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100 Jahre Dermatologie in Deutschland

100 Years of Dermatology in Germany

Zusammenfassung

Die Dermatologie in Deutschland organisierte sich in der zwei-
ten Halfte des 19. Jahrhunderts mit Universitatskliniken, Praxen
und stddtischen Hautkliniken, mit wissenschaftlichen Gesell-
schaften und Fachzeitschriften. Die Deutsche Dermatologische
Gesellschaft (DDG) wird 1889 gegriindet und schon im Jahre
1904 wird der 5. Internationale Dermatologenkongress in Berlin
ausgerichtet.

Es folgt die ,hohe Zeit der Ernte* der klinischen Dermatologie,
welche aus einer morphologisch-pathologischen Ara iibergeht
in eine bakteriell-dtiologische Phase.

Die folgende Entwicklung wird ganz wesentlich durch die beiden
Weltkriege gebrochen und geprdgt, was sich auf die verschiede-
nen Zweige unseres Faches in unterschiedlicher Weise auswirkt.
Dies wird anhand der Lichtforschung und der Venerologie darge-
stellt.

Abstract

Dermatology in Germany is organized in the second half of the
19th century and structured by dermatological units at the Uni-
versities, the city hospitals, by privat ambulances and cabinets as
well as by dermatological societies and journals. The German So-
ciety for Dermatology (DDG) was founded in 1889. In addition
the 5% International Congress of Dermatology took place in Ber-
1in1904.

It was “the high time of harvest* of the clinical dermatology. And
there is a transition from the morphologic and pathologic era to a
phase of bacteriology and etiology.

The subsequent development was gravely broken and characte-
rized by the two world wars. This had different consequences on
the various research fields. It will be demonstrated along Photo-
biology and Venerology.

Die Geschichte eines Faches, auch unserer Dermatologie, stellt
einen bedeutenden Teil der Identitdt desselben dar. Selbstbe-
wusstsein und gelegentlich berechtigter Stolz resultiert daraus
und Mangel, Versdumnisse und gravierende Fehler sind nicht zu
iibersehen. Andern kann man die Geschichte nicht, aber die Be-
trachtungsweise und Einschdtzung bedarf der regelmdRigen
Uberpriifung, Korrektur oder Bestitigung. Lernen aus der Ge-
schichte ist ein hohes Gut.

Die Geschichte unserer Dermatologie ist vielfdltig und reichhal-
tig. Dies gilt auch fiir die letzten 100 Jahre. Daraus Stromungen

herauszuarbeiten und exemplarisch Schwerpunkte darzustellen,
ist eine besondere Aufgabe des Chronisten. So soll es geschehen.

Der Ursprung der Dermatologie sind die Hautkrankheiten

In der grauen Friihzeit der Menschheit trachteten die Gotter, das
Menschengeschlecht wegen Ungehorsam, lautem und storen-
dem Verhalten und Vernachldssigung der Huldigung, in der Sint-
flut zu ertranken. Sie waren gewillt, ihr Schépfungswerk wieder
riickgdngig zu machen. Vereitelt wurde dies durch den von Mit-
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leid gesteuerten Rat, ein besonders gottesfiirchtiger Mensch
moge eine ,, Arche“ bauen und darin seine Familie, Fauna und Flo-
ra retten. Also geschah es und wird in mehreren Kulturkreisen
dhnlich tiberliefert.

AnschlieBend verzichteten die Gotter vertraglich, und durch den
Regenbogen gesichert, auf die Wiederholung solch drastischer
MaRnahmen. Sie beschrankten die Mittel zur Bevélkerungsregu-
lierung auf Naturkatastrophen, Kriege und Seuchen. Seither gibt
es Hautkrankheiten.

Hautkrankheiten wurden erkannt und beschrieben, einzeln und
als Epidemien, infektios oder als GeiRel Gottes (wie gedacht!).
Anekdotisch oder in Systeme zusammengefasst beschaftigten
sie die Gelehrten und die Mediziner im Altertum, in der arabi-
schen Welt, im Mittelalter, in der Neuzeit und bis jetzt.

Als Stammvdter der modernen ,Lehre von den Hautkrankheiten*
gelten aufgrund ihrer exakten Beobachtungen und der systemi-
schen Ordnungsversuche der Wiener Joseph Plenck
(1738-1807), in London Robert Willan (1757 -1812), in Paris
Louis Alibert (1766 - 1837) und viele andere mehr.

In Europa entwickeln sich frith und wirkungsvoll universitare
Zentren der dermatologischen Forschung und Lehre in London
1790, Paris 1801, Pisa 1810 und Wien 1849, welche eine weltwei-
te Ausstrahlung hatten und an denen viele junge Dermatologen
aus aller Welt ihre Weiterbildung erfuhren.

Fachzeitschriften entstanden national und international fiir For-
schung und Wissenstransfer. Regionale Fachgesellschaften (8 al-
lein in Deutschland) dienten der Weiterbildung und dem Erfah-
rungsaustausch.

Internationale Entwicklung

Der Drang zum Zusammenschluss und zur Weiterbildung, zum
Gedankenaustausch und zum Gesprdch iiber Forschung nahm
iberhand, als 1885 in Straburg unter der Fiithrung von Prof. A.
Wolff eine ,Sektion fiir Dermato-Syphilidologie der Versamm-
lung deutscher Naturforscher und Arzte* gegriindet wurde. Als
»Sektion fiir Dermatologie“ hatte sie in den folgenden Jahren in
Berlin, Wiesbaden und Miinchen groen Erfolg, so dass 1889 die
»Deutsche Dermatologische Gesellschaft“ (DDG) von ]. F. Pick
(Prag) und A. Neisser (Breslau) mit 101 Dermatologen aus dem
deutschsprachigen Raum gegriindet werden konnte, wovon 51
anwesend waren [1,2].

Im selber Jahr 1889 fand der 1. Internationale Dermatologenkon-
gress in Paris statt, zu dessen Organisation und Durchfiihrung
die ,Société Francaise de Dermatologie et Syphilidologie* ge-
griindet wurde. Der 2.Internationale Kongress fand 1892 in
Wien statt, zu dessen Vorbereitung 1890 die ,,Wiener Dermato-
logische Gesellschaft von Moritz Kaposi gegriindet wurde. Der
3.Kongress fand 1896 in London, der 4.1900 wiederum in Paris
und der 5. vom 13.-19.9.1904 in Berlin statt. Eben heute vor
100 Jahren. Prof. Edmund Lesser (1852-1918) aus Berlin war
der Kongressprdsident und Dr. O. Rosenthal sein Generalsekre-
tdr. Ehrenprasident war Prof. E. Besnier aus Paris.

Die Dermatologie entwickelt und organisiert sich in
Deutschland im 19. Jahrhundert

Die Dermatologie wurde an den medizinischen Fakultdten teil-
weise von der Inneren Medizin teilweise in der Chirurgie, der
»aufderen Medizin“ mitbetreut. Frith im 19. Jh. bemiihte sich die
Chirurgie, die Geschlechtskrankheiten und andere Infektionen
der Haut, als nicht zum operativen Kerngeschaft passend, abzu-
spalten. So entstanden die ersten Abteilungen fiir syphilitische
Krankheiten 1822 in Berlin und 1831 in Miinchen. Diese Entwick-
lung setzte sich fort, bis auch die Innere Medizin im Zuge ihrer
Spezialisierung die ,Kriatzezimmer®, die Mykosen und andere
Hautkrankheiten aussonderte. Beide Tendenzen vereinigend,
entstanden die ersten Universitdtshautkliniken (Tab.1).

Tab.1 Die ersten neun Universitatshautkliniken in Deutschland
entstanden vor 1900. Hier mit ihren ersten Direktoren

Berlin 1858 Friedrich Wilhelm Felix von Barensprung
Minchen 1863 Josef von Lindwurm

Breslau 1869 Heinrich K6bner

StraBburg 1872 Friedrich Wieger

Wiirzburg 1872 Franz von Rinecker

Bonn 1882 Joseph Doutrelepont

Konigsberg 1892 Walter Scholtz

Leipzig 1896 Gustav Riehl

Freiburg 1899 Eduard Jacobi

Der Deutsch-Franzosische Krieg 1870/71 und die Einigung des
Reiches fiihrten zu einer Griindungs- und Innovationswelle, wel-
che auch das Gesundheitswesen erfasste. Die heimkehrenden
Angehorigen der siegreichen Armee brachten aber nicht nur Sie-
gesfreude, Aufbruchstimmung und politischen Ordnungswillen
in die biirgerlichen Heimatstddte zuriick, sondern auch Ge-
schlechtskrankheiten. Dies beschleunigte die Etablierung der
Hautkliniken und besonders deren Abteilungen zu Bekampfung
der Geschlechtskrankheiten.

Bis 1917 waren es dann 19 Universitdtshautkliniken mit ordent-
lichen Lehrstiihlen unseres Faches. Dazu kamen bis 1925 noch-
mals 6 dazu. Die Situation mit Verdoppelungen der Ordinariate,
Neugriindungen von Ausbildungsstdtten der klinischen Medizin
(seit 1960) und Stiftungsprofessuren wurde zunehmend diffe-
renziert und reichhaltig, bis es in den letzten Jahren wieder zu ei-
ner Straffung und damit zu einer gewissen Reduktion selbststan-
diger Lehrstiihle und Kliniken unseres Faches kommt. Dieser
Prozess ist noch nicht abgeschlossen.

Seit 1837 schon wurden Privatkliniken und private Polikliniken
fiir Haut- und Geschlechtskranke gegriindet, die an vielen Orten
als Vorldufer der spdter etablierten stadtischen Hautkliniken
dienten. Andere kamen zu den aufwachsenden Universitdtsklini-
ken hinzu oder wurden vom Chefarzt in Personalunion versehen.
Dazu kamen seit 1874 in raschem Aufwuchs Hautarztpraxen, zu-
ndchst in den grof3en Stddten, bald aber wurden sie zur Deckung
der ldndlichen Riume auch zwischen den Hautkliniken unter-
schiedlicher Trdgerschaft angesiedelt.
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Die 80-jahrigen Gebaude der Universitdtsklinik fiir Dermatolo-
gie und Allergologie in Mannheim (Teil der Universitdt Heidelberg).

Abb. 1

1904 gibt es schon iiber 20 stddtische Hautkliniken, so seit 1901
in Mannheim (Abb.1), wo ich wirkte, oder in Minden seit 1904,
wo wir eben die 100 Jahre feiern.

Das Jahr 1904 ist ein ganz besonderes Jahr fiir die Dermatologie
und speziell fiir unsere Dermatologie in Deutschland. Zum
ersten Mal fand ein Internationaler Dermatologen-Kongress in
Deutschland, der 5. eben, vom 12.-17. September in Berlin statt.
Der 8. internationale Kongress wurde 1967 in Miinchen und
1987 der 17. wiederum in Berlin abgehalten.

Zur Makromorphologie erganzte die Histologie mit Serienschnit-
ten dreidimensional die Mikromorphologie und ermdglichte
durch Verlaufsbiopsien Einblicke in die Pathogenese der Mor-
phen. Parasitologie, Bakteriologie und Mykologie erweiterten
die Kenntnisse und Méglichkeiten. Damit wird die morphologi-
sche und pathologisch-anatomische Ara abgelést durch eine
bakteriologisch-dtiologische Phase, die sich als besonders
fruchtbringend und hilfreich erwies [3].

Das Jahr 1904 liegt mitten in der ,,hohen Zeit der Ernte“
der klinischen Dermatologie

Die damaligen Protagonisten sind in ihren analytischen und syn-
thetischen Leistungen verewigt. Personen also und Leistungen
sind es, die uns erinnerlich bleiben [3].

Heinrich K&bner, der Berliner Kollege, verstarb 1904, lebt aber im
Koébner-Phdnomen, dem isomorphen Reizeffekt bei der Psoriasis
weiter (Abb.2). Albrecht Neisser (Abb. 3) ist mit der Gonorrho
(Tripper) durch die Entdeckung der Gonokokken verbunden, hat
aber auch als erster die Leprabakterien farberisch dargestellt,
und Josef von Lindwurm lebt in der Miinchner Dermatologie an
der StraRBe seines Namens fort. Den Generalsekretdr finden wir
im Melkersson-Rosenthal Syndrom wieder (Abb.4) und an Paul
Gerson Unna, den Erstbeschreiber des seborrhoischen Ekzems,
erinnern eher seine Meriten um die Dermatohistopathologie
und natiirlich die Palmoplantarkeratosen. Abraham Buschke ist
im Buschke-Léwenstein Tumor zu finden und Alfred Blaschko in
den nach ihm benannten Hautlinien (Abb.5). Karl Herxheimer
lebt in der Fieberreaktion fort, William Dubreuilh (Abb. 6) in der

Abb.2 Kdbner-
Effekt: Isomorpher
Reizeffekt bei Psoria-
sis nach dem Breslau-
er, dann Berliner
Dermatologen
Heinrich Kébner
(1838-1904).

Abb.3 Albrecht Neisser (1855-1916), Ordinarius in Breslau von
1882-1916, war 1889 Mitgriinder der Deutschen Dermatologischen
Gesellschaft (DDG) und 1892 Initiant der Deutschen Gesellschaft zur
Bekampfung der Geschlechtskrankheiten (DGBG). Er entdeckte 1879
die Gonokokken (inset) als Erreger des Trippers.

melanotischen Prdkanzerose und Ferdinand Jean Darier in der
nach ihm benannten Dyskeratosis (Abb. 7). Sie alle und noch vie-
le mehr waren in Berlin 1904, auch Josef Jadassohn, den wir von
seinem gewaltigen Handbuch her kennen. Und E. Besnier aus Pa-
ris war der internationale Ehrenprdsident, nachdem die Neuro-
dermitis in Frankreich als ,Prurigo Besnier* bezeichnet wird
(Abb. 8).
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Abb.4 Cheilitis
granulomatosa beim
Melkersson-Rosen-
thal-Syndrom, be-
nannt nach dem
Berliner Dermatolo-
gen Oskar Rosenthal
(1852-1937), Gene-
ralsekretar des 5. Int.
Dermatologenkon-
gresses 1904 in
Berlin.

Abb.5  Stridrer
epidermaler Naevus
entlang der Blaschko-
Linien, entdeckt vom
Berliner Dermato-
logen Alfred Blaschko
(1858-1922), 1902
Mitgriinder der
DGBCG.

Abb.6 Die melanotische Prdkanzerose errinnert als Morbus
Dubreuilh an den franzésischen Kongressteilnehmer William Dubreuilh
1904 in Berlin.

Abb.7 Segmentére Dyskeratosis follicularis, Morbus Darier genannt
und erstbeschrieben 1889 von Ferdinand Jean Darier, dem franzosi-
schen Gastreferenten 1904 in Berlin, die Elemente sind aufgereiht ent-
lang der Blaschko-Linien (vergleiche Abb. 5).

Abb.8 Neurodermitis atopica, in Frankreich Prurigo Besnier genannt,
in Erinnerung an den Pariser Dermatologen E. Besnier, 1904 in Berlin
der internationale Ehrenprdsident.

Diese hohe Zeit der Ernte [3] ging zusammen mit einer gewichti-
gen Steigerung der Reputation der Dermatologie in Deutschland
und Europa. Dies alles zerbrach und ging verloren durch die po-
litisch getriebene Elimination der jiidischen Fachkollegen in For-
schung, Lehre und Patientenversorgung und durch die Isolation
wadhrend des 2. Weltkrieges.

Die Wiedereingliederung der Deutschen Dermatologie erfolgte
erst zogerlich mit der Schweiz und Schweden, dann aber mit
Elan durch die USA. Ein Austausch und Lernprogramm fiir junge
Kliniker und Wissenschaftler ermoglichte es dem Nachwuchs, an
der Integration der Dermatologie in die Naturwissenschaften
teilzuhaben. Neue Methoden konnten erlernt und zuriickge-
bracht werden. So konnten die neuen Forschungsfelder der Bio-
chemie, Molekularbiologie, Biophysik, Immunologie und Gen-
technologie erschlossen und angeeignet werden. Der Anschluss
an die internationale Forschung und deren Organisationen ge-
lang. Dies betrifft alle Felder der Spezialisierung in unserem
Fach.
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Zwei besondere Wissenschaftsbereiche, welche der Dermatolo-
gie zugehoren und enge Verbindungen mit anderen Fachberei-
chen bendtigen und pflegen, sollen exemplarisch dargestellt
werden. Sie haben ganz unterschiedliche Wege eingeschlagen,
die sich eindriicklich an ihrer Entwicklung wéhrend der verhee-
renden Jahre 1933 - 1945 darstellen lassen. Es sind dies die Licht-
forschung und die Venerologie.

Entwicklung der Lichtforschung

Die Kopenhagener Photodermatologie-Schule, deren Griinder,
der 1903 fiir die UV-Therapie der Tuberkulose mit dem Nobel-
preis fiir Medizin geehrte Niels Ryberg Finsen, ist leider schon
1904 verstorben. Er wurde durch seinen Nachfolger und Schwie-
gersohn Axel Reyn und dessen starke Gruppe vertreten. Der Ber-
liner Ernst Kromayer lebt in seiner 1906 gefertigten Kromayer-
Lampe zur Kontaktbestrahlung der Hauttuberkulose weiter, mit
welcher er die Finsenbestrahlungen weitgehend ersetzte. Und
dennoch hat die Phototherapie der Tuberkulose ihren Hohe-
punkt schon beinahe erreicht. Im Jahre 1905 erhdlt Robert Koch
fiir seine Tuberkuloseforschung den Nobelpreis fiir Medizin und
bereitet dadurch die Zeit der Chemotherapeutika. Die Tuberkulo-
statika bringen dann auch in den folgenden 20 Jahren den Durch-
bruch in der Tuberkulosebehandlung und I6sen die Lichttherapie
ab [4].

Die Lichtbiologie, motiviert durch die Heliotherapie und die Er-
folge in der Lichtbehandlung der Tuberkulose, expandierte und
hat sich, gestiitzt durch die Physik und die Photochemie, ganz
besonders um die Lichtreaktionen an der Haut gekiimmert. Sie
erhdlt zudem von der Lampenindustrie qualifizierte Gerdte zur
gezielten Phototherapie. Ein wahrer Hohenflug fiihrt 1927 durch
Hans Meyer (Bremen) zur Griindung der Deutschen Gesell-
schaft fiir Lichtforschung (DGfL) in Hamburg. Arzte, Physiker,
Chemiker und Meteorologen sollten sich zu gemeinsamer Arbeit
zusammenfinden in der Forschung und natiirlich in der Anwen-
dung der Lichttherapie [5]. Eine enge Zusammenarbeit mit der
DDG erfolgte von Anfang an, wenn auch zundchst die Physiker,
dann die Strahlenbiologen und Chemiker den Vorsitz innehatten.
Die DGfL ,iiberwinterte“ wadhrend der Kriegsjahre und darnach
1939-1953 in der Schweiz. 1953 erfolgte die Wiedererweckung
als Neugriindung in Bad Homburg mit Kollegen aus beiden Teilen
Deutschlands, wobei dem Biophysiker Boris Rajewsky aus Frank-
furt a. Main die Fiihrungsrolle zukam. Die Dermatologen leiteten
einen neuen Hohepunkt der Lichtbiologie und der Phototherapie
ab 1970 ein mit den modernen Therapieverfahren (PUVA, SUP,
UVB 311nm, UVAT1, PDT und Varianten und deren biologischen
Grundlagen. Ab 1978 liegt der Vorsitz der DGfL, die sich 2003 in
,Deutsche Gesellschaft fiir Photobiologie* umbenannte, in der-
matologischer Hand, der Verbund mit der DDG wird intensiviert
und die Photoimmunologie eréffnet neue Felder in Forschung
und Anwendung.

Der Weg der Venerologie
Elias Metschnikoff und Pierre Paul Emil Roux gelang 1903 in Pa-

ris die Ubertragung der Syphilis auf Schimpansen und 1906 kam
die Ubertragung auf und Ziichtung in Kaninchenhoden hinzu.

Der Zoologe Fritz Richard Schaudinn und der Venerologe Erich
Hoffmann entdecken 1905 in Berlin die Spirochaeta pallida als
den Erreger der Syphilis. Die entsprechende serodiagnostische
Reaktion wird nach Paul von Wassermann genannt, der diese zu-
sammen mit Albert Neisser und Carl Bruck 1905 publizierte.

Ein weiterer Durchbruch der Chemotherapie gelang 1909, als
Paul Ehrlich, der 1908 mit dem Nobelpreis fiir Medizin geehrt
wurde, mit einem Arsenobenzol , Ehrlich-Hata 606“ eine effekti-
ve Syphilisbehandlung etablierte. Die Substanz kam schon 1910
als ,Salvarsan“ in den Handel. Eine Ballung von erfolgreicher For-
schung fithrt zum optimistischen Aufbruch in bessere Zeiten.
Dazu war eine kraftige Gesellschaft vonnoten.

Schon 1902 wurde auf Initiative der Dermatologen A. Blaschko,
E. Galewsky, E. Lesser, A. Neisser und A. Wolff in Berlin die Deut-
sche Gesellschaft zur Bekimpfung der Geschlechtskrankhei-
ten (DGBG) als eingetragener Verein gegriindet [6]. Entspre-
chend der Ziele: Diagnostik, Therapie, Prophylaxe und Volksauf-
klarung, versammelten sich iiber 4000 Personen aller Stinde
und Berufsgruppen in der DGBG, die auch Informationen iiber
Haufigkeit und Gefahren der Geschlechtskrankheiten erarbeitete
und sich in den Prozess der Gesetzgebung einschaltete. Eine enge
Zusammenarbeit mit der DDG bildete sich {iber die Jahrzehnte
aus, wobei sich die DGBG bevorzugt, aber nicht ausschlieflich,
den praktischen und sozialen Seiten der Venerologie widmet.

Die Geschlechtskrankheiten nahmen in den Kriegszeiten enorm
zu, so dass die Hautkliniken, vor allem in den Jahren nach 1945
ganz wesentlich verstarkt werden mussten. In Mannheim wurde
die Bettenzahl voriibergehend von 120 auf 400 erhoht, Betten,
die fast ausschlieBlich mit venerologischen Patienten belegt wa-
ren [7]. Nach Aufkommen der Antibiotika ging zundchst die Be-
handlungsdauer zuriick und die Sanierungen nahmen erfreulich
zu, ja es schien in den folgenden 2 Jahrzehnten, dass die Venero-
logie, trotz Resistenzen und Diversifizierung der ,STD* fast be-
deutungslos werden kénnte.

Im Jahre 1965 musste die eher diimpelnde DGBG wieder ,neu
gegriindet* werden. Diese Konsolidierung geschah durch den
neuen Vorsitzenden, Hans-Joachim Heite in Freiburg. Und im
Jahre 1972 wurde das Namenskiirzel DGBG, um Verwechslungen
mit dem Deutschen Gewerkschaftsbund (DGB) zu vermeiden, in
,GBGK*“ umbenannt. Es blieb aber, wie bisher, die Deutsche Ge-
sellschaft zur Bekdmpfung der Geschlechtskrankheiten.

Mit der rasanten und weltweiten Verbreitung des HIV und dem
Aufkommen der auch jetzt noch nicht heilbaren neuen Erkran-
kung AIDS allerdings bekommt die Venerologie eine neue und
ganz besondere Bedeutung, die weit in die Sozialmedizin eingeht
und die fundamentalen Strukturen der Gesellschaft betrifft, ganz
besonders in Afrika und Lateinamerika. Mikrobiologie, Virologie
und Entwicklungshilfe sind besonders gefragt, die Dermatologie
und Venerologie scheint momentan allerdings eher mehr der
Diagnostik und der erfolgreichen Anwendung zugewandt. Eine
Losung oder gar ein Ende von AIDS ist aber noch nicht abzuse-
hen.

Die Deutsche Dermatologische Gesellschaft wird dieses Jahr 115
Jahre alt. Es handelt sich im Wesentlichen um dieselben Jahre,
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eben etwas frither angefangen, welche die Spanne von 100 Jah-
ren umfasst, seitdem im Jahre 1904 in Berlin der 5. Internationale
Dermatologenkongress stattfand bis jetzt [8]. Die Entwicklung in
diesem Jahrhundert ist geprdgt von den zwei Weltkriegen und
deren Folgen in Deutschland, Europa und der ganzen Welt. Un-
terschiede sind deutlich. Besonders zeigt sich dies an den beiden
hier exemplarisch vorgestellten Wissenschaftsbereichen Licht-
forschung und Venerologie, die ihrerseits wiederum ganz unter-
schiedliche Entwicklungen durchmachten.
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Inherited Cancer Syndromes: Current Clinical Management
N. C. Ellis (ed)
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In den letzten 10 Jahren sind Syndrome mit vererbbaren Tumo-
ren zunehmend erfasst worden. Sie haben sowohl an klinischer
Bedeutung (5-20% der Tumorpatienten mdgen es sein) wie
auch als Modelle hinzugewonnen. Dies mag im Allgemeinen
richtig sein und wird auch argumentiert. Es sei an der Zeit, so-
wohl den Klinisch titigen Arzten als auch den experimentellen
Krebsforschern eine Zusammenschau anzubieten, die gegensei-
tiges Verstdndnis fordert und der Patientenversorgung niitzt. So
die Absicht dieses Buches, welches weitgehend die Erfahrung
verschiedener klinisch-genetischer Zentren in USA vereinigt.
Grundlagen zur Risikoerfassung, zur genetischen Beratung, zu
Ethik und zur Rechtslage sind vorangestellt. Es folgen ausfiihrli-
che und praxisbezogene Kapitel {iber Brustkrebs, Polyposis, an-
dere kolorektale Tumoren, Ovarialtumoren sowie solche des
Urogenitaltraktes und Malignome endokriner Organe. Und die
Dermatologie mit ihren Modellen, fragt man sich unverhofft.
Unser Fach hat doch schon seit tiber 20 Jahren die dermatologi-
schen Modelle analysiert und in die klinische Tatigkeit inte-
griert. Familidre Melanome, Neurofibromatosis, Basalzell-Na-
vus-Syndrom, Xeroderma pigmentosum und viele andere, zwar
seltene Syndrome sind evident. Sie fehlen hier weitgehend oder
sind nur am Rande erwdhnt. Ein dermatologisches Kapitel
drdngte sich auf, nicht nur der Vollstindigkeit wegen, sondern
auch zur Steigerung der Brauchbarkeit!

E. G. Jung, Heidelberg

Pruritus bei schweren Erkrankungen

Z. Zylicz, R. Twycross, E. A. Jones

Pruritis in advanced disease. Oxford University Press, 2004.
207 S. Kart. £ 42,50 ISBN 0-19-852510-9

Im Jahre 2000 fand in Oxford ein ficheriibergreifendes Sympo-
sium {iber Juckreiz und seine Bedeutung bei verschiedenen
schweren Erkrankungen statt, welches ein internationales Ex-
pertengremium zusammenbrachte. Jetzt liegt die Publikation
als bleibende Dokumentation vor, die auf 207 Seiten in Text und
Schemazeichnungen sowohl die Grundlagen, wie auch die ange-
wandten Forschungsergebnisse in 16 Kapiteln zusammenfasst.
Neurophysiologie, klinische Wertung und das Problem der Juck-
reizmessung und deren Gradierung werden vorangestellt. Dem
LPruritus sine Materia“ wird viel Beachtung geschenkt, den Neu-
rotransmittern auch und psychogenen Juckreizformen. Eigene
Kapitel beschdftigen sich mit dem Juckreiz bei Cholostase, bei
Einnahme von Opioden, bei soliden Tumoren, bei Urdmie, bei
hdmatologischen Erkrankungen, bei Psychosen und bei Neuro-
pathien. Die lokalen und die systemischen Behandlungsmog-
lichkeiten werden vorgestellt und bewertet. Auch auf die Pflege
wird besonders eingegangen. Ein abschlieBendes Kapitel gibt ei-
nen historischen Uberblick iiber Juckreiz und schlieBt mit einem
Ausblick, nicht ohne die vielen ungelésten Probleme anzuspre-
chen. Ein profundes Werk iiber Juckreiz fiir Grundlagenwissen-
schaftler und Kliniker.

E. G. Jung, Heidelberg
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