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~ber experimentelle Rh-Immunseren*. 
Von 

0. PlaOKOP, Bonn. 

Alle l%h-Seren sind Immunseren.  Allein D ~  berichtete fiber den 
Fund eines Rh-AntikSrpers ohne Beziehung zu einer Immunisierung. 
Jedenfalls war keine entsprechende Anamnese zu erheben. Hier mul~ 
man sich abet  an die Arbeiten yon SATES und KnIPP~-E~, sowie WALSH 
erinnern, wonach selbst kleinste Mengen Rh-unvertri~g]ichen Blutes 
antigen wirken. Die Herstellung yon Anti-D-Serum durch Immuni-  
sierung yon Meerschweinchen mit  Rhesusaffenblut ist zeitraubend und 
umst~ndlich, die Ergebnisse sind schlecht. Technisch einfacher ist die 
Immunisierung yon Meerschweinchen mi t  0-1:~h-positiven BlutkSrper- 
chen. Die Ergebnisse entsprechen ungef~hr der Affenb]utimmunisierung. 
Die Seren der Erythrob]astosefrauen waren immer besser. Eine Frau  
mit  Erythroblastoseanamnese wurde mit  12 Injektionen in 2 Monaten 
yon 1:16 auf 1:256 (univalentes Anti-D) aufimmunisiert. (Die Frau 
befand sich bereits in der Menopause, daher war der Versuch statthaft .)  
Die gewonnenen Seren wurden im Calciumchlorid-Vakuumexsiccator 
eingetrocknet. Bei hochtitrigen Seren fiber 100000 (es wurde sogar 
ein Titer yon 1:160000 beobachtet) genfigte dieses Verfahren, da je 
5,0 cma-Ampulle nur 2 - -5  Tropfen eingetrocknet werden mul~ten. Es 
t ra t  beim Trocknen kein Titerverlust ein. Eine Absorption der Iso- 
agglutinine entfiel, da man  die Seren bis zum tausendfachen verdfinnen 
konnte. Andere Proben wurden im Tiefkfihlverfahren mit  der Leybold- 
Pumpe eingetrocknet. 

Unter  den gewonnenen Seren (etwa 40 Anti-D, DE und CD) wurde 
besonderes Augenmerk auf CD- und DE-Seren gerichtet, um ein Anti-C- 
bzw. ein Anti-E-Testserum herzustellen. Dutch Zusatz yon blockieren- 
dem Anti-D konnte in einem Fall ein agglutinierendes Anti-C gewonnen 
werden. Auch lie~ sich aus einem hochtitrigen CD durch Absorption 
mit  R~-BlutkSrperchen ein Anti-C gewinnen. Ermut ig t  durch die Ver- 
5ffentlichung yon VAN LOGHW~ war die Herstellung yon reinen l%h-Unter- 
gruppenseren das n/~chste Ziel. Durch Immunisierung yon freiwilligen 
Spendern gelang vA~ LOGEE~ die Herstellung yon Anti-C-, Anti-D- und 
Anti-E-Seren. Die Zahl der nStigen Injektionen entsprechenden Blutes 
betrug bis 50. Die AntikSrper erschienen erst nach Gaben yon Tetra- 
vaccinen bzw. wurden bereits erschienene dadurch zur Brauchbarkeit  
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gesteigert. Diese Ergebnisse waren im fibrigen geeignet, die Auffassung 
yon W~E~ER fiber die Konkurrenz der Antigene zu widerlegen. Der 
Vortragende verwandte bei seinen Versuehspersonen auBer Tetra- 
vaccine Pyrifer, Omnadin und T 88 (Behring). AuBerdem sollte die so 
wirksame Plaeentarimmunisierung dadurch nachgeahmt werden, dab 
man die ,,EinstrSmbasis" ffir das Antigen erweiterte, indem man sub- 
eutane Injektionen multipler Depots (bis zu 10 Injektionen an ver- 
schiedenen KSrperstellen mit feinster Nadel) an]egte. Um den Verh~lt- 
nissen der Sehwangerschaft noch welter gerecht zu werden, beabsichtigen 
wir, analog den L6gRsehen Versuchen Titersteigerungen mit Hormonen 
zu versuehen. Es sollen auBerdem sehlechte Immunisierungsergebnisse 
durch die verschiedensten unspezifisehen Reize verbessert werden, ttier- 
her gehSren ttautreize, ferner beige B~der und Liehtb~der (LActv~vR), 
kleine Alkoholdosen (L~3DTK~), Verabfolgung yon Metallsalzen (MAD- 
s ~ ) ,  ferner Cortiron (M~xHOFF) und Vitamingaben A und C (K6NIG 
und ABDERHALDEN), ferner soil 2 Std vor der. Blutentnahme Pilokarpin 
verabfolgt werden (LITARCZEK). Ds~s Ergebnis der Immunisierung 
mittels subcutanen Depots (kombiniert mi~ intravenSsen Injektionen 
oder nach intravenSser Anfangsimmunisierung) war die Gewinnung 
yon einem guten Anti-D, einem sehlechten Anti-C und zwei besonders 
hochtitrigen Anti-E-Seren mit Titern yon 1:512 nach wenigen Injek- 
tionen. Insgesamt standen 25 Personen im Versueh. Als Fehlsehlag 
erwies sieh der Versuch, dadurch zu einer schnelleren Immunisierung 
zu kommen, dab AB0-unvertr~gliche BlutkSrperehen subcutan gespritzt 
wurden, was zu einer sehnelleren AuflSsung der BlutkSrperchen ffihrt. 
(Doeh Konkurrenz der Antigene ?) (Die bei der Immunisierung ver- 
wandte Menge war nie grSBer als 4 cm 3 Vollblnt.) Andererseits gelang 
eine unspezifische Steigerung des Titers mit der MORGANsehen A-Sub- 
stanz. Selbstverst~ndlich muB bei allen Versuehen die individuelle Kon- 
stitution der Versuehspersonen berfieksiehtigt werden (BARATH U. a.). 
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