine rasch verlaufende
Tuberculose bedingt sein kann. Besonders haufig sind in Rumanien
Complicationen mit Kropf und Cretinismus, indem hier die Psychosen
mehr den Charakter eines Stupors mit Heisshunger haben. Auch gesunden
diese Kranken seltener.
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Haufig bestehen bei Pellagra Anomalien in der Geschlechtssphare,
namentlich Uterusleiden, indem wahrscheinlich auch die durch letztere
Krankheit heruntergekommenen Kranken einen gunstigen Boden fin. die
Entwicklung der Pellagra abgeben.

Es ist interessant, den Einfiuss der Erblichkeit in der Ent-
wicklung der Pellagra zu verfolgen, wobei im Allgemeinen constatirt
werden kann, dass viele Pellagrose pellagrose Ascendenten, Eltern oder
Grosseltern haben, und dass die Form der Krankheit oft jener gleicht,
an welcher Eltern und Grosseltern gelitten haben. Auch berichtet
Lombroso fiber Fa Ile, in welchen bald nach der Geburt der erblich
Belasteten einzelne Erseheinungen der Pellagra auftraten, indem nament-
lich die psychischen Erseheinungen hier in den Vordergrund treten.
So berichtet Lombroso fiber einen zwolfjahrigen, in der Entwicklung
stark zuruckgebliebenen Knaben, der mit skapho-cephalitischen Schadel
und bestandiger Diarrhoe, Neigung zu beissen, den Kopf gegen die
Mauer zu schlagen und mit einer derartigen Steigerung der Sensibilitat
und der Reflexe behaftet war, dass er beim leisesten Gerausch umfiel.
Vater und Mutter sind gesund, seine Brilder leiden auch an Pellagra,
ebenso litt sein Grossvater daran, indem auch er an Sucht zu beissen,
bei leisem Gerausch hinzufallen und mit dem Kopf gegen die Mauer zu
schlagen gelitten hat.

Lombroso unterscheidet zwei Formen der hereditaren Pellagra:
eine etwas sehwerere und eine sehr milde Form. Es ist dies insofern inter-
essant, als es sich hier urn sogenannte abortive Formen handelt, welche
Roussel nicht als Pellagra anerkennen will. Bei solchen Fallen fand Lom-
broso schlechte Schadelbildung, ausserorordentliche Brachiecephalie oder
Dolichocephalie, fliehende Stirne, schlecht angesetzte Ohren, Asymmetric
des Gesichtes, Anomalien der Genitalien; manche derselben zeigen nach
Lombroso eine wahre Pellagra ohne Pellagra, indem blos einzelne Symp-
tome bestehen, so Brennen an den Ftissen, Schmerzen im Rucken, Pyr-
rhosis, Leukorrhoe, Amenorrhoe, Schwindel etc., wahrend Desquamationen
und Delirien fehlen. Allerdings konnen wir diese Auffassung nicht unbedingt
billigen. Wir selbst haben Aehnliches nicht beobachtet und ist es

schwer, derartige vage Symptome auf eine Krankheit zu beziehen, welche
eben nur in ihrem gesammten Symptomencomplex charakteristisch ist.
Nur dort, wo Elend, Vererbung, Nahrung mit verdorbenem Mais con-
statirt wird, konnten wir annehmen, dass die Schadlichkeiten blos
manchmal einige der Pellagrasymptome auslosen konnen, wahrend wir
Fall° mit derartigen einzelnen Symptomen, dort, wo Pellagra nicht vor-
kommt und Mais nicht genossen wird, keinesfalls als Pellagra anerkennen
wfirden.
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VI. Behandlung.
1. Preventive Behandlung.

Ersetzung des Maises durch andere Nahrungsmittel. Den
Meinungen der verschiedenen Pellagraforscher iiber die Ursache der
Krankheit entsprechend, werden verschiedene Mittel zur Vorbeugung
derselben vorgeschlagen. Die Vertreter der zeistischen Theorie haben,
indem sie von dem Gedanken ausgingen, dass die Ursache der Pellagra.
einerseits in der chemischen Zusammensetzung des Maises selbst gelegen
sei, andererseits aber in der aussehliesslichen Maisnahrung, die ent-
schieden stickstoffarm sei, eine ihrer Meinung nach sehr einfache Mass-
regel vorgescblagen, namlich den Mais ganz oder wenigstens theilweise
in der Ernahrung des Landvolkes durch andere Nahrungsmittel zu ersetzen.
Es ist kein Zweifel vorhanden, dass an Ste lle des Maises der Weizen
oder Roggen zu setzen ware, da alle anderen Getreidearten einen
geringeren Nahrwerth haben als der Mais. Es ist auch unzweifelhaft, dass
die Pellagra verschwinden wurde, sobald das Volk sich entschlbsse,
der Maisnahrung zu entsagen. Dies hiesse aber das Kind mit dem Bade
ausschutten, indem erstens der Ausschluss der Maisnahrung nicht eine
conditio sine qua non in der Bekampfung der Pellagra ist; zweitens
indem dieser Ausschluss mit solch grossen okonomischen und finanziellen
Schwierigkeiten verbunden ware, class hiedurch die Moglichkeit der ge-
nugenden Ernahrung der Landbevolkerung aufs Spiel gesetzt wurde,
indem wir auch nicht glauben, dass es tberhaupt moglich ist, diese Forde-
rung zu verwirklichen. Wit miissen demnach auf solche Mittel dringen, die
nicht nur theoretisch niitzlich erscheinen, sondern auch die Moglichkeit
bieten, wirklich ausgefuhrt werden zu kiinnen.

Ware der Mais wirklich an und for sich pellagraerregend, so musste
die Krankheit viel mehr verbreitet sein, als es in Wirklichkeit der Fall
ist. In Rumanien z. B. haben wir etwa flint' Millionen Bauern, deren
Hauptnahrung der Mais ist, und trotzdem haben wir nach der Statistik
vom Jahre 1898 etwa 20.000 Pellagrbse. In Ita lien wird der Mais im
Norden und Suden genossen, trotzdem aber ist in Sicilien die Krankheit
unbekannt, wahrend in der Lombardei die Opfer sehr zahlreich sind. In
Burgund wird viel Mais genossen, trotzdem ist der burgundische Bauer
der Pellagra nicht tributpflichtig, wie es bei den Bauern aus den Landes
der Fall ist. Die Mexikaner geniessen vielleicht ebensoviel Mais wie die
Rumanen und die Italiener, trotzdem aber ist die Krankheit bei ihnen
fast unbekannt. Der Mais ist in alien Gegenden der Erde ziemlich der-
derselbe, doch die Bedingungen, unter denen er gebaut, geerntet, auf-
bewahrt und zubereitet wird, sind verschieden. Allerdings wird behauptet,
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class in Rumanien nur der weisse oder gelbe Mais Pellagra verursache,
wahrend der rothe Mais unschadlich sei. In der That gibt es gegen
Verderbniss resistentere Maisvarietaten, deren Einfuhrung und Verbreitung
vielleicht im Stande ware, die Ausbreitung der Pellagra zu beschranken,
doch liegen hieruber keine gentigenden wissenschaftlichen Unter-
suchungen vor. In Rumanien ist der Bauer in Folge seines contract-
lichen Verhaltnisses zum Gutsbesitzer oder Gutspachter sowie in
Folge der Nichtbeachtung der Gesetze, die das Loos des Erdarbei-
ters erleichtern sollen, nicht im Stande, den Mais zu gehoriger
Zeit zu saen und zu ernten. Hiezu kommt noch der Umstand, class der
rumanische Bauer den Mais nach der Ernte nicht sorgfaltig reinigt, in
nicht ventilirten Getreidekammern aufbewahrt, woselbst derselbe, in Folge
der fehlerhaften Construction derselben. gegen die Schadlichkeiten des
Herbstes und des Winters nur schwach oder gar nicht geschtitzt ist,
oder aber wird der Mais am Dachboden oder in der Vorkammer aufge-
schuttet, wo er der Sonnenstrahlen beraubt und der Feuchtigkeit und Ver-
schimmelung ausgesetzt ist. Zu diesen Verhaltnissen gesellen sich nun in
manchen Jahren klimatische Einflusse: so ein regnerischer, kalter, frither
Herbst, der es verhindert, dass der selbst rechtzeitig gesate Mais
ordentlich reife. So ist es verstandlich, dass eine unter solchen Umstanden
gebaute und geerntete, an Fettsubstanzen und Kohlehydraten reiche
Getreideart in Folge der Fermentation Toxine producirt, die sowohl von
Lombroso wie von uns selbst extrahirt wurden und bei Thieren
Symptome erregen, die, wenn sie auch nicht das gesammte klinische
Bild der Pellagra aufweisen, doch eine Analogie derselben aufweisen. In
Italien shad wohl dieselben Verhaltnisse Schuld damn, dass der Mais
pellagraerzeugend wird. Ganz anders stehen die Verhaltnisse in
Suditalien, wo das milde Klima sowohl im Sommer wie im Winter es
dem fleissigen und dem faulen, dem reichen und dem armen Land-
bewohner gestattet, den Mais rechtzeitig zu bauen und ihn dann gut
getrocknet aufzubewahren. Dasselbe ist. in Burgund der Fall, wo der
Mais in Oefen getrocknet wird, in Mexiko, wo der Mais, bevor er genossen
wird, einem speciellen Verfahren mit Ka lk oder mit Asche, die reich
an Pottasche ist, unterworfen wird, wodurch verhindert wird, dass die
Keime, die eine Zersetzung des Kornes sowie die Toxinbildung ver-
anlassen, zur Entwieklung gelangen; in jenen Gegenden erzeugt der Mais
nicht Pellagra, ebenso wenig in Ir land, wo derselbe sorgfaltig geluftet
wird. Lombroso empflehlt namentlich den Devaux'schen Ventilations-
apparat, mittels welchen der Mais sich gut conserviren lasst. In diesem
Apparat, der ubrigens in Ir land stark verbreitet ist, wird durch
Luftausschopfung der Mais ordentlich getrocknet. Um die geeigneten
prophylaktischen Massregeln gegen die Pellagra feststellen zu konnen, ist
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es wichtig, die Argumente der Zeisten zu untersuchen. Sie behaupten
namlich in ihren Enqueten Pellagrose gefunden zu haben; die sich wohl
mit Mais, aber niemals mit verdorbenen Mais genahrt haben, anderer-
seits behaupten sie, was ubrigens aller Welt bekannt ist, dass, wenn
der Pellagrose aus seinen Verhaltnissen herausgegriffen wird und ausser
der arzneilichen, kraftigenden Behandlung, Badern etc., einem griindlichen
Nahrungswechsel unterworfen wird, wobei namentlich der Mais durch
Weizen ersetzt wird, der Pellagrose geheilt wird. Dies ist ihrer Ansicht
nach ein unbestreitbarer Beweis, dass der Mais stets pellagraerzeugend
sei. Die Zeisten sind von dieser ihrer Behauptung umsomehr eingenommen,
als dieselbe unter den Laien Anhanger findet.

Wenn man aber genauer zusieht, uberzeugt man sich leicht, dass
diese Begrundung haltlos ist. In der That, welchen Werth konnen wir
den Aussagen von ungebildeten Leuten beimessen, deren Intellect in
Folge der Krankheit abgestumpft ist und deren Geschmack in Folge der
Gewohnung so wenig anspruchsvoll ist, dass sie sich mit Nahrungsmitteln
begnugen oder dieselben selbst mit Befriedigung verzehren, die ein
Mensah mit raffinirtem Geschmack keinesfalls geniessen wurde? Nament-
lich jene Aerzte, die eine Anzahl Pellagroser zu sehen Gelegenheit batten,
erfahren bald, wenn sie sich vorsehen, in dieser Hinsicht nicht getauscht
zu werden, dass viele Kranke, die behaupten, the verdorbenen Mais
genossen zu haben, in Wirklichkeit lange Zeit, vielleicht immer ver-
dorbenen Mais verzehrt haben. Warum sollten wir aber auf die zweifel-
hafte Aussage von, sagen wir: einigen hundert Kranken ein so grosses
Gewicht legen und nicht auf die absolut siehere Feststellung, dass
Millionen Menschen , die sich mit gesundem Mais nahren, keine
Pellagra haben? Zur Erklarung dieser Thatsache ziehen die Zeisten
die individuelle Pradisposition heran. Wir leugnen nicht, dass die
Pradisposition in der Entstehung der Krankheiten eine bedeutende Rolle
spielt, ja wir selbst haben ihre Bedeutung in der Aetiologie der
Pellagra genugend gewiirdigt; nur konnen wir es uns nicht erklaren,
warum so viele zur Pellagra pradisponirte Italiener im Norden Italiens
vorkornmen und keine in Sicilien, warum die Rumanen und nicht die
Mexikaner pradisponirt sind, warum die Einwohner der Landes und nicht
die Burgunder? Ausserhalb der Pradisposition muss denn doch nun eine
Ursache vorhanden sein, die die Krankheit hervorbringt; diese Ursache
ist aber bei denjenigen Leuten nicht vorhanden, die sich mit gutem
Mais nahren. Zum Theil massen wir allerdings annehmen, was namentlich
aus den Untersuchungen Pellizari's hervorgeht, dass auch anscheinend
gesunder Mais oft zahlreiche Bacterien und Toxine beherbergt.

Was nun die Wirkung des verdorbenen Maises anbetrifft, so suchen
die Zeisten sich dieser Frage derart zu entledigen, dass sie behaupten,
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der Mensch konne verdorbenen Mais tiberhaupt nicht geniessen, indem
das Aussehen, der Geruch und der Geschmack, die der Mais in Folge
der Fermentation bekommt, hinreichen, denselben nicht nur dem Menschen,
sondern selbst dem Thiere ungeniessbar zu machen. Allerdings wird
der Mais, wenn er sehr verdorben ist, von jedem Lebewesen zurtick-
gewiesen ; aber bis derselbe diesen Grad von Verderbniss erreicht,
muss er doch verschiedene Stufen der Zersetzung durchmachen. In
diesem Zustande wird aber der Mais von einem grossen Theile der armen
Bevolkerung auf dem Lande zur Nahrung verwendet. Wir hatten Gelegen-
heit, rumanische Bauern zu sehen, die ein Maisbrot assen, das zweifellos
von vielen Thieren zuruckgewiesen worden ware. Ausser unserer eigenen
Aussage citiren wir noch die Aussage C. Popescu's, der langere Zeit
auf dem Lande practicirte und sich folgendermassen aussert: »Ein
Pellagroser kaufte vom Gutspachter irn Laufe eines Winters, da er selbst
keinen Mais hatte, verdorbenen Mais; der Mais war derart ver-
dorben, dass wahrend des Mahlens sich Niemand in der
Miihle aufhalten konnte, so unausstehlich war der verbreitete
Geruch. Das Maiskorn war beinahe schwarz. Im nachsten
Frilhling zeigte der betreffende Bauer pellagroses Erythern
und leichte Diarrhtie,(.

Ebensowenig Gewicht ist dem zweiten Argumente der Zeisten
zuzuerkennen, dass eine Aenderung der Lebensweise eine Heilung der
Pellagra mit sich bringe. Dieselbe Beobachtung ist besonders in Kranken-
hausern und in Asylen gemacht worden und ist es eigenthilmlich, dass
von alien Aenderungen der Lebensverhaltnisse nur der Ersatz des Mais-
brotes oder sonstiger Maisnabrung die Aufmerksamkeit der Zeisten geweckt
hat, welche nicht bedenken, dass auch anderen Momenten, so der reich-
licheren und inhaltsreicheren Nahrung, dem Ausschlusse des verdorbenen
Maises, der Ruhe, denBadern, der arzneilichenBehandlung etc. eine Rolle in
der Heilung der Pellagra zukommt. Nach den Zeisten 'plisse man sieh
nur darauf beschranken, auf den Ersatz des Maises durch Weizen hin-
zuwirken. Wenn man derartig urtheilte, konnte man auch etwa zu
folgendem Schlusse gelangen: Da es in der Behandlung der Nephritis
durchaus angezeigt ist, die Fleischnahrung zu untersagen und an
deren Stelle die Milchdiat zu setzen, urn so die Heilung oder die
Besserung der Krankheit zu erzielen, so ist daraus zu folgern, dass die
Fleischnahrung Nephritis hervorruft. In der That besitzt der Ausschluss
des Maises aus der Nahrung der Pellagrosen lange nicht die Wichtigkeit
des Fleischverbotes bei Nephritiskranken. Es ist richtig, dass die Pellagra-
forscher nicht in ausgedehntem Masse versucht haben, die Lebensweise
des Pellagrosen, vom Mais abgesehen, zu andern und so festzustellen.
ob nicht trotzdem die tibliche Heilung erzielt werden konnte. Aber aus
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dem Mangel eines experimentellen Resultates ist man nicht berechtigt
irgend einen Schluss a priori zu ziehen. Obwohl unsere Erfahrungen in
dieser Hinsicht nicht allzu zahlreich sind, konnen wir dock folgende
Beobachtung anfuhren: Im Sommer 1899 wahlte man im Pellagra-
asyle zu Roman drei Pellagrose, zwei mit deutlich ausgesprochenen
nervosen Erscheinungen des ersten Stadiums und mit Erythem, und einen
mit pellagrosen Darmstorungen; sie wurden, wie ublich, behandelt, mit
dem Unterschiede, dass ihnen statt Weizenbrot Maisbrot gereicht wurde,
das aus dem Mehle guten Maises bereitet wurde. Dem dritten Patienten
musste sehr bald das Maisbrot entzogen und ihrn ausschliesslich
Milchdiat gereicht werden, da bedeutende Darmstorungen sich einstellten.
Die beiden anderen Patienten, die wahrend der ganzen Behandlungs-
dauer Maisbrod assen, konnten vollstandig geheilt entlassen werden, wie
es uns von dem damaligen Asylarzte, Herrn Dr. J. Ba ronce a mit-
ffetheiltt, wurde. Wir konnen demnach nicht den Mais als solchen be-
schuldigen, die Pellagra zu verursachen und durfen demgemass auch
nicht verlangen, dass er von den Landbewohnern nicht mehr ge-
nossen werde.

Die Behauptung, dass der Mais pellagraerzeugend ware, da er nicht
stickstoffhaltig genug sei, urn die Verluste des Organismus zu ersetzen,
ist nicht aufrecht zu erhalten, wie dies aus den schon erwahnten ver-
gleichenden, quantitativen Analysen zu entnehmen ist, die fiber ver-
schiedene Getreidearten angestellt wurden.

Diese Werthe haben ihre Wichtigkeit, wenn es sich urn Thiere
handelt, die das ganze Maiskorn verzehren; fur den Menschen interessirt
uns hauptsachlich der Nahrwerth des Mehles der Getreidearten, die in
Folge des Mahlens erheblich geandert werden.

Konig und Rubner haben gezeigt, dass der Mais nicht nur ein
zureichendes Nahrungsmittel ist, sondern dass derselbe, wenn gut ver-
rnahlen, noch den Vortheil vor den anderen Getreidearten bietet, dass
sein Stickstoff im Verdauungscanal leichter und vollkommener resorbirt
wird, selbst als der .des Weizens. Wahrend 85°/0 des Maisstickstoffes im
Darme resorbirt werden, werden aus dem Weizen in Form des Weissbrotes
nur 74u/0 und in Form des Schwarzbrotes nur 580/0 resorbirt. Nur die
nicht stickstoffhaltigen Theile (Kohlehydrate) werden im Verhaltniss
von 98.5% filr den Weizen und 97°/0 fur den Mais resorbirt. Allein
nicht Mangels an Kohlehydraten, sondern an Stickstoff ist der Mais
von den ZeIsten beschuldigt worden.

Ebensowenig aufrecht zu erhalten ist die Annahme einer zur
ausschliesslichen Maisnahrung als Ursache der Pellagra. In Italien ist
aus den zahireichen Enquilten Lombros o's ersichtlich. dass, wenn auch
bei den italienischen Bauern der Mais die Basis seiner Nahrung bildet,
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sie doch stets mit pflanzlichen und theilweise mit thierischen Nahrungs-
initteln gemischt wird.

Wir wollen nicht behaupten, dass die Pellagrosen im Grossen und
Ganzen gut genahrte Menschen sind, allein wir weisen die Ansicht Der-
jenigen zuruck, die da behaupten, die Pellagra ware eine Krankheit, die
nur auf Rechnung der unzureichenden Nahrung zu schreiben ist. Zwar
haben die fruheren Forschungen bislang keine endgiltige Losung der
Frage fiber das Wesen der Pellagra geliefert, allein so viel ist aus den
mit den neuesten Hilfsmitteln unternommenen Untersuchungen ersichtlich,
class die Pellagra nicht eine blosse Verkettung zufalliger Symptome,
sondern eine eigentliche Krankheit, eine en ti te morbide ist, die mit
den sogenannten Krankheiten des Elendes nicht zu thun hat. Die Pel-
lagra bietet alle Erscheinungen einer chronischen Intoxicationskrankheit,
und auch unsere fruher erwahnten Versuehe haben dies unzweifelhaft
erwiesen. Alle Pellagraforscher haben Gelegenheit gehabt, die Pellagra
auch bei gut situirten Lenten zu beobachten, bei denen von unzureichender
Nahrung nicht die Rede sein konnte. Wir selbst hatten Gelegenheit,
rumanische Geistliche zu sehen, die von der Pellagra ergriffen waren
und es ist zur Genuge bekannt, dass dieselben sich recht gut nahren,
indem die Landbewohner die religiosen Verrichtungen des Geistlichen
mit Naturalien (Huhnern, Eiern, Milch, Kase etc.) vergelten. Es kann auch
die ausschliessliche Maisnahrung nicht fur das Entstehen der Pellagra
verantwortlich gemacht werden, weil wohl kein Mensch auf Erden sich
ausschliesslich von Mais nahrt.

An eine Beseitigung des Maisconsums ist besonders von] okono-
mischen Standpunkte nicht zu denken. So ergibt sick folgende Kosten-
berechnung aus einer Zusammenstellung Lombros o's fiber den Preis
der eiweisshaltigen Substanzen in verschiedenen Lebensmitteln:

im Mais kosten dieselben . . . 1.08 Francs
in Gerste, Hafer, Korn . . 1.90
im Weizenbrote 2.21
im Reis 3.80
in Kartoffeln 2.77
in Milch 7.31
im Schweinefleisch 8.87

Wenn wir also das Weizenbrot berucksichtigen, das von den Zeisten
am meisten als Ersatz des Maisbrotes zur Bekampfung der Pellagra em-
pfohlen wird, so mfisste der Bauer fur seine Nahrung doppelt so viel
verwenden, als er jetzt fur die Maisnahrung ausgibt. Wenn der Bauer
heute, wo ihm eine so billige Nahrung zur Verfugung steht, nach den
Aussagen der rumanischen und italienischen Hygieniker in Folge seiner
Armuth sich schlecht nahrt, ist es nicht recht ersichtlich, auf welche

.
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Weise er dazu gebracht werden kannte, fur die Weizenbrotnahrung das
Doppelte auszugeben?

Ebenso wurde es schwer gelingen, die Landbevolkerung dahin zu
bringen, dem so leicht erhaltlichen, leicht zu bereitenden und so sehmack-
haften Maisbrote zu entsagen, urn dasselbe durch ein rnehr oder weniger
gesehmackloses Brod zu ersetzen? Es ist eben unserer Ueberzeugung naeh
nicht nothig, den Mais aus der Nahrung der Landbevolkerung aus-
zuschliessen. Im Gegentheil, wir sind ganz der Ansicht Lombro so's,
dass der gute Mais ein ausgezeichnetes Nahrungsmittel ist, bequem zu
bereiten und fur den Armen sehr angenehm, indem es ihm fur moglichst
geringen Preis eine moglichst grosse Menge Nahrsubstanzen liefert, ein
Nahrungsmittel, das den unteren Bevolkerungsschichten nicht entzogen
werden kann, die an dessen Genuss gewohnt sind. Umgekehrt warden
wir den Genuss des Maises fur alle jene Gegenden anempfehlen, deren
Boden nicht sehr ertragsfahig ist. Von diesem Gesichtspunkte aus ist das
Beispiel Irlands recht demonstrativ, das von Lombroso angefuhrt wird.
Die arme, Bevolkerung Irlands Litt, so lange ihre hauptsachliche Nahrung
aus Kartoffeln bestand, zu wieclerholten Malen an den Folgen der ver-
heerenden Epidemien des Hungertyphus. Seitdern der Mais eingefuhrt
worden ist, verfugen die Leute fiber eine ausreichende Nahrung die

Pellagra aber ist dort unbekannt.
Staatliche Praventivmassregeln. Alle Praventivmassregeln in

der Bekampfung der Pellagra massen also in erster Reihe auf eine mog-
lichst gute Maisernte gerichtet sein, urn so den Genuss verdorbenen
Maises zu verhindern; in zweiter Reihe muss auf eine allgemeine Besse-
rung der hygienischen Lage der Landbewohner gedrungen werden.
Um dies zu erreichen, waren folgende Mittel zu empfehlen:

Ein Gesetz, betreffend die genaue Reglementirung der Arbeit des
Landvolkes. Es mfisste in diesem Gesetz festgestellt werden, dass ein
Theil der Woehe dazu bestimmt ist, dem Bauern oder einigen von
seinen Familienangehorigen Gelegenheit zu geben, den eigenen Boden
zu bearbeiten; an diesen Tagen soil derselbe nicht fur den Gutsbesitzer
oder den Gutspachter arbeiten darfen. Heute ist es leider, in Rumanien
wenigstens, ganz anders; wenn der Mais des Gutsherrn bereits hervor-
gesprossen ist, dann erst kann der Bauer daran denken, semen eigenen
Mais zu saen, also etwa zwei Monate zu spat, so dass derselbe nicht
mehr wahrend der heissen Jahreszeit ordentlich reift und nicht getrocknet
werden kann. Im Allgemeinen kann behauptet werden, dass der Mais
zu spat gebaut wird, da derselbe erst nach dem Weizen an die Reihe
kommt. Zwar ist in Rumanien ein Gesetz vorhanden, das sogenannte
Gesetz des Bodenbau-Uebereinkommens, das den Arbeiter gegen den
Missbrauch seitens des Gutsherrn schutzen soil; allein dasselbe wird nur
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selten angewendet, ausnahmsweise wohl dort, wo es sich darum handelt,
einen missliebigen Grossgrundbesitzer zu bedrangen.

Der Staat sollte ausserdem dafiir Sorge tragen, dass die Bauern
belehrt werden, den Maisbau rationeller zu betreiben, als dies heute der
Fall ist. Der Lehrer und der Geistliche des Dorfes waren die geeignet-
sten Personen, urn dieses Werk der Aufklarung zu volibringen. Die-
selben sollen wahrend ihrer Fachausbildung grundliche Kenntnisse uber
Bodencultur erwerben, nicht nur den Mais betreffend, die sie dann der
Bevolkerung mittheilen sollen. Namentlich in Rumanien wtirde eine
solche Massregel unberechenbaren Nutzen bringen. In Rumanien ist es
unter der Landbevolkerung Sitte, dem Gemtise nur geringe Aufmerk-
sarnkeit zu schenken; der Bedarf dieser wichtigen Nahrungsmittel wird
mit der nicht immer guten, aber stets theuer bezahlten Waare der
Bulgaren und Serben gedeckt. Von dem Geistlichen und dem Lehrer
untersttitzt, konnte der rumanische Bauer zum Gemtisebau angehalten
werden, indem jedes Bauernhaus von einem geraumigen Hof umgeben
ist, woselbst Gemilse in ausgedehntem Masse gebaut werden konnte.

Ferner musste der Staat von Fachmannern feststellen lassen,
welche Spielarten des Maises in den verschiedenen Gegenden gedeihen
und der Bevolkerung anzuempfehlen, respective darauf zu dringen, dass
nur die betreffende geeignete Maissorte gebaut werde. Endlich ware zu
untersuchen, ob die in Amerika gebrauchliche Sterilisirung des Maises,
sowie Auslosung des Keimes behufs Gewinnung des Maisoles nicht geeignet
ware, ein haltbares, nicht pellagrogenes Maismehl zu gewinnen.

Von den Zeisten sind die landlichen Brotbackereien und die
Volkskuchen besonders eindringlich als Mittel zur Bekampfung der
Pellagra geruhmt worden.

Auch wir sind der Meinung, class ein Mensch, der sich gut nahrt,
namentlich ein solcher, der uberhaupt keinen Mais geniesst, nicht an
Pellagra erkrankt, und dass ein Pellagroser, der aufhort, Mais zu ge-
niessen, von seiner Krankheit zu genesen pflegt. Wir wollen demnach
diesen Einrichtungen nicht die Fahigkeit absprechen, die Pellagra zu
bekampfen, sondern deren Ausfuhrbarkeit bezweifeln, namentlich in
Landern, wie Rumanien, wo der Gemeinsinn wenig entwickelt ist und
wo die Pellagra sehr verbreitet ist. Neago e, der im Auftrage der rumanischen
Regierung diese Einrichtungen in Italien besucht hat, gibt an, dass allein
die Installation einer derartigen Anstalt 2000 bis 8000 Francs kosten masse.
In Rumanien kann weder der Staat, noch die Gemeinde eine
derartige Ausgabe ithernehmen. Auch ware es vergeblich, dies von der
privaten Initiative zu erhoffen, dean, wenn sich auch einmal ein Menschen-
freund oder eine Vereinigung unternehmender und patriotischer Manner
hiezu fande, konnte dies in keinem Falle in allen 3000 Gemeinden Rumaniens

Babes and Sion, Pellagra. 5
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der Fall sein. Dieselbe Schwierigkeit durfte wohl auch in Italien bestehen.
Hiebei muss noch berticksichtigt werden, class im gunstigstenFalle derartige
Institutionen das Brot wenigstens zum Mehlkostenpreis verkaufen konnten
wir aber haben bereits oben gesehen, dass selbst dieses fast doppelt so viel
kosten wurde, wie der Maisbrei. Dr. A. V asiliu empfiehlt allerdings ein Brot
aus blos geweichtem und Bann zerknetetem Weizen, doch auch dieses kostet
fast doppelt so viel als Maisbrod. Trotz dieser Schwierigkeiten mtisste der
Staat doch die Initiative zur Errichtung billiger und rationeller Volks-
kitchen ubernehmen, welche in der That im Stande sind, die Pellagra
als Volkskrankheit wirksam zu bekampfen.

Die Oefen, in denen der Mais getrocknet wird. die in Ita lien vor
der Einfiihrung der landlichen Brottifen und Volksktichen so gute Re-
sultate geliefert haben, sind namentlich fur jene Gegenden geeignet,
wo der Herbst regnerisch ist; in diesen Ortschaften kommt es oft vor,
dass der tbrigens reife Mais auf dem Fe lde eingeregnet wird. Es ist
also auf das Ausdriicklichste zu verlangen, dass in solchen Gegenden der
Mais, bevor er in die Getreidemagazine gesammelt wird die ubrigens
immer gut gebaut und gut ventilirt sein milssten der systematischen
Trocknung in den genannten Oefen unterzogen werde.

Nachdem es heute schwer, ja unmoglich ist, von dem schon ohne-
hin ubermassig belasteten Staatsbudget irgend welche grossere Summen
far hygienische Zwecke zu beanspruchen, mtissen die Hygieniker sich
auf die moralische Unterstiltzung der administrativen Behorden be-
schranken. Wir miissen also darauf dringen, dass der Staat den
Handel mit verdorbenem Mais auf das Strengste verbiete. Es ist
dies eine Frage, die auf das Ernsteste erwogen zu werden ver-
dient. In Italien und Rumanien ist es nicht selten, class Gutsherren und
besonders Pachter verdorbenem Mais, den sie weder verkaufen, noch zur
Saat verwenden konnen, den Bauern tiberlassen, sei es im Laufe des
Winters, um sie fur die Sommerarbeit zu verpflichten, sei es im Sommer
selbst wahrend der Arbeit, indem es in Rumanien Sitte ist, dem Erd-
arbeiter, unabhangig vom Arbeitslohn, die wahrend der Arbeitszeit
nothigen Lebensmittel zu verabreichen. Unter solchen Umstanden ist es
begreiflich, dass haufig den Arbeitern seitens des Arbeitsgebers ver-
dorbener Mais zur Nahrung gereicht wird. So hatten wir Gelegenheit,
im Bezirke Tutova, wo Pellagrafalle sehr verbreitet sind, bei der Mahl-
zeit der Bauern zugegen zu sein, wo die vom Gutsherrn gelieferten
Nahrungsmittel verzehrt wurden; die Unglticklichen assen einen Maisbrei,
der nicht mehr gelb, sondern graubraun, sauer und herb, beinahe
atzend war. Zur Charakteristik dieser Verhaltnisse fuhren wir fol-
gende Beispiele aus der Monographie P op es cu's an, die sprechend
genug sind
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In einer Fami lie ist der Mann seit vier Jahren pella,gros; es

sind zwar keine Hirnerscheinungen vorhanden, allein der Patient befindet
sich in starker Depression. Die Frau leidet seit linger Zeit an Pellagra,
ohne Hirnerscheinungen. Beide assen in Folge der Maisernte wahrend
eines Herbstes and des ganzen Winters verdorbenen Mais, den sie von
dem Gutsherrn gekauft hatten.«

.Ein alter Pelagroser, ohne Frau und Kinder, arm und dem
Alkohol ergeben, kaufte beim Gutspachter im Winter 1894/95 verdorbenen
Mais. Ira darauffolgenden Fruhling erseheinen ein pellagroses Erythem,
Leib- und Knochenschmerzen.«

.Ein Pellagroser, der seit vier Jahren krank ist, zeigt Blasse, all-
gemeine Schwache, Schmerzen in den Beinen. Eines Tages stellt sich
Irrsinn ein. Er ist nicht arbeitsfahig, so dass die Frau und eine er-
wachsene Tochter auch fur ihn arbeiten mussel. Vor funf Jahren ass
er verdorbenen Mais, der ihm vom Gutspachter verkauft wurde..

Es muss verlangt werden, dass Diejenigen bestraft werden, die
den Bauern verdorbenen Mais verkaufen oder als Nahrung reichen.

Es ist vor Allem Pflicht des Staates, in diesem Sinne zu wirken
und derartige Vergehen unmoglich zu machen. Andererseits aber wird
es nothig sein, derartige Vergehen nicht mit Geldstrafen zu stamen,
sondern mit Gefangniss, da eine Geldstrafe von den gut situirten
Gutsbesitzern und Pachtern sehr leicht getragen werden konnte. Zuwider-
handelnde Pachter sollen das Becht verlieren, Guter zu pachten und zu
bearbeiten. Es ist eigentlich unverstandlich, warum ein Beamter, der
irgend eine Summe Ge ldes unterschlagen hat, das Becht verlieren soil,
fernerhin ein Amt zu bekleiden, wahrend es dem Gutspachter, der direct
die Gesundheit und das Leben der Burger untergrabt, weiterhin gestattet
sein soil, sich zum Schaden der ntitzlichsten Bevolkerungsschichte zu
bereichern.

Asyle fur die Pellagrosen oder Pellagroserien.

Diese Anstalten, deren Ursprung in dem berilhmten Pellagraspitale zu
Legnano zu finden ist, gewannen in der neuesten Zeit eine grossere Aus-
dehnung und liefern in Italien reeht gute Resultate in der Bekampfung der
Pellagra. Das Princip dieser Anstalten besteht darin, die Pellagrosen in
Asylen mit ausgedehntem landwirthschaftlichem Besitze zu concentriren,
so dass die Kranken ausser der Behandlung und der angepassten Lebens-
weise auch Gelegenheit haben, den Boden systematisch zu bearbeiten.
Allein die- finanziellen Sehwierigkeiten gestatten es nicht, diese Pella-
groserien in dem Masse zu erriehten, wie es die Ausdehnung der Krank-
heit erfordern wurde. Nur darauf hin ist es zuruckzufuhren, dass in
Rumanien z. B. nur eine einzige dergleichen Anstalt vorhanden ist, die
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alljahrlich nur von wenigen Pellagrosen bentitzt werden kann. Far die
Rettung der vorhandenen Kranken ist es aber eine unerlassliche Forderung,
dieselben ungesaumt in Behandlung zu nehmen. Von diesem Gesichts-
punkte aus wollen wir ein Mittel in Vorschlag bringen, das, unserer
Ansicht nach, die finanziellen Erwagungen nur wenig bertha.

In den Landern, in welchen der Staat ausgedehnte Domanen be-
sitzt, wie z. B. in Rumanien, warden wir die Errichtung von So mmer-
colonien far Pellagrose befarworten, die daraus bestehen warden.,
dass in jedem Bezirke ein Staatsgut auserwahlt werde, wo mit Beginn
der Fruhjahrs- Arbeitssaison alle Pellagrosen des Bezirkes unterzubringen
waren, die in bestirnmten Fallen selbst von ihren Angehorigen begleitet
werden kiinnten. Die Unterbringung konnte mit geringen Kosten in
Baraken geschehen. Von den noch arbeitsfahigen Pellagrosen untersttitzt,
die unter Leitung eines erfahrenen Fachmannes, sowie des Verwaltungs-
personales zu stellen waren, soli das staatliche Gut auf eigene Rechnung
des Staates verwaltet werden. Die zur Feldarbeit verwendeten Pellagrosen
sollen wie die ubrigen Arbeiter bezahlt werden. Wahrend der Ruhetage
sollen den Pellagrosen volksthamliche Vortrage fiber den Maisbau, aber
die Aufbewahrung und Zubereitung des Maises, fiber das Wesen und
die Gefahr der Krankheit, die Wichtigkeit der Colonisirung der Pella-
grosen and fiber die Bekampfung der Krankheit gehalten werden. In
diesen Vortragen soil ausserdem fiber die Massregeln verhandelt werden,
die die Pellagrosen ergreifen sollen, wenn sie wieder den hauslichen
Herd aufgesucht haben, urn hiedurch Recidive der Krankheit zu ver-
meiden, sowie verschiedene, das tagliche Leben betreffende Fragen, z. B.
fiber Viehzucht; far die Fragen volksthihnliche Belehrungen fiber die Pflege
kleiner Kinder, titer die Kochkunst, hausliches Gewerbe etc. Bei dieser
Gelegenheit sollen den Pellagrosen shell Belehrungen und Beispiele
gegeben werden, urn dieselben von der Natzlichkeit der Vereinigungen
zum Zwecke der Bekampfung der Krankheit zu iiberzeugen, sowie in
ihnen den Trieb far Unternehmungen and Sparsamkeit zu wecken. Einer
gewissenhaften und ehrlichen Verwaltung wird es zweifellos gelingen,
far den Staat hiedurch irgend welchen Gewinn zu erzielen. Uebrigens
wird eine grossere Anzahl von Staatsgtite,rn in Rumanien auf Rechnung
des Staates vom Domanenministerium verwaltet, so dass durch eine solche
Massregel keine allzu grosse Storung in den ablichen Mechanismus ge-
bracht warde. Ausserdem ware diese Art der Verwaltung naturlich nur
zeitweise, bis zur Eindammung der Krankheit, zu [then.

Es ist wohl nicht nothig, hinzuzufagen, dass in diesen Colonien
die Pellagrosen aus dem Ertrage ihrer Arbeit eine gate, substantielle
Lost bekommen sollen, aus der guter Mods in der Beget nicht
ausgeschlossen werden soil. Gleichzeitig sollen die Kranken die
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von dem Colonienarzte verordnete medicamentose Behandlung durch-
machen.

Es ware wiinschenswerth, dass derartige Massregeln im ganzen
Lande und im grosstmoglichen Massstabe ergriffen werden, und zwar
moglichst bald, da die Pellagra sich immer mehr verbreitet; denn nur
so konnte Wesentliches erreicht werden, und nur so konnte ohne grossen
Zeitverlust festgestellt werden, oh diese Massregel auch wirklich nutz-
bringend ist.

Von diesen Gatern warden im Herbst 20.000-30.000 Pellagrose
geheilt oder doch auf dem Wege der Heilung mit einigen Ersparnissen
und mit nutzlichen Lebensregeln in die heimatlichen Dorfer zuruck-
kehren.

In jenen Landern, in denen der Staat keine eigenen Domanen hat,
musste der Staat allerdings zu diesem Zwecke Gtiter pachten. Dort aber,
wo das Princip der Colonisirung Pellagroser sich nicht in dieser Weise
verwirklichen liesse was aber unwahrseheinlich ist werden die
Regierungen sich wohl entsehliessen mussen, ein Opfer zu bringen, und
zwar far einen bestimmten Zeitabschnitt, ein bis zwei Monate im Fruh-
jahre arztliche Ambulanzen zu organisiren, Kloster oder Kasernen zur
Aufnahme von Pellagrosen einzurichten, besonders aber eine entsprechende
Anzahl Soldaten zu beurlauben, um an deren Ste lle in den Kasernen,
die wahrend ein his zwei Monaten zu Pellagra-Asylen umgewandelt werden
sollen, die betreffenden Kranken zu verpflegen. Auch hier masten die
Pellagrosen zugleich tber den Bau und die Zubereitung des Maises be-
lehrt werden.

Unabhangig von den Massregeln, die in Zukunft ergriffen werden
sollen, urn neueren Erkrankungen vorzubeugen, sind in alien Fallen die
Regierungen verpflichtet, irgend etwas fur die Tausende von Pellagrosen
zu thun, die, wenn sie in der eigenen Hauslichkeit bleiben, nicht geheilt
werden konnten. Andererseits aber konnten die Regierungen unmoglich
jene Zahl von Asylen und Spitalern errichten, die alle vorhandenen
Pellagrosen aufzunehmen im Stande waren. Von diesern Gesichtspunkte
glauben wir, dass unsere Vorschlage zu beherzigen waren.

In der Bekampfung der Pellagra muss noch auf eine Bedingung
gedrungen werden, in deren Ermangelung alle sonstigen Massregeln
fruchtlos bleiben werden. Es muss namlich darauf gedrungen werden,
dass jede Bauernfamilie so viel culturfahigen Boden bekomme, urn aus
dessen Ertrag fur den Lebensunterhalt der Familie, fur Staats- und
Gemeinde-Abgaben sowie sonstige Ausgaben aufkommen zu kOnnen.
In Rumanien z. B. ist ein Gesetz, betreffend den Verkauf der Staatsgiiter,
vorhanden, worin vorgesehen ist, dass der Verkauf nur an Bauern statt-
zufinden habe; trotzdem aber kommt es oft vor, dass die Grater en bloc
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an andere Personen aberlassen werden, wahrend zahlreiche Bauern in
Rumanien nicht den geringsten Besitz aufweisen konnen. Es ist also
wunschenswerth, dass in jenen Pellagralandern, in welchen ein solches
Gesetz nicht vorhanden ist, Massregeln ergriffen werden, urn den
besitzlosen Bauern und jener neuen Generation, die in Folge der
Erbschaftvertheilung besitzlos geblieben sein sollte, aufzuhelfen.

Auch miisste der Staat gegen die ungluckseligen Verhaltnisse an-
kampfen, in Folge deren der Bauer keinen Weidegrund besitzt und als
Entgelt fiir die Weide in unerhorter Weise ausgebeutet wird, so dass er
nicht dazu kommt, seinen Mais rechtzeitig zu saen, zu pflegen und
zu ernten.

Urn aber auch jenen Ereignissen vorzubeugen, die nicht in der Hand
des Menschen gelegen sind und die im gegebenen Fa lle den Bauern
dem Elende preisgeben warden, so dass er gezwungen ware, verdorbenen
Mais zu geniessen, musste der Staat die Ernte der Bauern sowohl wie
deren Arbeitsthiere versichern.

Endlich soil der Staat daffir sorgen, class neben der luxuriosen Ver-
schanerung der Stadte auch eine Besserung der hygienischen Zustande
und der Schulen auf dem Lande stattfinde, indem in letzteren besonders
auf Hygiene und Bodenbau das Hauptgewicht zu legen ware.

Wenn der Staat, liberzeugt von der Wichtigkeit dieser Massregeln
und fest entschlossen, auf deren Verwirklichung zu dringen, energisch
eingreifen wird, ist es unzweifelhaft, dass die Pellagra der nachsten
Generation der Landbevolkerung Europas unbekannt sein wird.

2. Specielle Behandlung.

In alteren Zeiten wurden in den ernten Stadien Blutentziehungen
(Aderlasse oder Blutegel) viel verwendet, obwohl schon Fr ap p ol i und
F an zag o die Gefahr dieser Behandlung betonten, wahrend C as al
und S tr a mb io massige Blutentziehungen befarworteten. Ausserdem em-
pfahl man islandisches Moos, dann Bouillon von Vipern und Eidechsen.
Aeusserlich wurden Kataplasmen, verschiedene Salben, Purgantia und
Emetica gegeben. Nachdem S tr ambio in Legnano die Leitung des
Pellagraspitals ubernommen hatte, versuchte er daselbst systematisch
die bisher angewendeten Mittel und kam zum Schlusse, dass der Pella-
grase durch medicamentose Mittel nicht geheilt werden kann. Ca s al
war der Erste, welcher die hygienische und diatetische Therapie, namentlich
die Milehdiat, in die Behandlung der Pellagra einfahrte. Ueberhaupt
erklarte er, dass die besten Resultate durch eine reichliche, wechselvolle
und fettreiche Nahrung und massigen Weingenuss erzielt werden. Fan-
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zago empfiehlt eine ahnliche Behandlung, indem er anfangs, namentlich
bei Magenbrennen, ein Purgativ oder Emeticum verabreicht. Allerdings
empfiehlt er auch verschiedene Bader, Fomentationen gegen die Haut-
manifestationen, sowie tonisehe und narkotische Mittel gegen die nervosen
Erscheinungen. Cale s betonte zuerst in der Behandlung der Pellagra
die Nothwendigkeit allgemeiner, prophylaktischer Massregeln. Roussilhe
empfahl die Verwendung tonischer Mittel, namentlich Eisen, besonders
Ferrum carbonicum. Luss an a erzielte mit Antiphlogose und guter
Ernahrung, besonders aber mittelst einer sogenannten restaurirenden
Methode bemerkenswerthe Resultate, etwa 74% sichere Heilungsfalle und
kaum Todesfalle. Roussel empfiehlt, ebenso wie die meisten der
genannten Autoren, hauptsachlich Bader und Milchdiat. Allerdings soli
nach Roussel der Nahrungswechsel allmaiig vor sich gehen und lange
Zeit andauern. Die sogenannte Cur a b al n e aria besteht nicht blos
aus warmen Badern, indem manche Autoren Schwefelbader ver-
ordneten, wahrend Andere Salzbader vorziehen. Zu gleicher Zeit werden
unbedingt eine reichlichere, substantielle Diat, Rube, Schutz vor Sonnen-
strahlen empfohlen. Auch Trinkcuren wurden angewendet, sowohl von
Salinen, als auch von Schwefelwassern. Allerdings war man sich bald
klar, dass die Bader wenig zur Heilung beitragen, .mit Ausnahme viel-
leicht der Salzbader, die auch von Bouchard und L ombr os o warm
empfohlen wurden.

Eine Zeit lang wurde die Milchdiat alien anderen vorgezogen, indem
Bouchard betonte, dass namentlich die Kuhhirten in Pellagragegenden
nie an Pellagra erkranken. Es wurde lange Zeit discutirt, ob ein Orts-
wechsel in der Behandlung der Pellagra genugend ist und konnte fest-
gestellt werden, dass er besonders dann gute Resultate liefert, wenn er
mit einer entsprechenden Diat verbunden wird. Wahrend dieser Be-
handlung muss naturlich die Nahrung mit verdorbenem Maise sorgfaltig
verhiltet werden, wahrend gesunder Mais, gut zubereitet, die Heilung
in der Regel wohl nicht verzogert. Trotzdem ist es rathsam, uberhaupt
den Genuss von Maispraparaten wahrend der Behandlung nicht zuzulassen,
nachdem der Pellagrose selbst gegen sehr geringe Dosen von Maisgiften
ausserst ernpfindlich ist. Nach Lo mbr o s o soil sowohl Ortswechsel
sowie gute Nahrung den Process nur zeitweise bessern, indem nach
Wochen oder Monaten selbst im Spital die Krankheit weiter fortschreitet.
Auch im Uebrigen gut genahrte Pellagrose zeigen bei Spitalsbehandlung
wenig Neigung zur Besserung. Kalte Bader und Hydrotherapie werden
offenbar bei jenen Kranken, welche an unausstehliehem Brennen leiden,
far den Moment Erleichterung schaffen, ohne aber zur Heilung zu
fahren. Wahrend wir selbst und Galli mit Eisenpraparaten recht gute
Resultate erzielten, spricht sich Lombr os o gegen dieselben aus, indem
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er glaubt, im A r s en i k ein wahres Antidot gegen das Pellagragift ge-
funden zu haben.

Auch theilt Lombroso die guten Resultate mit, die er bei Ent-
wicklungshemmungen und bei kleinen Kindern mittelst einfacher syste-
matischer Waschung mit Kochsalzlosung erzielt hat, indem nur ein Fall
von ultradolichocephalem Schadel widerstand. Dieser Autor empfiehlt auch
das Plumbum aceticum, welches bei sehr alten Leuten, die an Tremor,
Gelenkschmerzen, Parese etc. litten, gute Resultate geliefert haben soil,
und zwar werden einige Centigramm in 300 g Wasser gegeben. Nur
fiir Pellagratyphus weiss Lombroso kein Mittel. Wir warden hier
Purgantien , Darmantiseptica, Salol, Benzonaphthol etc. versuchen.
Besonders enthusiastisch spricht sich derselbe fur die arsenige &lure
aus, indem Pellagrose, welche mit den vorerwahnten Mitteln nicht ge-
bessert wurden, durch F o w le r'sche Losung in steigenden Dosen, 5 his
30 Tropfen pro die, auffallend gebessert oder selbst geheilt wurden. Die
Heilungen sollen schon nach mehreren Tagen, manchmal offenbar erst
nach Monaten eintreten. Allerdings kam es auch ofters vor, dass das
Arsenik schlecht vertragen wurde und Appetitlosigkeit, Schwere im Magen,
Brennen Kopfschmerzen, Schauer etc. hervorrief. Im Ganzen kamen
die Bessorungen und Heilungen auch in vorgeschrittenen Fallen vor,
so dass es wirklich scheint, dass das Arsenik zur Heilung vieler Pella-
groser beitragt. Hereditare Pellagra, altere Imlividuen und kachektiscbe,
stupide Kranke, namentlich Falle von Complicationen mit Phthisis,
Albuminurien, Pneumonien scheinen dieser Behandlung zu widerstehen.
Interessant ist es, dass Lombroso auch bei der Landbevolkerung,
welche unter den schlechtesten krankmachenden Bedingungen weiter-
lebte, mittelst Arsenik auffallend gute Resultate erzielt haben will.
Er gab taglich 0.002 mg Arsenik und scion nach Wochen oder
Monaten waren die Erscheinungen der Pellagra verschwunden. Zwar
gab es hiebei Vergiftungsfalle, in welchen die stumpfsinnigen Kranken
viel grossere Dosen nahmen, und therhaupt ist es nicht rathsam,
Arsenik ohne fortwahrende arztliche Controle zu geben. Iin Ganzen
spricht Lombroso von 41 Heilungen und 13 Todesfallen. Auch
NI arenghi konnte in der Landpraxis mittelst taglich 1 mg arseniger
Saure in der Regel vollstandige Heilung erzielen.

Bei schwerem Vertigo der Pellagrosen hat sich Arsenik als unwirk-
sam erwiesen, und wendete Lombroso Coculus orientalis aus der
homoopathischen Pharmakopoe an und land, dass in einem Falle sich
nach 25 Tagen Heilung und Gewichtszunahme von 8 kg einstellte.

Gegen die Diarrhoe verwendet Lombroso namentlich Kalomel,
wahrend Andere sich bei Mag. Bismuthi, Opium, Tannin besser be-
fanden. Bei Dysenterie wurden abwechselnd Ricinus, Kalomel, Decoct.
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Colombo, adstringirende Klystiere und tanninhaltige Enteroklysmen mit
gutem Erfo lge verwendet.

Gegen spinale Erscheinungen gebraucht de Orchi namentlich
S tr y c hnin und Ergotin, sowie Vesicantien. Auch Mald ar escu in
Bukarest empfiehlt den Gebrauch von Strychnin bei Pellagra, indem
er von der Ansicht ausgeht, dass das Strychnin eine tetanisirende
Wirkung austibt, wahrend bei Pellagra depressive Symptome vorherrschen.
M al darescu verschreibt den Kranken zunachst ein Abfuhrmittel, dann
Bader, Einreibungen des Korpers mit Lanolin-Vaselin, ausserdem folgende
Pillen:

Rp. Strychilini 0.05,
Extracti gentian. q. s.,
ut f. 1. a. pilul. Nr. L.

D. S. Zwei Pillen taglich.

Anfangs werden zwei, dann his acht his zehn Pillen in steigenden Dosen
genommen. Wenn der Kranke sehr heruntergekommen ist, so werden ihm
ausserdem noch subcutane Injectionen von Natrium cacodylicum ver-
abreicht. Bei Fieberzustanden gibt Maldarescu je 0.5 Chininum
sulfuricum. Auch durch diese Behandlung sollen in wenigen Wochen
auffallende Besserungen, selbst Heilungen erzielt worden sein. Talas es cu
veroffentlicht gtinstige Resultate, welche er mittelst Injection von grosseren
Mengen physiologischer Kochsalzlosung erzielt haben will, namentlich
bei beginnenden Geistesstorungen; wir selbst haben in solchen Fallen,
uberhaupt bei depressiven Zustanden Injection normaler Nervensubstanz
versucht und konnten rasche Besserung beobachten; doch bin ich mir
nicht ganz klar geworden, ob diese Resultate, sowie jene mit ver-
schiedenen anderen 1VIitteln erzielten Heilungen zum grossen Theile
nicht der guten Nahrung und der Internirung zu verdanken sind.

Obwohl Lombroso gegen die Verwendung von Eisensalzen ist,
werden dieselben von vielen Seiten empfohlen. Die von Lombroso ge-
laugnete Anamie bei Pellagra existirt unseren Erfahrungen zufolge
offenbar, besonders in Malariagegenden, indem auch unsere Blutunter-
suchungen eine bedeutende Abnahme der rothen Blutkorperchen nach-
wiesen. In solchen Fallen sind unbedingt Eisenpraparate zu empfohlen,
namentlich in der Form des Eisen-Arseniks, wie es z. B. G all i em-
pfiehlt; von seiner Losung werderi taglich 5-20 Tropfen gegeben.

Nach unserer Meinung sind die verschiedenen Falle von Pellagra
individuell zu behandeln, und wird man sich an die verschiedenen Sym-
ptome halten. Unbedingt ist aber der Kranke aus seiner krankmachenden
Umgebung zu entfernen und an gemischte Kost, namentlich an Fleisch-
kost, zu gewohnen, indem zugleich das Erythem mit verschiedenen
Salben, welche Linderung verschaffen, behandelt werde. Gegen die
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Diarrhoe werden die gewohnlichen Adstringentien, namentlich Klysmen,
bei Dysenterie zunachst Kalomel gute Dienste leisten. Bader unterstiitzen
offenbar die Behandlung, nachdem namentlich tagliche laue Salzbader
gut vertragen werden. Arsenikpraparate und namentlich Eisenarsen werden
in vielen Fallen die Kranken schnell kraftigen. Bei nicht anamiSchen
Kranken verwenden wir blos arsenige Saure in Form der Fowler'schen
Losung oder auch in Pillen. Auf diese Weise werden wir hauptsachlich
die Kranken im ersten Stadium fast sicher heilen und auch spater be-
deutende Besserung erzielen, aber nur tinter der Bedingung, dass die
Geheilten sich nicht wieder den fruheren Schadlichkeiten aussetzen,
was aber sehr schwer zu erreichen ist. Deshalb ist eine der wichtigsten
Indicationen die Sorge dafur, dass die geheilten Kranken in die Lage
gebracht werden, hygienischer zu leben, um nicht von Neuem der
Pellagra zum Opfer zu fallen. Wenn man bedenkt, class in Rumanien
z. B. alljahrlich 2000 Pellagrakranke in Spitalsbehandlung sind, wahrend
20.000-40.000 in ihrer schadlichen Unagebung weiter vegetiren, musses
wir gestehen, dass wir in der Spitalsbehandlung durchaus kein wirk-
sames Mittel in der Bekampfung und Verhutung der Pellagra als Yolks-
krankheit sehen und ist es kautn anzunehmen, dass es dem Staate ge-
lingen werde, die 40.000 Pellagrosen und die Pellagracandidaten in
derartig bessere Verhaltnisse zu bringen, dass dieselben dauernd geheilt
werden konnen. Es ist eben ganz ungenagend, dass der Staat blos jene
Kranken, welche das Spital verlassen haben, unter seine Obhut nehme,
und die abrigen Pellagrosen ihrem Schicksal ilberlasst. Man hat
schon father bei uns versucht und kommt wieder darauf zurack, in
Jahren, in welchen die Pellagra besonders stark ausbricht, Ambulanzen
zu creiren, welche zunachst die Pellagrakranken ausfindig machen, sie
in improvisirte Spitaler aufnehmen, gut ernahren und behandeln,
worauf sie dann, mit pracisen popularen Rathschlagen bedacht, nach
Hause entlassen werden. Allerdings ware es nothwendig, die IVIassregel
doch mit einer gewissen, wenn auch geringen Untersttitzung der Kranken
zu verbinden, und auch die Ortsbehorden anzuweisen, die Lebensweise
derselben einigermassen zu controliren. Wir haben ausserdem noch em-
pfohlen, die Pellagrakranken, wahrend der Fruhjahrsmonate namentlich,
in Kli5stern, Asylen, Spitalern und Kasernen zu interniren, und sie an
eine hygienische Lebensweise zu gewohnen.

Allerdings sind die erwahnten Medicamente palliative Mittel, welche
allein kaum im Stande sein werden, Wesentliches zu leisten. Es ware
gut, wenn wir wirklich specifische Mittel besassen, urn dieselben
dem Lande zu verbreiten. Arsenikhaltige Mittel scheinen mir hiefur
wenig geeignet, nachdem die Pellagrosen geistesschwache Individuen
sind, welche mit den Arsenikpraparaten Missbrauch treiben warden.

ant-
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Allenfalls konnte man die Dorfbehorden anweisen, die Arsenikpraparate
unter Controle der Kreisarzte zu vertheilen.

Wir haben versucht, specifische, wirklich unschadliche Mittel zu
finden, welche sich direct an das Pellagragift wenden, und wie wir
oben gesehen, haben wir thatsachlich eine wahre antitoxische Substanz
im Blute geheilter Pellagroser finden konnen, indem blos das Blutserum
ehemaliger Pellagroser, nicht aber einfaches Blutserum gesunder Menschen
und Thiere oder Diphtherieheilserum im Stande ist, gewisse Toxine des ver-
dorbenen Maises, nicht aber andere Toxine zu neutralisiren, also fiir
Thiere unschadlich zu machen. Auch konnten wir feststellen, dass Thiere
durch systematische Injection dieser Toxine eM hochwerthiges Serum zu
erzeugen vermogen.

Wenn es gelingen wird, grosse Mengen derartigen Serums dar-
zustellen, werden wir ebenso im Stande sein, die Pellagrosen zu heilen,
wie es gelingt, mit Maistoxin vergiftete Thiere mittelst dieses Serums
zu heilen. In der That konnten wir Kaninchen, welche in Folge der
Intoxication mit Maistoxin pellagraahnliche Symptome aufwiesen, mittelst
wiederholter Injectionen von hochwerthigem Serum retten, w1hrend
bei nicht behandelten Kaninchen die Kachexie fortschritt.

Wir haben uns ferner iiberzeugt, dass das antipellagrose Serum
nicht gegen andere verschieden organische Vergiftungen, nicht gegen
Alkaloid-, Strychninvergiftung, gegen die Tinctur verdorbenen Roggens
oder Weizens, ebenso nicht gegen Ergotinvergiftung wirksam ist. Sobald
unsere mit Extracten aus verdorbenem Mais aus Pellagragegenden vor-
behandelten Pferde ein hochgradiges Serum liefern werden, werden wir
nicht anstehen, dasselbe in grossem Massstabe Pellagrosen zu injiciren,
und hoffen wir hiedurch eine wirklich specifische, auch auf dem Lande
leicht ausfiihrbare Methode der Heilung der Pellagra gefunden zu haben.

Wir milssen uns aber klar machen, class kein specifisches Heil-
mittel im Stande ist, die Krankheit auszurotten, indem dies nur staat-
liche Forbeugungsmittel, eine Hebung des okonomischen und Bildungs-
zustandes des Landmannes, sowie reichliche Mittel zur zeitweisen Inter-
nirung und besseren ErnEhrung aller Kranken vermogen.
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Fig. 1.
Sklerose und pigmentirte Haut des Handriickens bei Pellagrakachexie.
Hamatox. Eosin. Vergr. etwa 800. c Stratum Corneum, e Statum granu-
losum, m Malpighi'sche Schichte, p Pigment der untersten Zellschichte,
v vacuolarer Zustand derselben, C Cutis, M in dieselbe eingebettete
blaulich gefarbte Massen aus verdickten und entarteten elastischen Fasern

bestehend.

Fig. 2.
Verdickte Hornschichten bei Pellagra, Handracken. Farbung wie oben,
Vergr. 400, ae verschieden, blau, roth oder violett gefarbte Antheile
der Hornschichte, g Malpighi'sche Schicht, F Ausfuhrungsgang einer

Schweissdruse.

Fig. 3.
Pellagrakachexie aus dem Vorderkern der Cervicalschwellungs. Centrale

Chromatolyse (c') und Kernschwund (c).

Fig. 4.
Aus den Clarke'schen Saulen aus demselben Fall. Centrale Chromatolyse

und Pigment.

Fig. 5.
Aus dem Paracentrallappen bei Pellagra, Paralyse und Kachexie, c kleine
Ganglienzelle wenig verandert, von zahlreichen Basalzellen und Stern-
zellen umgeben. C' grosse Pyramidenzelle mit Chromatolyse. Kernver-
lagerung und Pigment. Der Pericellularraum von einer granulirten blassen
Masse ausgekleidet, c" Zelle mit Kernschwund und noch mehr ausgepragte
Veranderungen, c"' zum Theil erhaltene chromatische Elemente, c"" eine
kleine, von Zellhaufen umgebene Nervenzelle, v Gefass, v' mit pigmen-

tirter Endothelzelle.
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Pellagra.
Der 35jahrige Patient erkrankt mit Brennen in den oberen, dann in den

unteren Extremitaten. Gleichzeitig hatten sich Ameisenlaufen, Schmerzen

in den Extremitaten und allgemeine Schwache eingestellt. Nach 8 tagiger

Dauer des Erythems, wobei die Hande geschwollen waren, trat Des-
quamation ein. Zur selben Zeit bemerkte Patient eine pemphigusahnliche

Eruption in der Gegend des rechten Tibiotarsalgelenkes. In Folge
Schwachung der Gesichtsmuskel ist ein vollstandiger Augenschluss nicht

moglich. Die Epidermis der Nase ist roth, skleros, glanzend, die Haut

in der Gegend der Jochbogen zeigt Abschuppung in Form einzelner
kleiner Sehiippehen. An den Armen ist eine braunlich -grune Pigmen-

tirung bis zum Ellenbogengelenk vorhanden; besonders an der Dorsal-

seite ist die Haut verdickt, desquamirend, und hat sie hier ihre Elasticitat

eingebusst. An den Hand en ist die Haut marmorirt, braunroth,

glanzend, gerunzelt. Es lasst sich eine Atrophie der gesammten

Musculatur feststellen.
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Ericralikungen des Mediastinums. Von demselben. Alit 2 HolzschnItten 2.60
X I V. Erkrankungen des Respirationsapparates:

Die Erkraultungen des Brustfells. Prof. lir. O. Rosen bach In Berlin 4.80 6 -
Die laingenentzundungen. Gel,. San.-It. Dr. E. A tt frecht in Magdeburg. Mit 2 Ab-

bildungen and 4 '11,t.-In in Farbentli tick 10.40 12.60
Emphysem rind Atelektase. Geh. Med..R. Prof. Dr. P. A. Hoffmann In Leipzig. Mit

14 11Iznelitdit.n 3.20 3.60
Lungenblittungen, Aniimie and Ilyperiimie der Lunge, Lungeniidem, Sehimmelpilz-

kratikheiten der Lunge Prof. Dr G. Sticker in Giessen 3.80 4.40
Die acute allgemeine 31iliartuberculose. Prof. Dr. G. Cornet in Berlin . . 1.20 1.50
Die
Die

Tithernlose. Pint. Dr. G. Cornet in Berlin 13.20 14.50
Seropholose. Von demsylben 4,50 5.40

XV. Erkrankungen der Kreislaufsorgane:
Insufficienz (Seliwilelie) des Hemet's. Prof. Dr. Th. v. JO rg en se n in Tub n ge 0. Mit20 Abb. 6.-
Die angeborenen lierzkrankheiten. Prof. Dr. 11. Vierordt in abingeu. Mit 25 Ab-

bildungen 4 .60 5.40
Eudoearditis, Prof. Dr. Th. v. 311rgeneon in Tubingen. Alit 25 Abbildungen and

2 Tafeln in Farbendrark .
Klappenfebler, Hypertropliie, Dilatation. Von demselben.
Erklitlikungen des Herzmitskels and nervose Herzkranklteiten, Prof. Dr. L. Krehl

in it reitswald.
Erlirsilikiingen des lierzhentels. ITofr. Prof. Dr. L. v. Se li ril tt er in Wien . . . . . 1.80 2.20
ErIcrankungen der Gefasse. I. Erkrankungen der Arterien. I. und II. Abtheiluog.

Von dern-lelben. Alit 76 Abbildungen 10.30 12.70
Erkrankungen der Verdauungsorgane:

Die BrIcraiiltungeli der Mundliiilile mid der Speiseriihre. Prof. Dr. F. Kraus in Graz.
I. Die Erkrankungen tit r Mundhoble. 6.60 8.80

Die Erkrankungen des Magens. Gel,. Alet1.-It.Prof. 1)r. F. Riegel In Giessen. Mit
2J Abbildungen and 6 Tafeln 20.40 26 -

XVII. Erkrankungen der Verdauungsorgane:
Die Erkrankungen des Darius land des Peritoneum. liar. Prof. Dr. If. Notbaagel In

Wien. Alit 20 Tateln 20 40 21.-
X VIII. Erkrankungen der Verdauungsorgane:

Die Krauhlieilen der helper. Geh. Med.-It. Prot. Dr.11. Quincke und Prof. Dr. U. Hoppe-
Seyler Kiel.. . . 12.- 14.-

Die EH:rankling:en des Paulcreas.Iieg.-11. Prof. Dr. L. OR e r In Wien. Mit 16 Abbildungen 8.50 10.-
Die Brkraultungeu der 1Infr. rrnf. 1)1*. E. N cuss e r in Wien 1.90 2.30

X I X. Erkrankungen des Harn- und mannlichen Geschlechtsapparates:
Die Erlsraiikungen der Nieren. Pi of. Dr. II. Senator in Berlin 8.70 11.60
Die nerviisen Erkrankungen der Blase. Prof. Dr. L. v. le ran k 1-11 oc h w ar t und Doc. Dr.

O. Lae k or kandl in W en. Mit 15 Abbildungen 3.- 3.60
Die localeu Erkrankungen der Ilarublase. Doe. Dr. 0. Znekerkandl in When . . . . 5.10 5.60
Die Krankheiten der Prostata. 1', of. Dr. A. v. Frisch in Wien 5.- 5.50
Die Stiningen der Gesehleelitsfunetioneu des Mantles. fled. -It. Prof. Dr 1'. Flirb ri a ger

in Berlin 525
XX. Erkrankungen der weiblichen Geschlechtsorgane:

Doti.. Prot Dr. It. Clirobak in Wien mid Prof. Dr. A. v. Rost horn in Graz. 2 'rheile.
I. 'rt,i.Il. Alit 184 Abbildungen 13.60 16 80

XXI. Erkrankungen des Auges im Zusammenbang mit anderen Kranlcheiten. Geh.
lied. It. Prof. Dr. 11. Schmidt-Boulder in Giittingen. Alit 23 Abbildungen 11.40 13.-

XXII. Erkrankungen der Schilddriise, lifyxiidem nud Cretinismus. Gel,. lied. -It.
Prof. Dr. C. A. E N, ald in Berlin. Slit 19 Abbildungen uud einer Kane -.- 8.80

Die Basedow'selie Kratilcbeit. Dr. P. J. 21iibias in Leipzig -.- 3.20
XXIII. Syphilis. lInfr. Prof. Dr. I. Neumann in Wien. 2. Anflage. Mit 60 Abbildungen . . . 20.- -.-
XXIV. Hautkrankheiten. Prof. Dr. A. .7 ariarli in Gray. I, e. Alit 60 Abbildungen 23.- 26.-

Die Lepra. P,of. Dr. V. Babes in Bukarest. Mit 66 Abln dengen und 10 Tafeln, davon
8 in

Pellagra.
Farbendraek . 9.60 10.60

Die Prof. Dr. v. Babes in Bukarest und Prof. Dr. V. Sion in Jassy. Alit
9 Abbildungen uad 2 Tafeln, davon 1 in Farbendruck 3.20 3.60

Die erschienenen BAnde mid Abtheilang-en Rind durch die inagesetzten Preis° erkennbar.
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