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VORWORT

In den . Parerga und Paralipomena™ schreibt Schopenhauer (§75): ..Wenn
wir ganz einfache Wirkungen, die wir im kleinen tiglich vor Augen haben, einmal
in kolossaler GraoBe zu sehn Gelegenheit finden, so ist uns der Anblick neu. interessant
und belehrend : weil wir erst jetzt von den in ihnen sich dulfernden Naturkriften eine
angemessene Vorstellung erhalten.™

Ein Beispiel dieser Art ist die Anaphylaxie. Fiir eine grof3e Zahl klinischer Sym-
ptome und Krankheitsbilder, die wir , taglich vor Augen haben™, in ihrer Pathogenese
aber nicht verstanden, hat sie uns die ..angemessene Vorstellung™ gegeben, deren
Darlecung und Anwendung den Inhalt der Lehre von der ., Allergie™ ausmacht.

Zwischen 1890 und 1894 hatten Behring, Ehrlich und Gruber die Antikérper
im Nerum entdeckt. Zehn Jahre spiter beobachtete Richet jene eigentiimliche
Reaktion, die bei Tieren auftritt, wenn ihnen neun Tage nach einer ersten, villig
unschéadlichen Injektion eines artfremden Eiweilles die gleiche Substanz ein zweites
Mal injiziert wird. Die Reaktionsbereitschaft des priaparierten Tieres ist eine vollig
andere als die des unbehandelten Tieres: es ist ,.schutzlos™ oder. wie Richet sagt.
anaphylaktisch geworden. Das als [, Anaphylaxie™ bezeichnete und in seinen mannig-
faltigen Varianten experimentell ausgiebig studierte Phinomen zeigt fiir einen he-
sonderen Fall die Verwandlungstahigkeit der ;. normalen™ Reaktionsbereitschaft : die
ursprimnglich . nomergische™ wird zu einer ,allergischen™ (Pirquet).

Pirquet erkannte, dafl eine Anzahl krankhafter Symptome beim Menschen nichts
anderes ist als der Ausdruck einer solchermafien verwandelten Reaktionshereitschaft:
und er als erster versuchte, nicht nur die Zeichen der Serumkrankheit, sondern auch
jene der Infektionskrankheiten bereits als Lallergische Reaktionen™ zu verstehen:
cr nahm an, dall das krankmachende Agens erst dann im Organismus krankhafte
Svmptome hervorruft, wenn es durch Antikérper verindert sei. Die Inkubationszeit
sei der Termin, der bis zur Bildung dieser Antikorper verstreiche.

In der nachfolgenden Zeit sind viele diesen Gedanken gefolgt, doch hat sich
aezeigt, weleh grolle Schwierigkeiten mit der Realisierung jener genialen Konzeption
verbunden sind. Bei dem Bemiihen, dieses Erbe zu entwickeln, ist die Medizin
freilich vielfach Unklarheiten und fruchtlosen Diskussionen anheimgefallen: Withrend
cine Reihe von Disziplinen und Schulen sich von der Allergielehre iiberhaupt nicht
berithren liell, bekimpten andere sie e fundamento: und wieder andere sind allzu
leicht geneigt, den offenbar schlecht verstandenen Begriff iiberall dort als
pathogenetische oder dtiologische Erklarung heranzuziehen, wo sie eine hessere nicht
7zu haben meinen.

It die Bemithung v den Wahrheitsgehalt und den klinischen Giiltigkeitshezug

der Allergiclehre handelt es sich darum: zu pritfen, ob und welche Symptome und



Vi Vorwort

Krankheiten Ausdruck einer allergischen Reaktion sind: dies ist nur mogiich, wenn
man von klaren und gut fundierten Grundbegriffen ausgeht und das entsprechende
pathologische Geschehen beim Menschen aus diesen  Grundbegriffen und  ihven
anschaulichen, experimentell wohl belegten Fakten zwingend abzuleiten vermag.

Diese behutsam und kritisch vorgehende klinische Arbeit hatte ergeben, dal} ciner
sehr groflen, frither nicht geahnten Anzahl klinischer Symptome und Krankheits-
bilder in der Tat ein allergischer Vorgang zugrunde liegt oder liegen kann. Die
Herausarbeitung dieser speziellen Pathogenese fithrt aullerdem zwingend zu ciner
Eruierung der auslosenden pathogenen Faktoren und ermaglicht dadurch dort eine
kausale Therapie, wo man sich frither mit symptomatischen Hilfen hatte zufrieden-
geben miissen,

Absicht unseres Buches ist es, die Methoden und Ergebnisse dieses analvtischen
Diagnoseprozesses, seine theoretischen Voraussetzungen und praktischen Erfolge
mit Kinschlul} der Therapie systematisch aufzuzeigen, kurz: die Theorie und Klinik
der allergischen Reaktion darzustellen.

Neit der zweiten Auflage (1943) ist fiir die Lehre von der Allergie eine Fille theore-
tischer Erkenntnisse und klinischer Erfahrungen neu gewonnen worden: kaum ein
Sonderfach der Klinik ist unberiithrt geblieben, der Durchdringungsprozely aber
keineswegs abgeschlossen. Wihrend fiir eine Reihe von Krankheitshildern die aller-
gische Pathogenese gewil} ist — als Ursache oder fithrende Mithedingung -, kann
sie fiie andere nur einen Wahrscheinlichkeitswert beanspruchen, und fir
wiederum andere diirfte sie als Hilfshedingung eine Rolle spielen, ohne dald sich dies
bei dem heutigen Stand der Forschung bereits beweisen liele.

Die Darstellung eines so weitraumigen und entwicklungsfihigen, aber auch viele
ungeloste Probleme enthaltenden Gebietes erfordert eine unbestechliche Kritik, grofie
Sonderkenntnisse sowie eigene Erfahrungen. Um diesen Forderungen zu entsprechen,
schien es uns notwendig, den gewaltigen Stoft aufzuteilen und seine Bearbeitung
ciner groBeren Anzahl bewidhrter Kenner und Fachleute anzuvertrauen jedoch
so, dall bei dieser | Spezialisierung™ eine Zertrimmerung des Gegenstandes, eine
- Desintegration™ seiner Gestalt, vermieden werden sollte. Daly gleichwohl gewisse
individuelle Varianten bei der Wiedergabe des Grundthemas durch verschiedene
Autoren hervortreten, diirfte fiir die Interpretation der Allergic und ihre Probleme
cher vorteilhaft als nachteilig sein.

Den alten Buchumfang zu vermehren, war unvermeidlich, weni wir den inzwischen
so michtig hinzugewonnenen mannigfaltigen Erkenntunissen und Problemen einiger-
malien gerecht werden wollten. Hier wird die Kritik tadeln, dali ein ausfithrliches
Literaturverzeichnis nicht beigegeben wurde: wir haben darauf verzichtet, um den
Buchumfang nicht noch mehr zu erweitern. Wer eine der zahlreich herangezogenen
Binzelarbeiten einsehen mochte, findet sie leicht mit Hilfe der Zentralblatter: jedem
Autornamen wurde das Erscheinungsjahr der betreffenden Arbeit hinzugefiigt, dic

dann iiber das Zentralblatt aufgesucht werden kann.
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Vielleichit ist es fiir den Leser angenehm, wenn er den Grundplan des Buches und

dadurch die .. Ordnung™ der einzelnen Kapitel erfahrt

I. Grundbegriffe Kapitel |
1. Geschichte der Allergieforschung a2
I11. Serologische Grundlagen 5w B
IV, Experimentelle Grundlagen . 4 -7
V. Klinik
AL Allgemeiner Teil
I. Entstehung der Allergie » 8,9
2. Erkennung der Allergie - 10--12
3. Behandlung der Allergie Lo 13014
B. Spezieller Teil o 1536
VL. Pathologische Anatomie der aller-
gischen Krankheiten des Menschen o 37
VI Allergosen bei Tieren 53 98

V1. Sachregister

Wie sehr ich allen Mitarbeitern fir ihre Abhandlungen und ihre redaktionelle
Bereitschaft danke, ist mehr. als sich sagen lif3t. Die Herren Rossle und Sehmidt
haben mir immer wieder, oft mit viel Geduld, immer mit warmer Freundschaft.
fiir die ich sehr dankbar bin, zur Seite gestanden.

Der Verleger, Herr Dromed. h.c. Bruno Hauff, hat auch diesmal alles eingesetzt, um
unseren Wiinschen zu entsprechen und ein nach Druck und Ausstattung perfektes
Buch zu schaffen.

Besonderen Dank schulde ich meiner Sekretédrin, Frau Lotte Jannasch . die schon
die beiden ersten Auflagen betreute und auch diesmal mit unendlicher Sorgfalt die

Korrekturen bearbeitet und vor allem das Sachverzeichnis zusammengestellt hat.

Litheck. Oktober 1956

Kane Hanses
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