Ueber neuere Antigonorrhoica (insbes,
Argonin und Protargol).

Von

Dr. med. Max Bender,

Specialarzt fir Hantkrankheiten in Diisseldorf,

So oft auch seitens der Praktiker der Klageruf ertont,
dass es, bei der iibergrossen Mehrzahl stets neu auftauchender
Medicamente, nicht mehr moglich sei, mit dem fiir die leidende
Menschheit wiinschenswerthen Interesse zu folgen, und so oft
wir, nach tritben Erfahrungen mit Mitteln, deren iiberlautes
Anpreisen im umgekehrten Verhidltnisse zu ihrer wahren
Leistungsfahigkeit steht, uns vornehmen, dem Dringen der
Patienten nach dem Allerneuesten nicht nachzugeben — die
Umstidnde einerseits zwingen wuns immer wieder, zu versuchen,
und die Hoffnung andererseits, dass doch vielleicht diesmal
etwas wirklich Brauchbares geboten werde, ldsst uns wieder
mit frischem Muthe an’s Werk gehen. — Wohl uns, wenn das
Beginnen dann von Erfolg gekront war, wenn die Hoffnung uns
nicht zu Schanden werden liess.

In dieser angenehmen Lage befinden wir uns heute, wo
wir iiber die Resultate berichten wollen, die wir bei der
Gonorrhoe Behandlung unter Gebrauch von Argonin und Pro-
targol erzielt haben. Wie gross das Bediirfniss war nach einem
moglichst zuverlassig vad energisch wirkenden Mittel bei der
Trippertherapie, ohne dass die erkrankte Schleimhaut durch
das Medicament selbst allzusehr in Mitleidenschaft gezogen
wurde, dafiir ist der beste Beweis die relativ grosse Zahl von
Substanzen, die im Laufe der letzten Jahre ,entdeckt* und
,wieder entdeckt® wurden. Wie wenig sie alle aber das gehalten
haben, was sie, resp. ihre Empfehler beim Erscheinen versprochen,
dafiir geniigt die Erwihnung, dass der Nachfolger schon auf-
tauchte, bevor es moglich gewesen, dem Vorginger die Auf-
merksamkeit zu erweisen, welche er verdient, falls nur ein Theil
der gepriesenen Vorziige sich als stichhaltig erwiesen hitte.
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Ist es ferner zu verwundern, wenn der Praktiker so skeptisch
wird, dass er die Angaben {iiber das rasche Verschwinden von
Gonococcen im Secret nur noch mit dem grossten Misstrauen
entgegen nimmt, nachdem die von einer Seite als absolut zuver-
lissig geschilderten Mittel anderen und ihm selbst so zu sagen
gar keinen Erfolg aufwiesen ?

Es ist ein anderes, in der bescheidenen einfachen Praxis,
auch des Specialarztes, die Gonorrhoe zu behandeln, es ist ein
anderers, an der Universititsklinik dem mit dem chronischen
Leiden Behafteten klar zu machen, dass er beruhigt sein kann,
wenn nach so und soviel Untersuchungen — sei die Zahl auch
noch so gross — (fonococcen nicht mehr nachweisbar.

Man lernt sich bescheiden und ist zufrieden, wenn es
gelungen, nach kiirzerer oder lingerer Zeit, nach mehr oder
weniger hiufig auftretenden Complicationen, dem Patienten,
nach wiederholt constatirter Abwesenheit der Gonococcen, das
Adstringens mit den entsprechenden vorbeugenden Verhaltungs-
massregeln aushindigen zu konnen — und ist auf’'s Unan-
genehmste iibervascht, den Mann nach kurzen Wochen wieder
zu schen mit einem Secret, das die Gonococcen in so reich-
lichem Maasse enthslt, dass ein schoneres mikroskopisches Demon-
strationsobject nicht gedacht werden kann — dies Alles natiirlich,
ohne dass etwa Gelegenheit zu Neu-Infection in der Zwischen-
zeit gegeben gewesen wire.

Ich habe es in nun mehr fast dreizehnjihriger specialirzt-
licher Thitigkeit ja auch oft genug erfahren, wie hilufig selbst die
scheinbar zuverlissigsten Angaben in dieser Hinsicht ,irrige®
waren, konnte aber andererseits, soweit solches tiberhaupt
moglich, eine gewisse Controle hierin gar manchmal ausiiben,
und habe, vor Allem, sehr hiufig durch den weiteren klinischen
Verlauf die anammestischen Angaben als ganz und voll zu Recht
bestehend erkennen konnen. Der wieder aufgeflackerte, durch
einen Excess in Baccho etwa neu angefachte Tripper verlduft
eben nicht, wie die frisch acquirirte Gonorrhoe.

Nur, wer solche Scenen wiederholt erlebt hat, wem in der
Privatpraxis so manchmal die Unzuverlissigkeit in der Vorher-
sage einen schlimmen Streich gespielt hat, der wird es ganz
zu wiirdigen wissen, was es heisst, wenn ich sage ,in den oben
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erwihnten Mitteln, Argonin und Protargol, ist uns die Moglichkert
gegeben, in Zukunft absolut zuverldssige und einwandsfreie Resul-
tate in specie bei der Behandlung des acuten Trippers zu erhalten®.

Gewiss war, um mit einem Medicamente zu beginnen, das
zwar In letzter Zeit wenig mehr genannt wird, iber welched
mir aber noch aus meiner assistenzéirztl, und den ersten Jahren
meiner selbstindigen Thitigkeit genug Erfahrung zu Gebote
steht, das Sublimat recht hiufig von gutem Erfolge begleitet
und dies umsomehr, wenn sich die jeweilige Schleimhaut tolerant
genug erwies. Aber gar manchmal wurden wir gezwungen, selbst
relativ schwache Losungen, wir begannen immer mit einer
Concentration von 1 : 20.000, auszusetzen, da die heftigsten
Reizerscheinungen sich einstellten. Und wenn auch aus jener
Zeit uns heute nicht die methodisch consequent durchgefiihrten
Gonococcenuntersuchungen zur Verfiigung stehen, wie etwa
seit den letzten sechs Jahren, so hat sich der Gesammteindruck
iiber den Verlauf des Trippers doch so wesentlich gelindert,
dass ein gewisser Riickschluss, im Allgemeinen wenigstens, ge-
stattet ist. Dies ist umsomehr berechtigt, als der Umschwung
in dieser Hinsicht nicht etwa pldtzlich erfolgte, sondern der
Abfall der Curve ist, sowohl in Betreff der Complicationen, als
auch der Dauer des Gesammtprocesses, ein so allmiliger,
dass mit Fug und Recht einzig und allein die consequentere
methodisch-rationellere Behandlung — in Quantitdt und Qualitit
— hierflir verantwortlich gemacht werden muss.

Sahen wir vielleicht beim Gebrauche des Argentumnitr.
zeitweise bessere Toleranz, so kamen doch andererseits wieder
reihenweise die Fialle, bei denen, entweder die Gonococcen
absolut nicht schwinden wollten, oder auch die schwichsten
Losungen solch brennende Schmerzen verursachten, dass die
‘Weiteranwendung von selbst sich verbot. '

Weniger durch Reizerscheinungen, als durch die nicht
absolute Zuverldssigkeit im Verschwinden der Gonococcen, vor
Allem im Beginn der Erkrankung, zeichnete sich das Ichthyol
aus: heute gebrauchen wir das Mittel vorziiglich bei den mehr
subacuten Formen, die vielleicht anderweitig schon lingere Zeit
it Praparaten aus der Argentumgruppe behandelt wurden, ohne
dass die endgiltige Beseitigung des Infectionsstoffes gelungen wire.
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Die grossten Misserfolge, oder vielleicht besser ausgedriickt,
die wenigst zuverlissigen Resultate erhielt ich unter Gebrauch
des Alummnol, so dass dieses Mittel, iiber welches eine allzu
grosse Erfahrung mir {reilich nicht zur Verfiigung stebt, von
mir augenblicklich nicht mehr angewandt wird.

Soll ich kurz auch noch das eigentliche Janet'sche Ver-
fahren (Spillung ohne Catheter mit Kal. permangan.) erwihnen,
so gilt dasselbe wohl nur noch den anderen Medicamenten dann'
fiir iiberlegen, falls es sich um den allerersten Beginn der
Erkrankung, resp. um das Incubationsstadium der Gonorhde
handelt. Hierbei sah auch ich gute, dauernde Erfolge, wenn
auch freilich nur relativ selten so frith, wenigstens bei mir, die
Patienten den Specialarzt aufsuchen.

Unter anderen Umstiéinden ist die Wirkung des Kal. per-
mangan. hinsichtlich der Schnelligkeit und Zuverldssigkeit nicht
an die, gleich noch ausfithrlicher zu erwidhnenden, Medicamente
heranreichend, so dass es, zumal die wiederholt geriihmte
Reiz- und Schmerzlosigkeit bei den neueren Mitteln mindestens
in ebensolchem Maasse vorhanden ist, wohl nur noch als gele-
gentliches Unterstiitzungsmittel hei der Gonorrhoe-Therapie
angesehen zu werden braucht.

Weit mehr, als alle bis jetzt erwihnten Heilmittel, hat
sich mir auch noch bis auf den heutigen Tag das Argentamin
bewdhrt. Freilich sind auch hier recht hiufig zunichst viel
starkere Absonderungen die Folge, freilich ist die leichte Zer-
setzbarkeit des Priparates keine besonders angenehme Beigabe,
aber dafiir habe ich unter den Fillen, die zur Zeit aus-
schliesslich mit Argentamin behandelt wurden, keine Epididymitis,
keine Cystitis erlebt und die Zeit, innerhalb deren die Gono-
coccen endgiltig beseitigt waren, verringerte sich betrichtlich
im Vergleich zu den fritheren Behandlungen.

Die beiden oben erwihnten Schattenseiten im Gebrauche
des Priparates kommen kaum mehr in Betracht, weil ich damit.
jetzt nur noch Spiilungen vornehme wund den Patienten die
anfangs vermebrte Eiterabsonderung vorhersage wund das
Eintreten derselben ja mit gutem Gewissen als im Sinne einer
rationellen Behandiung liegend erkldren kann.

Thatsichlich schien nun, als zur Zeit das Argonin empfohlen
wurde, das Ideal eines Antiblennorrhoicum erreicht, wenn nicht
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gleich von Anfang an uns bedeutet worden wire, wie leicht
die so rasch scheinbar geschwundenen Geonococcen wieder nach-
weishar wiirden, falls zu frith die antigonorrhoische Behandlung
unterbrochen und ausgesetzt wiirde. Hierin liegt entschieden
eine Gefahr, da sehr hiiufig gleichzeitig die Secretion auch fast
ganz aufhort, oder sich doch wenigstens wesentlich verringert
und schleimig wird, so dass die Patienten, trotz der anders
lautenden Erklirung des Arztes, sich fiir gesund halten und
dann die dankbarste Zeit fiir die Tripperbehandlung unbenutzt
verstreichen lassen.

Da ist uns denn nun in dem Protargol ein Mittel gegeben,
das, vonsozusagen unbegrenzter Haltbarkeit, neben der prompten
Wirkung auf die Gonococcen den, meines Erachtens. sehr we-
sentlichen Vortheil hat, dass die Secretion zwar diinner, bis-
weilen auch schleimiger wird, aber fast nie ganz unter dem
Gebrauche des Medicamentes aufhrt. Reizerscheinungen, bes.
heftiges Brennen beim Uriniren, habe ich nur sehr selten, und
zwar dann, beobachtet, als ich entgegen Neisser's Vorschrift,
nachdem die/,%/,igen Losungen in etwa ein Dutzendfillen vorziiglich
ertragen worden waren, direct mit '/, resp. 1%,iger Concen-
tration begonnen hatte. Seitdem fange ich regelmissig mit der
schwichsten Losung an und gehe allmilig auf die stidrkste
iiber: nach Verbrauch von hochstens drei, je 200 Gr. enthaltenden
Flaschen sind bis jetzt in allen Fallen (bis heute rund 60), die

{\&@ntrolirbar waren, die Gonococcen dauernd verschwunden ge-
blieben, wobei gerne zugegeben werden soll, dass ein Theil der
Patienten noch nicht so lange als frei bezeichnet werden kann,
dass von einer endgiltigen Heilung zu sprechen ist.

Ein einziger Patient erklirte das Miftel selbst in 1/ % iger
Concentration fiir so schmerzhaft, dass von einer weiteren An-
wendung abgesehen werden musste. Die simmtlichen behandelten
Fille betrafen nur die Urethra anterior.

Nachdem dreimal, in entsprechenden Zwischenriiumen, das
Secret gonococcenfrei befunden war, ging ich zur Anwendung
von Adstringentien iiber, liess jedoch dabei tiglich noch einmal
19,ig Protargol injiciren. Bei der ausschliesslichen Argoninbe-
handlung hatte ich zur Zeit nach Schwund der Gonococcen, vor Ge-
brauch des Adstringens, erst Ichthyolinjectionen vornehmen lassen.

g%



36 Bender.

Was nun die Technik der Einspritzungen betrifft, so wire
wohl hier nur noch die neuerdings von Neisser so sehr ge-
rithmte ,,Prolongationsmethode® zu erwihnen. Gleichzeitig mit der
Anwendung des Protargol empfahl ich diesen Modus meinen
Patienten und war ausserordentlich erstaunt, wie verhdltniss-
méssig leicht die Kranken den Inhalt der ganzen grossen
Spritze (10— 15 Cem. Inhalt) bis zu einer halben Stunde zuriick-
halten. Manche freilich lernen’s nie und dann auch nur mangel-
haft, insoweit als sie mit constanter Regelmissigkeit beim
Oeffnen des orificium ext. keinen Tropfen Flussigkeit mehr her-
ausbekommen, mit anderen Worten die ganze Sache immer in
die Blase hineinbringen. :

Gebe ich zum Schlusse noch eine kurze Eriduterung der
mit Protargol behandelten Falle, so lag der Infectionstermin .
zuriick

1 Woche in . . . . . .10 Fillen
2 Wochen, . ... . .15
3 » ‘n <12 »
4 » 9 6 »
B,y e 9
2—3 Monate in . . . . 3
etwa 6 Monate im . . . 1 Fall
nicht eruirbar in . . . . 4 Fillen

Summa . . . 60 Fille

In diesen Féllen war es moglich, mindestens zwtlf Tage
lang den negativen Gonococcenbefund zu constatiren: ich
spreche hier, nach Jadassohn’s Vorgang, von positivem Effect,
der eingetreten war:

am 1—38. Tag in. . . .25 Fillen
w 3—6. 4, ... .10
, 6—10. , .. ..1
mn ldngstens 15 Tagen in 10
Summa . . . 60 Fille.

Ich glaube, dass auf Grund dieser Angaben man Neisser
voll beipflichten kann, wenn er das Protargel als das leistungs-
fihigere und den anderen Silbersalzen iiberlegenere Medicament
bezeichnet.



