
E i n l a d u n g  u n d  B i t t e  

die Herren Collegen und Vorst~nde aller Krankenabthoilungen und -Anstalten 
zur Mitarbeit an einer Sammelforsehung fiber Syphilis and ihre Beha.d- 

lungsmethoden. 
Yon 

Prof. l{~bner in Berlin als Obmann der Commission*). 

Die statistischen Publioationen fiber Syphilis und ihreBehandlungsmetho- 
den aus den Anstalten oder seitens einze]ner Beohachter und die darauf be- 
grfindeten Sohliisse leiden 1. an der, yon der Hospital- und poliklinisc~hen 
Statistik unzertrennlizhen Fehlerquelle einer viol zu kurzen Dauer der Beob- 
achtnngen, 2. an grosset Unzulgnglichkeit des publioirten Materials aach in 
qualitativer ttinsieht, indem nut die zur Behandlung gelangten syphilitischen 
S y m p t o m e ,  aber ohne Riicksiohtnahme auf die so versohiedenen syphilit. 
I n d i v i d u e n publicirt werden, obgleieh der grosse Einfluss der Individualitgt 
auch auf den natiirlichen, yon keinerlei Therapie beeinflussten Verlauf der 
Syphilis anerkannt ist. Durch diese einseitige Beobachtungsweise bleiben zu- 
ngchst fiir viele Fragen der speciellen Pathologie and namentlioh der Therapie 
der Syphilis selbst sowie ihrer Beziehungen zu allen anderen Krankheiten 
Tausende yon Fgllen unverwerthet. Ueberdies aber fehlt die gentigendeGrund- 
lage zu zutreffenden Vergleiehen dos vielleioht an und ffir sioh sehr verschie- 
denen Krankenmaterials verschiedener Anstalten odor hutoren hinsichtlioh des 
Heilwerthes ihrer verschiedenen therapeutischen Methoden,!je nachdem wesent- 
lich mitwirkende andere grankheiten, wie Scrophulose, Tuberculose, Malaria, 
Alkoholismus odor sohlechte hygienische Verh~,Itnisse prooer~tisoh h~ufig oder 
nut wenig darun~er vertroten sind. 

Durch die Annahme derselben Grunds~tze bet der Untersuohung der Sy- 
philitischen, in e r s t e r  Re ihe  s e i t e n s  der  S p e c i a l i s t e n  s e l b s t ,  w~ren 
nun reiohliche pathologisohe Daten, und in Folge der bisher fehlenden Gleich- 
m~ssigkeit der Beobaohtungsweiso, wirkliohe Vergleichbarkeit der therapeuti- 
schen Resultate zu ermSgliohen. Zu diesen Zwecken ist die yon Allen goschehende 
m e t h o di s oh e Aufzeiohnung der greifbarsten individuollen Factoren ~ z. B. 
des K~rpergewichtes, der KSrpergrSsse und der Constitution, erhoblioher an- 
derweitiger Krankheiten, s ~ m m t l i c h e r  Organbefunde, auoh  tier d u r c h  
k e i n e  g r 5 b e r e n  S y m p t o m e  a u f f a l l e n d e n  O r g a n e ,  forner auoh der 
frfiheren Infectionen, der Arzneimengen und der Dauer dot schon angewand- 
ton Curen n6thig, speciell auoh, um die Dignit~t jedes Einzelfalles f(ir die 
Therapio objeotiv wiederzuspiegeln. 

Zur Beseiggung der erstgenannten, durch das vorzeitigo Verschwinden 
der Syphiliskranken aus der Beobachtung jeder Anstalt und jedes Einzelnen 
bedingten Fehlerquelle muss aber zweitens sowohl die M i t a r b e i t  a l l  er an -  

*) Nach No. 8 des Tageblattes der 60. Wanderversammlung deutsoher 
Naturforsohor und Aerzte zu Wiesbaden 1887. 
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d e r e u ,  in s p a t e r e n  S t a d i e n  von ihnen  a u f g e s u c h t e n  K r a n k e n a b -  
t h e i l u n g e n ,  a l s  n a m e n t l i c h  do t  Hausg~rzte erbeten werden, um eine. 
m5gliehst grosse Zahl langj~hriger Beobaehtungen Syphilitisshor beziiglich 
ibrer sp~ten Recidive und ihrer Deseendenz za sammeln. 

Die yon der Section ffir Dermatologie und Syphilis auf der vorjg~hrigen 
Naturforseherversammlung zu Berlin gew~hlte Commission*) hat die Zustim- 
mung zu diesen, im vorigen Jahre yon dora Obmanne kurz angedeuteten Me- 
riven ffir die S a m m e l f o r s e h u n g  dessen 2 Tabellen in d e r  n a e h s t e h e n -  
den F a s s u n g  angenommen. In die Haupttabelle I. sind a l l e  I n d i v i d u e n  
sowohl mit acquirirter als heredit~irer Syphilis, in die, jene erg~nzendo Ta- 
belle II. nur die U e b e r s i c h t  f iber  d ie  g e s a m m t e  F a m i l i e  ( N a e h k o m -  
men)  s y p h i l i t i s c h e r  E l t e r n  mi t  R f i c k s i e h t  a u f d e r e n  B e h a n d l u n g  
einzutragen. (Statt der ,Namen" in Col. 2 der in s~immtlichen kliniscben 
Seetionen der diesj~hrigen Versammlung behufs Ausffillung vertheilten und 
durch jedes Commissionsmiiglied aus einer gemeinsamen Bezugsquelle gem 
zu beschaffenden Tabellen schl~igt Referent vor, nur die Anfangsbuehstaben 
des Vor- und Zunamens: das Gesehlecht~ Tag, Jahr and Or~ der Geburt tier 
Kranken, sowie oben auf jedem Bogen ihron eigenen [der Einsender] Namen 
und Wohnort anzugeben.) Dieselben Fragen, welche zum Zweok der Zusam- 
menstellung der Einzelergebnisse fibersiehtlieher neben  einander gedruckt 
sind, werden ffir die Einzelaufnahmen der Kranken unter den Uebersehriften: 
Nationals, Anamnese: Status praesens, Therapie und Deoursus bequemer 
untere inander  beantwortet. Ueberdies ist unter ,,hnamnese" noch die Frage 
naeh der Infeetionsquelle (Confrontation) and fiir F~ille yon vererbter oder 
heredit~irer Syphilis die Fragengruppe aas Tahelle II. aufzunehmen. Doch 
iiberl~isst die Commission die hbfassung dieser Einzelformulare, aus welchen 
die wesentliehsten gubra in unsero Tabellon zu fibertragen sind, jeder An- 
stalt (je naeh ihren Verwaltungsnormen) und jedem Einzelboobachter selbst. 
- -  Ffir die Ausffihrbarkeit und die genfigende Sioherheit der objective~ Er- 
hebungen empfiehlt Referent in Anstalten Thoilung der Arboit, indem in allen 
Anstalten ffir S y p h i l i s  s~mmtliche Kranke durch ophthalmologische, otiat- 
rische~ und we die eigenen Hfilfskr~ifte nicht siehere Untorsuehungsergebnisse 
beziiglieh der inneren Organs verbfirgen, aueh dureh interne Collegen sti~ndig 
mituntersucht werden. Umgekehrt werden allen a n d e r e n  Anstalten und 
Beobaehtern, um deron werthvolle, sine vielseitige Ausbeuto verhoissende Mit- 
arbeit die Commission bitter, behufs Ausfiillung dot die Syphilidologie beson- 
ders interessironder Moments, die Vertreter tier letzteron bereitwillig zur 
Hand sein. 

Da yon der angestrebten grundsgtzlichen Vortiefung der Untersuchung 
dieser Kranken bezw. illrer Familien nicht bless sin Zuwaehs unserer wissen- 
sehaftliohen Erkenntniss in mannigfacher ~, hier nieht weiter auszuffihrender 

*) Dieselbe besteht aus den Herren: Prof. N e u m a n n  (Wien), D o u t r e -  
l e p o n t  (Bona), P i ck  (Prag)~ • e i s s e r  (Breslau), L e w i n  und dem u 
als Obmann, 
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Hinsicht, sondern aueh ein thera.peutiseher Nutzen ftir die Kranken selbst 
resuitir~, hoffen wit anf zahlreiehe Mitwirkung der erfahrenen Herren Collegen. 
Zu einem sparer zu publieirenden Termine wird das bis dahin aufgezeiohnete 
Material yon tier Commission erbeten werden. So[Ite jedoeh fiber einzelne 
Fragen resp. Organe ein gr6sseres Material angesammelt sein, bitten wit um 
baldige Einsendung. 

T a b e l l e  I. 

Friibere 
A. ndcrwei- venerisehe 
t~ge fruhe- I Infeetio- 
re (wann?)[ nen 

d und jetzige /~, ~la) lOCate, urgan-uno 
~ ~ ~[ Allge- b) all.ge- 

N {fen. Alko-] _~ punk~ 

/ mus. deltwomit? 

7. 8. 9. 10, 3) 11. 

r ~ & | Erkrankungen der 
- ~ , fiaut 

- ~ . ~  ~ . , - ~  

n e s b t  B e h a n d l u n g  m , ~  2; 
s ~ u-,q 

"~- .ag 

12. 

Lymphdrfisen. 

a) Inguinal- { superfle. 
profund. 

b) Mastoid., Cervical., 
Oecip. 

e) Snbmaxill. 
d) Oubital. 
e) Axillar- and Pectoral- 

driisen. 

13. 

Sehleim- 
hiiute 
(Nase, 
Nund, 

Raehen) 

, , , ,  , r  ,,,,i , ,  , 

14. I 15. 
r 

R.espira- I Verdau- 
tions- undl ungs- 
Circula- organe 

tiens- (Ziihne, 
Organe Magen, 

(Kehlkopf, Darm 
Lung% [incl. Rec- 

gerz~ Go- tum].) 
fS~sse) Leber, Milz 

16. 

~lieren 

(Urin) 

i 

18. 

Nergen- 
system 

(Sehnen- 
reflexe) 
Sinnes- 
organe 
(Auge, 
GehiJr) 

19. i20. 

1) Start des Namens eventuell nur die Anfangsbuehstaben des Vet- uucl Zunamens, 
Gesehleeht, Tag und Jahr der Geburt. 

2) Ffir h e r e d i t g r  Sy loh i l i t i seh ,e  wird in Colomue 5 substituirt: Infection der 
Eltern und zwar unter a und b. Friihere und jetzige Symptome a) des Vaters, b) der 
Mutter, unter e) [Zeitpunkt der Infection] beziiglieh des Vaters: Wie lange vor der Zeugclng,, 
beziigtieh der Mutter: Nor? W~hrend der Gravidit~t? Die Col. 6--10 bieiben leer. 

3) Alle Detail-Angaben fiber die Vererbung sowoh! vom Vater aIs yon der Mutter 
bringe in Tab. [I. 

4) In Col. 17 werden SehS, de l ,  E p i p h y s e n  und R i p p e n  besonders notirt. 
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Journ.-No. T a b e 1 1 e II .  
Nachkommensehaft (Deseendenz) syphilitiseher Eltern mi~ P~iieksicht 

auf dcrcn Behandlung. 

rater 

syphili- 

tisch ? 

w a E t n  

behandeit 

M u t t e r  

ZeJt der 
syphili- Gravidi- 

tiseh ? ti~ten 
warm Geburts- 

behandelt rage der 
Kinder 

Qualit~it der Friichte. 

Z=I :r 

b~ ~ao 

g g ~  

I .  

vor der In- 
fection des 

Vaters 
oder der 
Mutter 

I I .  
nach der 
Infection 

a. 

vor der 
Behandlung 
des Va~ers 
oder der 
Hutter 

b. 

wihrend 

C. 

nac5 

Todtgeboren 

resp. faultodt, in 
welchem Monat} 

Syphilis ? 
Sectionsbefund ? 

Ihre Krankheiten resp. Ted. 

Lebend geboren 

Syphilitisch ' Nieht sy- 
i philitiseh. 

2. warm Woran 
1. bet der spiiter 
Geburt? naeh der Geburt? erkrankt? 

Diese Tabelle dient nur zur Fests~ellung der Anamnese tier Familie. 
Eltern wie des Kindes ist in Tabelle L einzutragen. 

Der Slalus der 

G e d r u e k t  bel  L. S e h u m a c h e r  in  Ber l in .  


