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Arbeitsherichte!
Comptes rendus sur les recherches scientifiques?

D. K. 616.002.5.053
Aus dem Kindersanatorium Pro Juventute, Davos — Chefarzt P.D, Dr, H, Wissler

Streptomyecinbehandlung der Lungentbe.
im Pubertits- und Adoleszentenalter

Yon H, Wissler

Sobald feststand, dafl das Streptomycin auf bestimmte Formen der
Lungentbe. des Erwachsenen wesentlichen Einflull haben kann, war zu
erwarten, dafl im Pubertiits- und Adoleszentenalter die Verhiiltnisse
besonders gunstig liegen wiirden, handelt es sich doch durchwegs um
frische, mehr oder weniger exsudative Prozesse, bei denen frither in den
meisten Féllen eine Kollapsbehandlung indiziert war. Um festzustellen,
wieweit diese Erwartung berechtigt war, behandelten wir, sobald die
finanzielle Basis dieser Versuche gesichert war, systematisch alle frisch
ins Sanatorium eingewiesenen Fille sowie solche Patienten, bei denen
im Sanatorium ein frischer Schub auftrat, mit Streptomyein und griffen
zur Kollapstherapie erst dann, wenn die Streptomycinbehandlung ver-
sagt hatte. Leider reichte unser Krankengut bei weitem nicht aus, um
parallel eine unbehandelte Kontrollserie laufen zu lassen.

Krankengut. Einbezogen wurden alle Fille, die Lasionen vom soge-
nannten tertidren Typus answiesen und entweder eine Caverne hatten
oder, wenn nicht, magensaft- oder sputum-positiv waren. Ausgeschlos-
sen wurden einfache Primiirkomplexe. auch wenn sie magensaft-positiv
waren, sowie Lisionen vom Typus der Epithe. Diese Bedingungen er-
fiilllten in den Jahren 1948-1950 31 Fille (2'3 mit Caverne, 11 t}hun}.

Behandlungsmethode. Yorperiode: Die frisch eingewiesenen Fille wur-
den withrend mindestens 1 Monat ohne Behandlung beobachtet und
nur verwendet, wenn sie stationfir oder progiessiv waren. In 3 Fillen
wurde die Behandlung sofort begonnen, nachdem die Progredienz an
Hand fritherer Bilder feststand. In 9 Fiillen handelte es sich um frische,
im Sanatorium aufgetretene Schiibe bei Patienten, die vorher nur einen
geschlossenen Prozell hatten.

! ['ber Forschungen. welche von der Schweiz. Akademie der Medizinischen Wissen-
schaften finanziell unterstiitzt worden sind.
I Exécutées a IMaide de subventions de 'Académie Suisse des Sciences Médicales.
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Die tigliche Streptomycindosis betrug in der Regel 1 g, auf das
Kérpergewicht umgerechnet 15-21 mg/kg, im Mittel 19 mg/kg. Die
Dauer der Behandlung wuorde mit Riicksicht auf die Streptomycin-
resistenz in der Regel auf 60 Tage beschrinkt, nur in den letzten Fillen
(und seither) wurde sie, in Kombination mit PAS, auf 90-120 Tage
ausgedehnt. Im Mittel betrug sie 69 Tage. Zwei Patienten bekamen 2
Behandlungsserien in mehrmonatigem Abstand. PAS wurde in 6 Fillen
zusiitzlich gegeben. Die jetzt regelmiflig angewandte Methode der inter-
mitticrenden langdauernden Streptomycinbehandlung kombiniert mit
kontinuierlicher PAS-Behandlung (Trudeau-Society) kam in der hier
referierten Serie noch nicht zur Anwendung,

Die Beobachtungszeit (Nachfrage bei Patienten oder nachbehandeln-
dem Arzt) betrigt vom Beginn der Sanatoriumskur an gerechnet 1445
Monate, im Mittel 30 Monate, von der Beendigung der Streptomyecin-
behandlung an gervechnet 12-36 Monate, im Mittel 24 Monate. Sie ist
selbstverstiindlich zu kurz, um uber Dauerresultate etwas sagen zu
kénnen, aber lang genug, um wenigstens die Friithergebnisse zu beurteilen.

Ergebnisse. Beurteilt wurden Ablauf der Krankheitsprozesse im Ront-
genbild, wobel nur in die Augen springende And{:rungcn als «Riick-
bildungs bezeichnet wurden, sowie das Verhalten des Sputums bzw.
Magensaltes. «Negativ geworden» heilt, dal} nach der Streptomycin-
behandlung wiihrend mindestens mehrerer Monate keine Bazillen im
Magensaft durch die direkte Methode nachzuweisen waren. In den mei-
sten, aber nicht in allen Fillen ist das Ergebnie durch die Kultur nach-
gepriift. Traten spiter wicder Bazillen aaf, so ist der Fall unter den
Recidiven aufgeliihret.

Zu den caverndsen Fillen ist folgendes zu bemerken: Es handelt sich
fast durchwegs um kleine oder relativ dunnwandige Cavernen. The
arifite, die zum (bis jetzt) bleibenden Verschlul kam, mafl 214, em. Die
beiden ad exitum gekommenen Fille waren zum vornherein desolat; in
cinem Fall bestand ein beidseitiger groficaverntser ProzeB mit geblihten
Cavernen, im anderen ein atelektatischer, von einem Cavernensystem
durchsetzter Oberlappen,

Ein Vergleich mit den an Erwachsenen gemachten Erfahrungen ist
wegen der ganz verschiedenen Zahlen und auch verschiedenem Aus-
sangspunkt nur in groben Umrissen mébglich. Die amerikanischen Sta-
tistiken (Veterans Administration, Tucker, Fisher u. a.) zeigen deutliche
Besscrung des Rontgenbefundes bei exsudativen Prozessen in etwa 50
bis 80%, der Fille, Cavernenschluf} in 15-269%,, «Sputum Cenversion»
in etwa 459,. Mordasini sah bei 178 Fiillen Cavernenschlufl nur in 8%,.

Wir sind uns vollkommen bewuflt, dall man eine so kleine Beobach-

24 Bull. sehwerz, Akud, med.Wiss., 1952 35?



Necht=cavernis 11 Fille

Gute Rickbildung . . . . . . 9 J spiiter Bronchialdrisenperforation |
| =pater Recidiv . 1
heine oder geringe Ritckbildung 2 I :Tpf“‘r itlhl‘-hp"_l”m.tr?t = " ;
| spiiter Pneumothorax der Gezenseite I
Magensalt negativ geworden . o
Magensaft positiv geblichen .. . 2 (gleiche Fille wie «geringe Rickbildung .}
Cavernis 200, davon doppelseitiy (vavernis efnseitig) 7
Gute Ruckbildung, Caverne ge-
schlossen © . . . . . . . . 1t am Schlull der Beobachtungseeit gt . . 10
spiter wesen Reeldivs Kollapsbehandlung
notig., Re=ultat derselben ot . . 0 0 . 0 1
keine oder geringe Riickbildung.
Caverne nicht gesehlossen . . T oprogredient, spiiter gestorben . : 2
kollapshehandlung mit gutem Re Hlllldt 3
Kollapsbehandlung  mit  ungeniigendem
Besultat (Bronchus-They . . 0 0 0 . . 1

Sputwin oder Magen=att bei Be-
handlungsbeginn positiv. . . LT
Negativ geworden . o 0 0 L 0 13
Positiv geblieben . . wowom Ok
(2 progredient. spiiter Fxitus, 1 Bronchus-The)

tungsserie wie die unsrige nicht mit grilleren Statistiken vergleichen
unid keine weitreichenden Schlisse zichen darf. Anderseits diirfte es
nicht leicht sein, cin grofies, unser Thema betreflendes Krankengnt zu
sammeln. Dic Ergebnisse sind immerhin so. dal} sie es uns erlauben, auf
dem eingeschlagenen Weg weiterzugehen. Diez um so mehr, als die heute
angewandte Methode der lange dauernden intermittierenden Strepto-
myecinbehandlung Kombiniert mit PAS noch etwas bessere Resultate
verspricht. Besonders hervorzuheben ist. dall un=ere iurgebnisse unter
sSanatoriumsverhiltnissen erzielt wurden, . h. bei weitzehender kir-
perlicher Ruhe unter giinstigen klimatischen Bedingungen. Wir sind
nicht der Meinung. dall die antibiotische Therapie die Kollapsbehand-
lung ersetzen kann., Wir glauben aber. dald ex sich bei den Patienten im
Pubertitzalter auf alle Fille lohnt. zuerst einen Versuch mit der anti-
biotischen Therapie zu machen und erst ber unbefriedigendem Resultat
ZAT Kt'}llaysthi'rnllil' zu schreilen. Dhe Arbeiten von Irvruff-n"f{'issfg_
Widmer u. a. zeigen ja cindriicklich, dal} der Pneumothorax verhilinis-
miillig oft zu Spidtkomplikationen fiithet, Wenn man also seinen An-
wendungsbereich ohne Nachteil einschriinken koinnte. =0 wiire vieles
gewonnen.

Die Tatsache. dald nach anfanglichem Erfolg ein Recidiv auftreten
kann. bedeutet. dal} die Patienten lange genug unter genauer Beobach-
tung stehen mussen. Wir haben uns deswegen noch nicht dazu ent-
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schlieffen konnen. die Dauer der Sanatoriumskur kiirzer zu bemessen,
als wir es sonst bei giinstig verlaufenden Fillen gewohnt waren. Der
Vorteil der Streptomycinbehandlung liegt also im wesentlichen darin,
dafl in einem Teil unserer Fille die Kollapstherapic vermicden wurde
oder, wenn doch nitig, unter giinstigeren Umstinden eingeleitet werden

konnte (negatives Sputum).

Zusammenfassung

31 Fille von Lungentbe. des Pubertdatsalters (11 Fille offen. nicht
cavernos; 20 Fille cavernos) wurden wihrend durchschnittlich 69 Tagen
mit Streptomyvein behandelt. In 23 Fillen erfolgte eine gute réntgeno-
logische Rickbildung. in 10 von 20 caverndsen Fallen blieben die Ca-
vernen withrend einer minimalen Beobachtungszeit von 1 Jahr geschlos-

sen. in 4 Fiillen war der Erfolg nur veriibergehend.

Résumé

Dans 31 cas de tuberculose pulmonaire survenue pendant la puberté
(L1 cas de tuberculose ouverte non caverneuse, 20 cas de forme caver-
neusv.),_ On & 11||||1i([l.11" le traitement par la Ef.T{.‘-P[Ul’Il}’['iIll‘ durant une
moyenne de 69 jours, Dans 23 cas, on a pu assister a une régression radio-
logique satisfaizante, dans 10 des 20 cas avec cavernes, celles-ci restérent
fermées durant une durée minimum de 1 an. dans 4 cas. Vamélioration
n’a été que passagere.

Riassunto

31 casi di tubercolosi polmonale in individui in et pubere (11 casi
aperti senza caverne, 20 casi con caverne) furono trattati con strepto-
micina durante 69 giormi in media. In 23 casi si pote constatare una
buona regreszione radiologica delle lesioni: in 10 dei 20 casi con caverne.
queste rimasero chiuse per un minimo periodo di osservazione di | anno:

in 4 casi l'esito terapeutico fu solo passeggero.

Summary

31 cases of pulmonary tuberculosis in puberty (11 open non-cavernous
cases, 20 cavernous cases) were trealed with streptomyein for an average
period of 09 days. In 23 cases there was a good reentgenological regression::
in 10 of the 20 cavernous cases, the eaverns remained elozed for a minimal
observation period of one vear, and in 4 cases the success of the therapy
was only temporary,

Fisher. Fishburn und Wallace: Amer. Rev, The, 56, 534 (1917). - Mordasini: persinl,
Mitteilung, - Tueker: Amer. Rev, The, 60, 715 (1949}, — Yeterans Administrat, Amer,

Rev. The, 56, 483 {1947), - Tradean Society, Amer. Rev. The. 63, 617 (1951, Wernli-
Huaessig: Schw, Zsche, The, 7, 331 (1930). — Widmer, K.: Schw. Zschr. The, im Dreock,
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