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Ol in den Beinen

Eine Reise in die Tropen, Alkohol-
missbrauch und schmerzhafte Ulzera
an den Beinen, aus denen sich eine
olige Fliissigkeit entleert: Die fol-
gende Kasuistik schildert, wie sich
aus diesen Angaben eine stimmige
Diagnose ergibt.

— Wihrend eines Urlaubs in Mexiko
bildeten sich bei einer 66-jahrigen Frau
schmerzhafte Geschwiire an beiden Un-
terschenkeln. Aus der fritheren Anam-
nese war lediglich Alkoholmissbrauch
bekannt. Bei der Untersuchung wirkte
die Patienten gesund und hatte kein Fie-
ber.

An beiden Unterschenkeln fanden
sich mehrere subkutane gerdtete Knoten
von 1-3 cm Durchmesser, von denen ei-
nige ulzeriert waren. Aus den Ulzera
entleerte sich eine geruchlose olige
braun-gelbe Fliissigkeit. Klinisch wurde
die Verdachtsdiagnose einer Pannikuli-
tis gestellt. Dabei handelt es sich um ei-

ne entziindliche Erkrankung des subku-
tanen Fettgewebes. Den Schlissel zur
Diagnose brachte die Lipase, die mit
3000 U/l massiv erhoht war. Im abdomi-
nellen CT stellte sich eine serése Pan-
kreatitis dar. Hautbiopsien bestitigten
die Pannikulitis.

In der Regel findet man fiir Panniku-
litiden keine Ursache. Nachdem die Pa-
tientin im Urlaub in Mexiko war, ver-
mutete man als wahrscheinlichste Ursa-
che eine Infektion. Als Erreger kamen
dabei nicht nur die in zivilisierten Lin-
dern auftretenden Streptokokken in Be-
tracht, sondern auch atypische Myko-
bakterien und Pilze. Die Pannikulitis bei
der Pankreatitis ist eine seltene Kompli-
kation, in der Literatur werden nur etwa

(A) Schmerzhafte
ulzerierte subkutane
Knoten im Bereich der
Unterschenkel;

(B) ulzerierter Knoten
mit geruchlosem
oligem braun-gelbem
Exsudat.

150 Fille berichtet. Die Patientin unter-
zog sich einer Pankreatikoduodenekto-
mie und einer Cholezystektomie. Die
Knoten bildeten sich ebenso zuriick wie
die erhohten Lipasewerte.

= S. Colantonio, J. Beecker
(Dr. Jennifer Beecker, jbeecker@rogers.
com): Pancreatic panniculitis. CMAJ 2012.
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! Kommentar

Der Fall ist ein weiteres Beispiel dafiir, wie
wichtig dermatologische Kenntnisse auch
fiir den Internisten sind, da sich eine Vielzahl
von schwerwiegenden Organerkrankungen
zundchst an der Haut manifestieren.
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Salbutamol-Infusion erhoht Mortalitat bei der

Schocklunge

Beim akuten Lungen-Schadigungs-
syndrom scheint eine friihe intra-
vendse Salbutamol-Infusion die
Sterblichkeit zu erh6hen. Zudem
wird sie schlecht vertragen.

— Bei akutem Lungenversagen bzw.
Schocklunge (engl: acute respiratory
distress syndrome, ARDS) hatte die in-
travenose Behandlung mit Salbutamol
in einer fritheren Studie eine Reduktion
der extravaskuldren Fliissigkeit in der
Lunge und des Atemwegsdrucks erge-
ben. Auf eine etwaige Beeinflussung der
Mortalitat war die Phase-II-Studie je-
doch nicht ausgelegt gewesen.

Die jetzt publizierte, placebokontrol-
lierte und randomisierte Studie wurde
an 46 britischen Intensivmedizin-Ein-
heiten bei intubierten und mechanisch

40

beatmeten Patienten innerhalb von 72
Stunden nach Beginn des ARDS durch-
gefithrt. Die Patienten erhielten entwe-
der Salbutamol (15 pg/kg ideales Kor-
pergewicht pro Stunde) oder Placebo
iiber bis zu sieben Tage.

Die Rekrutierung wurde nach der
zweiten Zwischenanalyse aufgrund von
Sicherheitsbedenken beendet. Salbuta-
mol erhohte die 28-Tage-Mortalitdt. 55
Patienten (34%) starben in der Salbuta-
mol- bzw. 38 Patienten (23%) in der Pla-
cebogruppe (Risk Ratio 1,47; 95%-Kon-
fidenzintervall 1,03-2,08).

Die Behandlung mit intravendsem
Salbutamol frith im Verlauf eines ARDS
wurde schlecht toleriert, z. B. aufgrund
von Tachykardie, neu aufgetretener Lak-
tatazidose oder neu aufgetretener Ar-
rhythmie.
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Die Routinebehandlung beatmeter ARDS-
Patienten mit Beta-2-Agonisten kann auf-
grund dieser hochwertigen Phase-II-Studie
nicht empfohlen werden. Die Behandlung
von ARDS-Patienten mit Beta-2-Agonisten
sollte auf die Therapie klinisch relevanter
reversibler Atemwegsobstruktionen be-
schrdnkt werden.
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