
 R
.  liudecsek 

:  D
er E

influss  
des  AC

) auf  das  Fieber  bei L
ungentuberkulose.  

i^ 

                 
D

er E
influss 

des 
A

O
 auf  das 

Fieber 
bei 

L
ungentuberkulose. 

                                               
V

on 

 
D

r.  m
ed. R

obert H
udeesek. 

 (..1E
.  

4K
  

I* 
 

M
eine H

erren  ! D
ie  B

ekam
pfung- des Fiebers  beim

  tuberkulO
s L

ungenkranken  ist von jeher eine  w
ichtige A

ufgabe 
 

der  Phthiseotherapie gew
esen. 

L
iegt  dock die B

edeutung dieses  A
llgem

einsym
ptom

s vor  allem
 in  dem

  G
evvichtsverlust,  

den der  O
rganism

us (lurch  den  vergr()sserten  Eiw
eisszerfall, (lurch die  durcli (lie  A

enderung des  C
hem

ism
us des  M

agens-

aftes bedingte  _A
norexic, (lurch (lie  A

grypnic  und (lurch (lie  erschO
pfenden  N

achtschw
eisse erleidet.  

W
enn 

auch  das 

 
\V

esen des  Fiebers  liii  allgem
einen in vielen Punkten noch sehr  1111  

1)unkeln liegt,  so  w
issen w

ir  (loch so  vigil, (lass  es 
 

sich  bei  ihm
  un1  eine  R

eaktionscrscheinung des O
rganism

us auf  E
iw

eissstoffe handelt,  m
ogen  (H

ese nun aus  dem
  K

O
rper 

selbst stam
m

en oder von aussen  cingedrungen  sein. 
D

ieser V
organg ist recht kom

plizierter N
atur  und noch keinesw

egs 

 
cindeutiE

.;. A
uf  alle  Fdlle ist das  W

arm
egleichgew

icht  gestO
rt. 

E
inerseits ist (lie gesam

te  W
ãrm

eproduktion  erhO
ht  und 

andererseits die 1.-oordination der chernischen  tend physikalischen  W
iirm

eregulation  beeintra.chtigt. 
D

iese  Steigerung  der 
 

W
iirm

ebilclung kom
m

t (lurch  eine  verm
ehrte V

erbrennung zustande,  w
ie der  N

ach\veis einer  verstarkten 0:v-dation  und 
 

W
iism

eabgabe im
  Fieber  .c,rezeigt hat. 

B
ei  diesem

  D
issim

ilationsprocess  nim
m

t ebenfalls der  E
iw

eissabbau" zu,  der  sich 
in Form

 hydrolytischer  Spaltung- vollzieht.  D
ie  B

eclingungen, die diese  Stoffw
echselsteigerung  auslO

sen  oder  im
  G

ang(' 
 

erhalten, sind der Z
erfall  cigenen E

iw
eisses (aseptisches Fieber) 

oder  B
akterienalbum

ens  (hakterielles Fieber), Produkte, 
 

(lie auf  bestim
m

te  Statten des  Z
w

ischenhirnes einw
irken, denen  tem

peraturrep;elnde E
igenschaften zukom

m
en. 

D
ass  es 

 
w

irklich  E
iw

eissm
olekille  sind, die diese E

igenschaft an den T
ag legen, bew

eist die  pyprogene  W
irkung von  A

lbum
osek-

6rpern aus  dew
 H

arne Fiebernder auf G
esunde bei 

parenteraler  E
inverleibuiy.z. 

L
ieberm

eister definiert das 
Fieber als 

 • 

 eine  
Fanstellung 

der  
T

em
peratur 

auf  
ein  

116heres 
N

iveau, 
das  

der 
kranke  

O
rganism

us  
nut-  

unvoilkom
m

en  
zu  

verteidigen 

 
verm

ag.  
D

iese 
gesteigerte  

W
arm

ebiklung  
nim

m
t 

ihren 
A

usgang 
von 

der 
L

eber  
und 

den  
M

uskeln
.  

I)enn 
aseptisches 

Fieber  
hisst 

sich 
beim

 
hungernden 

T
ier 

nicht 
hervorrufen. 

E
benso 

ist  
der 

G
lykogengehalt 

der 
L

eber  
eine 

V
orbedingung



 fur  das 
G

elingen  (IC
S  W

iirm
estiches.  

Schliesslich  bestehen 
noch  B

eziehungen  zu  (len  N
ebennieren,  

des  Schilddriisc  und 

 
der  H

ypophyse.  
D

ie  N
V

iirm
eabgahe (lurch  W

asserverciam
pfnng  ist  w

ohl  erhellt,  A
ber im

  V
ergleich  zum

 
G

esunden  direkt 

insuffizient.  
B

eim
  B

eginn des  Fiebers  und  Schatelfrost 
ist sie  sugar 

herabgesetzt. 

 
D

urch 
diese  kurze  D

arlcgung  ist  gleichzeitig-  eine  dem
 

heutigen 
Stande  

der  
Forschung  

entsprechencle  
E

rklarung 

   
das  Z

ustandckom
m

en 
des  tuberk1116sen  iliebers  gegcbcn. 

N
ur 

ist hierdurch 
die  grosse  L

abilitiit der  T
em

peratur  
des 

 
L

ungentuberkulO
sen 

nicht  geklart. 
I  16.chstw

ahrscheinlich  sind (lie  G
rande  in  eincr  schubw

eisen  
E

inw
irkun;  

V
011  Zerfall-

stoffen auf das  Z
w

ischenhirn 
zu  suchen.  

O
der 

es 
bcsteht  (lie  M

nglichkeit  einer 
(lurch 

andauerndc  
toxische  Schadigung 

 
entstandenen  verm

inderten  A
nsprechbarkeit  

der  _w
iirm

eregulierenclen  Staten.  
W

as  (lie  vcrschiedenen  A
rten  

(les  tuberku-

lr)sen  Fiebers 
betrifft, 

so  unterscheiden  w
ir  zw

ischen  einem
 in  dem

  13eginn  und  einem
  im

  V
erlauf  der  E

rkrankung  
sich 

 
M

anifestierenden. 
B

ei  letztereni  
w

ieder 
eine  akute 

oder  chronischc  
Form

.  
D

as 
initiale  Ficher 

besteht 
in  nur  4anz 

 
geringen 

T
em

peratursteigerungen  
oder kann 

bis auf 40 
G

rad  ansteigen.  
B

esonclers schw
er 

zu 
verstehen  ist  1111  

zw
eiten 

 
Falk: (lie grosse 

T
oleranz 

des 
K

ranken 
gegen  

hope 
G

rade, 
die 

an 
das 

V
erhalten 

der 
V

ersuchstiere 
nach 

der  
Pi(-pire 

erinnert. 
D

ie akuten  Form
en  sincl  kontinuierlich,  entw

eder 
(lurch  interkurrente 

K
raukheiten  

oder 
adute 

lokale  E
ntzi_ind-

ungsprocesse 
oder  Finbeziehung  neuen  G

ew
ebes in (las 

K
rankheitsbild  

beclingt.  
C

hronischc,  kontinuicrliche 
oder  rem

it-

ticrende  Form
en  sprechen  fur chronisch  entziindliche 

V
organge  an (len  erkrankten 

Partien m
it 

A
usbreitungstendenz.  

Fin 

 
lange  anhaltendes, 

kontinuierliches  Fieber  deutet 
auf  ausgedehnte 

pneum
onische 

Processe, 
niedriges,  interm

ittier-

endcs  auf  langsam
e  E

inschm
elzung-  (ler  V

erde 
ohne N

eigung  zus  A
usbreitung,  

und 
hektisches 

auf 
schnelle  G

ew
ebsein-

schm
elzung  

und  kavernenbildung,  
w

ahrscheinlich  
bei  gleiclizeitiger  M

ischinfektion. 
D

ie  H
ayeksche 

Scheidung 
in  ein 

(lurch  reine,  anaphylatoxische  
R

eaktionen 
bedingtes, 

in  ein  I  lerdreaktions 
-und 

in  ein 
(lurch giftige  A

hbauprodukte 
von 

 
ici-st()rtem

  K
6rpereiw

eiss  hcrV
orgerufencs  H

eber  ist  verfruht,  del his  )etzt  fur  eine  solche  Finteilung  noch nicht  genU
L

end 

 
G

rundlagen 
vorhanden  sind. 

     
D

ie  
B

ehandlung 
w

ar  bis  jetzt  
eine  

phvsikalisch-hygienisch-diatetische,  
eine  

sym
ptom

atisch-m
eclikam

ent()se,  
cane 

 
passiv-im

m
unisatorische,  

eine aktiv-im
m

unisatorische 
m

it abl._,,et(-^teten  
T

uberkelbazillen  and eine  bakteriotherapeutische  
nach 
 

Frie(1m
ann.  

:  1)cr  
(lcs 

)  of  d  
Fill  per  hei  Lungentill,etkul,  

.,c.  
l^ 1  43



 I:.  1  
:  I  )er  

cics  A(  ) atif  
richcr  bui 

 
aliC

  dieSe  1:111-atiV
C

I1  
IN

Iethoden oft  1<
cinen  Efickt  zeitigen,  haben  

O
hnaw

a  und 
von  dein  G

cam
kun 

 
ausgehend,  

das  s nor  eine  
1m

m
unotherapie  m

it  hom
ologen,  lcbenden,  

abgcschw
achten  

T
uberkelbazillen  

von  E
rfolg 

 
bcgleitet  

seic  1,:(7)nne,  hochvirulentc  
I3azillen  (lurch 

cinc  besonderc  
Z

ilchtung  
atif  SaponinlipasenaehrbO

den  
ihrcr  

S'aurc-

und  :\lkoholfestigkcit  
bciaubt,  

ohne  ilia:  
L

ebensfahigkcit  
und 

(lie  1i.4-,-enart  ihrer  
E

iw
eisskorper  

Z
L

1  schadigen, 
in  der 

 
V

orstellung,  da-s  (lie I  fauptnoN
c  des  T

uberkelbazillus  in  seinen  Fctten  und  L
ipoiden 

zu  suchen  sci.  
D

iesc  lebenclen, so 

 
praparicrtcn,  

abgeschw
achten  

11cim
e  -w

erden  den  Paticnten in  passender  I.T
onzentration in G

estalt  eincr  E
m

ulsion  subcutau 
 

injiziert.  
_D

as  M
ittel  heist 

nach  den  Initialer 
der  E

rfinder  A
O

. 
\V

ic 
die  V

erstiche 
an  m

ehr  gills  :1000  M
cerschw

cinchen 

 
gezeig-t  haben,  verm

()gcn  subcutane  Im
pfungen  m

it 
0.01  m

g  A
O

 
die  T

ierc  
zu  im

m
unisieren,  class sic  geg-cn  eine a L

IS-
(c,iebi(re Infcktion 

m
it 

hochvirulenten 
T

uberkelbazillen(ieschiitztbci 
einem

(inssen  
'fell  lassen  rich ausser  _IK

alkhcrclen 

in den  L
un-en, 

die  abcr  nachgew
icscnerm

assen  
auf den  Im

m
unisicrungsprocess  

zurikkzufarcn  
nicht  (lie  gcringsten 

 
pathologisch  auatoniischen  V

erandcrungen  
nachw

ciscn,  ^\-cihrencl die  h.ontrollticrc  an  gcncralisierter  T
uberkulosc  eingchcn. 

E
s  ist also  w

ahrscheinlich 
nach  

diesem
 

R
esultat  

m
c)glich, auch  

beim
 

M
enschen  

m
it  diesem

 
A

() 
eine  prophylaktisch 

 
richer  N

virkt_sn  
cle  Schutzim

pfung 
gegen  T

uberk.ulose  vorzunehm
en.  

B
ei 

klinischer  
A

nw
cndung 

haben  
N

vir  therapeutischc 

E
rfolgc  dam

it  g'esehen vor 
alien  beim

  A
nfangsstaclium

  
der  

L
ungentuberkulose.  

E
s 

bew
irkt  

ausser  
13esscrung des  A

ll-

gem
einbefindens,  Steig-erung des  A

ppetit,  
Z

unahm
e  des  K

O
rpergew

ichts,  
E

ntfiebcrung  
L

ind  V
erkleincrung 

his  Schw
inclen 

des  K
rankhcitsherdes.  

O
ber  den  Fieberabfall  auf 

die 
A

pplikation 
bin  

geben  
Ihnen  

these  T
afeln 

bier 
A

ufschluss, 
die 

keine  E
rklarun__  heno-tigen. 

Sic  M
lle  stam

m
en 

von  bcreits  
fortgcschrittncren 

Fallen. 
L

assen 
Sic  m

ich 
nur 

auf  den 
 

G
c\vichtsanstieg  aufinerksain  

m
achen,  der  ohne die  gcringste 

N
ahrungsaufbesserung  

allein 
auf 

die  Injcktion 
des  M

ittcls 

bin  beg  gleichzeitiger  
B

ettruhc  
cintritt.  

\V
iclm

en 
Sic  Ihre  A

ufm
erksam

keit  
einen  A

ugenblick 
der  

zusanim
enfassenden 

 
Fichcrkurve  der  stadtischen  L

ungQ
.:nheilstatte  von 

O
saka  fur das 

Jahr  1923, so  sehen sic, class  w
ahrend  der  A

O
-m

edika-

tion das  Fieber  abfallt,  flitch A
ussetzen 

derselben 
abcr 

sofort  w
ieder 

ansteigt.  
Fehlerquellen, 

die 
auf  dieser  

T
abellc 

zu 

 
U

ngunsten 
von 

A
( )  spreehen,  rind  die  taglichen  N

cuaufnahm
en, 

die  interktirrenten,  
fieberhaften  

E
rkrankungen  

und  (lie 

L
abilitat  der  T

em
peratur, 

die in  der 
ersten 

Z
eit nach 

der  13ehandlung  noch  bestehen  blcibt.
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