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Fig.  9. ]~Iilz des dritten Falls. 01ira. 2,0 ram. Comp. Oe. 6. YenSse 
Kapillaren im Quer- und L~ngsschnitt mit stark geschwolIenen 
Endothelze]len~ welche rote BlutkSrperchen und Stfieke yon solehen 
enthalten. Rechts unten eine blutkSrperchenhaltige Zelle. 

Fig.  10. Kernhaltige Zellen aus der Leber des dritten Falls; a~lch die 
gleiehe YergrSl~erung, 

Vo 
Uber Meningo-Encephalitis beim Kaninchen. 

(Aus dem Laboratorium der Universit'~ts-Kinderklinik zu Berlin.) 

u  

Dr. Peter Miseh, Volont~rarzt. 

Anfang Februar des Jahres 1902 erkrankten ira Tierstall 
der Kinderklinik tier Kgl. Charitd ~) zwei Kaninchen spontan 
und gleichzeitig unter den Erscheinungen der einseitigen Ver- 
drehung des Kopfes und der Wirbelsiiule~ abnormer Einstellung 
der Augen (der sogen. Magendiesehen Augenstellung) unkoor- 
dinierten Bewegungen, halbseitiger Parese und Zwangsbewegun- 
gen, indem die Tiere Rollbewegungen um ihre L~ingsaehse aus- 
i iihrten, bis sie vor ErsehSpfung liegen blieben oder durch ein 
Hindernis im Wege aufgehalten wurden. 

Wegen dieser Zwangsbewegungen wurde bei den Tieren 
eine Erkrankung des Mittel- bezw. Kleinhirns vermutet und 
wegen der oben angemerkten Magendiesehen Augenstelhng an 
eine vorzugsweise Beteiligung der Crura cerebelli ad pontem 
bezw. ihrer Naehbarsehaft gedacht. 

Wegen des Interesses des Falles und der sp~rliehen ]~lit- 
teilungen fiber spontane Erkra.nkungen des Nervensystems der 
Kaninchen soll hier fiber die Tiere beriehtet werden. 

Die Tiere unterstanden seit ihrer offenbaren Erkrankung 
einer genauen Beobachtung, woriiber t~glich Krankenjournal 
gefiihrt wurde, bis sie nach ein- bezw. dreiwSehigem Verlauf 

~) Es ist mir eine angenehme Pflicht, Iterrn Geh. Rat H e u b n e r  ffir 
das Interesse, das er dieser Arbeit entgegengebracht hat, aach an 
dieser Stelle meinen Dank zu sagen. 
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unter steter Zunahme der Erscheinungen und starker Abmagerung 
zu Tode kamen. 

Es sei hier zunS.chst der Krankheitsverlauf zus~mmenfassend 
mitgeteilt. 

K a n i n c h e n  I. Ein 9 Woehen altes, yon einem gesunden Wurf 
stammendes, 1010 g schweres~ m~innliches Albino-Kaninehen. Das Fell ist 
glanzlos und struppig; es besteht eine aul~erordentlich starke )]:agerkeit, so 
dat3 die Interkostalr~,ume sich gleiehsam leer anffihlen und in den R~umen 
zwischen den proc. spinosi der Wirbels~iule fSrmliche Gruben ffihlbar sind; 
an den Vorderextremit'~ten ist fast gar kein Muskelfleisch mehr abzutasten. 

Die Respiration ist auch in der Ruhe beschleunigt, 80--90 Atemzfige 
in der Minute; es besteht ser5ser Ausflul] aus der Nase, beijeder Inspiration 
hSrt man ein feuchtes, schniefendes Ger~iusch; der Appetit liegt seit Tagen 
vSllig darnieder; Erbrechen besteht nicht; die Faeces sind yon normater 
Konsistenz und Farbe. 

Das Tier macht im ganzen einen schwerkranken Eindruck, es blickt 
ruhig vor sich hin; ist nicht taunter und ]ebhaft wie die anderen Tiere. 

Die galtung in der Ruhe ist die fiblich ,kauernde" eines gesuaden 
Kaninchens, indem din" Rumpf sieb auf die im Kniegelenk flektierten Hinter- 
f~il~e stfitzt. Die Vorderextremit~iten liegen in dieser Stellung des Tieres 
gewbhnlich nicbt nebeneinander, sondern stehen auffallend divergierend~ 
indem der rechte Full weiter nach aui~en gehalten wird als der linke. 

Werden die Vorderffil~e angezogen, so bleibt aueh dabei der rechte 
Full etwas zurfick, indem der linke F(;I) niiher an den Rumpf gerfickt wird. 

Das Auffallendste ist abet die Haltung des Kopfes. Der Kopf wird 
sehief nacb rechts und unten gebalten, so zwar, dali die Schnauze in gleicher 
IIbhe nach vorn~ eine Wenigkeit naeh links gehalten wird. Das rechte Ohr 
fegt schlaff den Boden; das linke Obr liegt, gleichfalls seblaff, fiber dem 
rechten. 

Der Drebung des Kopfes nach links wird starker Widerstand entgegen- 
gesetzt; man ffihlt dabei die Wirbels~u]e in starkem~ nacb links konvcxem 
Bogen vorspringen. Wird der Kept', was bin und wieder gcscbiebt, spontan 
etwas gehoben, so behiilt er aueh dabei die angegebene Deviation. Von 
den Augen liillt das recbte eine geringe Entzfindung der Lidr~nder mit 
mfi~iger Absouderung erkennen; es besteht eine mfil~ige Ptosis, so dal~ die 
Lidspalte nut halb gebffnet ist. Das .huge selbst steht nacb vorn und 
unten (innen)~ so dal~ fiber dem oberen Kornealrand die Sklera sichtbar ist. 

Das linke huge ist im Gegensatz dazu normal often; niebt ent- 
zfindet; die Stellung des Auges ist hier nach binten und etwas nach oben 
(auBen). 

Die ]inke Pupil]e reagiert auf Lichteinfall; rechts ist die Untersuchung 
wegen der Ptosis und starker LichtempfindIichkeit nicht vorzunebmen. 
Wegen dieser Licbtempfindlichkeit war aucb die opbthalmoskopische Unter- 
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saehung nicht mSglich; yon Atropin-Eintr~ufelung wurde wegen des 
dekrepiden Zusiandes des Tieres abgesehen. 

Das Tier verbarrt nun meist in der oben besehriebenen kauernden 
Stellung; bewegt es sich abet fort~ dann hfipft es nieht wie ein gesundes 
Kaninehen yon der SCelie, sondern macht mit den Vorderffii]en ,wisehartige~ 
fegeartige, sehwimmartige Bewegungen; aueh bet diesen Bewegungen tritt 
die rechte Extremiliit weniger in Aktion als die linke. Im fibrigen bewegt 
sieh das Tier bet diesen offenbar intendierten, willkfirlichen Bewegungen 
nicht in gerader P~iehtung naeh voru: sondern in nach rechts konkavem, nach 
links konvexem Bogen wetter. 

Deutlicher tritt die Parese der rechten Extremit~ten, denn aueh die 
hintere rechte Extremit~t wird weniger bewegt~ noeh zu Tage, wenn man 
das Tier an den LSffeln erfa~3t und naeh unten h~ingen liiBt. Man sieht 
dann beide rechte Extremit~ten, im Ellbogen- bezw. Kniegelenk schlaffer 
gebeugt~ tiefer nach unten h'~ngen als die linken, und werden die Extremifftten 
im Ellbogengelenk passiv gestreekt, so fallen sie rechts schlaffer zurfiek, als 
links; kneift man das Tier in die Ffifie, so werden die Extremit~ten weniger 
sehnell zurfickgezogen als links. 

Die Sensibilitlit erscheint fibrigens, wie an den Extremitiiten, so aueh 
am Rumpf fiberall intakt; denn sticht oder knei~t man das Tiers so macht 
es lebhafte Abwehrbewegungen. 

Das gauze Krankheitsbild wird abet nun beherrscht yon Zwangs- 
bewegungen~ die sofort eintreten~ wenn man das Tier aus dem Gleich- 
gewicht zn bringen versucht; gibt man ihm auch nur einen sanften Stofi 
nach rechts, oder hebt man eine der linken Extremitiiten yore Boden, so 
wiilzt sich das Tier 5--6real und mehr um seine L~ngsachse naeh reehts 
herum im Sinne des Uhrzeigers, um naeh einigen Sekunden Pause yon 
neuem mit diesen ,Koilbewegunge~ '~ zu beginnen. Yianchmal treten am 
Sehlusse der Rollbewegungen k!onisehe Zuekungen derSehultern und Vorder- 
extremit~iten ein. Das Tier ist dann allemal yon den  Bewegungen sehr 
ersehSpft; die Respiration danaeh augerordentlich beschleunigt. Die Tempe- 
ratur des Kaninehens schwankte in den Tagen der Beobaehtungen zwischen 
39,5 ~ und 410 C. 1) 

Diese Erscheinungen nahmen sehr schnell an Ausdehnung zu~ so 
zwar~ dab die Rollbewegungen schon eintratea, wenn das Tier sieh fort- 
bewegen wollte. SchlieBlich wnrde dem Tier jede Lage~nderung dutch die 
ZWangsbewegung unmSglieh gemacht; dann traf man es hiiufig in seinem 
K~tfig ganz auf der rechten Seite, ja fast auf dem R/icken liegen. 

Die Gewichtsabnahme war betrfiehtlich; l~glich sank das Gewieht um 
40 g. Sehiiefl[ich tratea allgemein-klonische Zuekungen und Singultus auf. 
Der Kot, der jetzt h~ufig w~ihrend der Zwangsbewegungen abging, wurde 

~) Die gew5hnliche KSrpertemperatur eines gesunden Kaninehens betr~gt 
39,1---39~2 C. Vg|. Zfirn~ Krankheiten der Kaninehen. Leipzig 1894: 
S. 120. 
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hel]gelb, d/inn, wftsserig; die Respiration sank auf 30 Atemzfige in der 
~]nute. 

So wurde das Tier naeh 3 t~giger Beobaehtung and etwa 8 Tage nach 
dem Auftreten der auffb, l]igeren Krankheitserscheinungen w~ihrend der Agone 
miitelst Chloroform-Inhalation getStet. 

Die unmittelbar an die TStung angeseh[ossene Sektion ergab nichts 
Abnormes an den inneren Organen. Dagegen entleerte sich bei Ergffnung 
der Schgtdeldecke fiber dem Kleinhirn, and zwar speziell bei Entfernung der 
rechten Hinterhauptsehuppe, eine rotbriiunliche Fl/issigkeit, ungeff~hr 9 cem, 
die offenbar nicht reines Blur darstelIt. 

Das Gehifn ist in seiner Form und Struktur gut erhaltenl seine Ober- 
flSche ist feucht und g]5~nzend bis auf einzelne Stellen: an denen die Pia 
fehlt, ohne dal] bier fibrigens irgendwelche auffiil{igen Vedinderungen an der 
[]irnoberfl~iehe bemerkbar sind. Sonst ist die Gefiil]zeichnung der hyper- 
fimisehen Pia fiberall ganz besonders sehSn and deutlich, and wirkt umso- 
mehr, als am Rfickenmark die Dura vielfaeb beider  Pdiparation hafteu 
blieb, die dann, besonders naeh Fixierung in Formalin und Hfirtung in 
A]kobo], in regelloser Anordnuug fleckweise verdiekt bis auf das Zwei- und 
Dreifache ihres Dnrchmessers, grauwei~Iieh gef~rbt:glan ztos and trfibe sich zeigLe- 

Auf mikroskopischen Querschnitten sieht man nun, dab die Dura  in 
ihrem Durcbmesser in grol3en Breiten schwankt, dab einzelne Stellen die 
6--Sfache Ausdehnung anderer zeigen. An den breitesten Stellen sieht 
man ein straffes, wenig kernhaltiges B[ndegewebe, das s~cb normaler Dnra 
gegenfiber aber immer noch darch die Zabl der Kerne auszeiehnet. Es 
kommen dana Stellen~ we die Verbreiterung weniger ausgedehnt ist und 
we man feinen, zarten, welligen Fasern mit reichlieher Kernanhfiufung be- 
gegnet; an einzelnen Stellen ist eine ,randstiindige", kIeinze]lige Infiltration 
bemerkbar, in deren Umgebung die Kernwucberung besonders ausgedebnt ist. 
An eiazelnen Partien begegnet man einer langgestreckten mebrfachen Reihe 
yon Leukocyten; und besonders stark ist die k]einzellige Infiltration an der 
Dura des [talsmarks ausgesprochen, we sic ganz die Form eines mikro- 
skopischen Abscesses hat. 

Das Gehirn zeigte sieh, wie schon hervorgehoben, bis auf geringe, bei 
der Pr';iparation entstandene Substanzverluste woblerhalten. Am geh~rteten 
Gehirn erseheint das rechte Crus cerebelli ad pontem etwas schwS~cber als 
links entwickeit, schmfiler, flacher, gleiehsam eingesunken; and diese ge- 
ringere Ausbildung zeigt sich aueh an der rechten Ponshiilfte, am rechten 
Corpus trapezoid., bis zu den Pyramidenstriingen, die reehts planer and 
flacher als ]inks erseheinen. 

Leider ist nun dieses das ganze Stammhirn fassende Gehirnstfiek, das 
ffir die Paraffineinbettuag bereits in A{kobol lag, durcb ein unerktfirliches 
Versehen verloren gegangen, sodaB nieht entschieden werden kann, ob dieso 
rechtsseitige ttypoplasie organischen Ursprungs war, odor ob nut dureh die 
Lagerung beider Aufbewahrung die rechte Nachbirnb~/fte plattgedr/ickt war. 

Virchows Archly f. pathol. Anat, Bd. 172. Hft. 1. 11 
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Was ffir die Untorsaehung noch • bleibt, GroBhirn and Rfieken- 
mark, 1M]t nur geringe Stbrungen erkennen. 

Verr ist die Pia mater des (~rol]hirns etwas verdiekt, stellenweise 
infiltriert, und hie and da i, s t a u c h  die Adventltia der GeffiBe mit Leuko- 
eyten besetzt. Alles dies h~lt sich aber in mtil~igen Grenzen; man mull die 
Yer~nderungen suehen, die sieh einem bei dem welter unten zu bespreehendea 
zweiten Tiere fbrmlich entgegendr~mgen. 

Ant Schnitten dutch das Stirnhirn und Scheitelhirn sieht man an 
einzelnen Stellen der Rinde bier and da kleine Infiltrationen, ohne dan 
gerade an diesen Stellen di~ Pin besonderst stark entzfindlieh af~eiert w~.re. 
Am auff'~lligsten i s t  aber die raudst~indige ]~nfi[trafion der Seitenventrikel, 
der man an Sehnitten in jeder ~bbe begegnet, und die in der ~it te des 
u in der Richtung zur Rinde bin, sieh za einem grbi3eren, aber 
immer noch mikroskopiseh kleinen Herde verdiekt, dabei ist dieser Teil der 
Ventrikelwand f6rmlich vorgebuehtet. An dieser Stelle ist dann aueh die 
an den Ventrikel stol3ende 8ehieht des Ammonshorns etwas infiltriert. Ether 
noch welt st~rkeren Ansammlung yon Kundzellen begegnet man beiderseits 
am Vorderhorn des Seitenventrikels, die sich dann zur Rinde zu allm~hlieh 
verliert. 

Auch am R f i c k e n m a r k  ist die beschriebene Entzfindung der Hirn- 
bliute and die Infiltration der Gefiii~w~nde zu konstatieren; myelitischen 
Prozessen selbst begegnet man nieht; nut die schleehte Darsteilbarkeit der 
Nisslschen K6rperehen der Ganglienzellen deutet hier ant die schwere 
Stbrung, die das Organ betroffen. Dabei sind auff~llige Untersehiede 
zwiseben Vorder- and Hinterhorn nieht zu bemerken. 

K a n i n e h e n  II. 

Bet dem zweiten Kaninchen war die Erkrankung noch nicht 
soweit vorgeschritten, als es in unsere Beobachtung kam. 

Es ist gleichfalls ein m~nniiches A|binokaninchen, 9 Wochen alt, 
1180 g sehwer. Das Tier ist sehr taunter; guekt aus dem Korb neugierig 
herans; hfipft taunter im Laboratorium umher; sitzt keinen Augenblick aaf 
einem Fleck and frifit mit Behagen das Fatter,  das man ibm reieht, aus 
der ttand. 

Das einzig Auffallende ist die Haltung des Kopfes, der ganz naeh 
links herfibersteht, und der Halswirbels~ule~ die einen naeh reehts konvexen 
Bogen macht; dot Bewegung recbts wird Widerstand entgegengesetzt; das 
Tier empfindet dabei offenbar lebhafte Schmerzen. Das linke Ohr schleift 
sehiaff den Boden, das reehte, das steif gehMten wird, steht ersiehtlieh nut 
dutch die vergmderte Kopfhaltung fiber dem linken Ohr. 

Das linke Auge zeigt eine leiehte Blepharitis; die Lidspalte ist nut 
halb gebffnet; die Stellung der Augen ist aueh bet diesem Tier ant beiden 
Seiten "~ersehieden; w~hrend das linke Auge naeh vorn unten (innen) steht, 
so da~ die weil~e Sklera fiber dem oberen Kornealrand sichtbar ist~ steht 
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das rechte Auge andentungsweise nach eben. Die Pupillen reagieren beider- 
seits auf Lichteinfall; die r~linke Pupille ersebeint bedeutend lichtempfind- 
licher, als die rechte. 

Die ophthalmoskopische Untersuchung zeigt am rechten huge die 
Cboriodealgef~_fie stark i~jiciert am unteren Rand; Staunngserscheinungen 
sind an der Papille nieht erkennbar. 

Links ist die Papille info]ge des Blepharospasmus nicht zur Wahr- 
nebmung zu bringen. 

Am 2. Beobachtungstage fiillt das Tier yon dem 1 m hohen Unter- 
suehungstisch auf den Boden, ohne dab es sich dabei irgendwie verietzt 
und ohne dal] irgend welehe Folgen zun~ehst aufgegreten w~ren)) 

Wenn man das Tier an den Ohren erfaBt oder an einer gautfalte im 
Nacken hochhebt, sieht man die ]iuken Extremitiiten, im Ellbogengelenk 
schlaffer gebeugt, tiefer herabh~ingen als rechts; die Zehen der linken Hinter- 
pfote werden gespreizt gehalten, wfi.hrend die der reehten norma]erweise 
aneinander gesehlossen sin& So h~lt sich der Zustand unver~ndert 8 Tage. 
Rollbewegungen wie bei Kaninchen I odor irgendwelehe anderen Zwangs- 
bewegungen treten weder spontan auf, noch sind sie irgendwie auszul5sen; 
die Sensibilit~t zeigt sich fiberall intakt; aucb an der linken Extremitiit ist 
die Reaktion lebha[t. Der Geruchssinu ist erhalten; gegen hlkohol nnd 
~_ther folgen lebhafte hbwehrbewegungen. Respirations- und Digestions- 
apparat zeigen niehts aufffilliges; das Tier nimmt an Gewicht zu; nur die 
Temperatur ist andauernd erhSht und sehwankt zwiscben 39,50 nnd 40 ~ 

Nach acht Tagea zeigt sich zum erstenmal eine Ver~inderung im 
Wesen des Tieres. Es hat seine ):[unterkeit verloren; ist sehreekhaft go- 
women; duckt sich beim Greifen; sitzt auffallend ruhig beim Wiegen uud 
hSpft nicht mehr so taunter wie bisher auf dem Boden umber. 

Die Temperatur ist noeh um einiges gestiegen (40,4 o C;) und das 
Hoehheben an den Ohren seheint jetzt Schmerzea zu machen; wenigstons 
werden mit den Extremitgten, besonders mit der rechtsn ginterpfote, sehr 
energische ,strampelnde '~ hbwehrbewegungeu gemacht. Nach weiteren vier 
Tagen (24. II.) lassen sich zum erstenmal Rollbewegungen um die Liings- 
achse des Tieres nach links auslSsen~ indem man die reehten Exiremitiiten 
des Tieres Veto Boden hebt; diese Zwangsbewegungeu nehmen in der Po]ge 
zu, wie aueh die Kopfhaltung nach links noeh starrer wird. 

Merkwfirdiger Weise aber geht diese Versehlimmerung in wenigen 
Tagen allmiihlich wieder zurfick; ja es tritt eine so bedeutende Besserung 
ein, dab am 1. [I[. der Kopf bereits so gerade gehalten wird, d~_6 aueh das 
]luke huge ohne weiteres zu fibersehen ist; dabei zeigt sicb, dab das Auge 
auch nicht mehr wie bisher naeh union innen, sondern wie das reebte huge 
auch naeh binten ~) stehL Das linke Auge seeerniert stark; die Lidriinder 

~) Wir notierea dies hier wegen der event. Beziehung des Trauma zu der 
Ansbildung des Abscesses, der sich be ider  Hirnsektion land. 

~) Ffir die hnwendung der Ausdrficke ,vorn", ,hinten" etc. wurde die 

11" 
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sind verklebt, Rollbewegungen stud auf keine Weise mehr auszulSsen. 
Die Bewegung mlt den linken ExtremitY]ten ]st nach wie vor bescbr~nkt; 
besonders die Hinterpfote wird ungeschickt uud welt nach aullen aufgesetzt~ 
so dal~ das Tier mit ihr des 5fterea ,,ausrutscht". Die Besserung in der 
Kopfstellung macht abet weitere Fortschritte, so dab der Kopf nunmehr 
vollst~ndig gerade und nach vorn gehalten wird. Wiihrend dieser ganzen 
Zeit der seheinbaren Bess erung abet  war die Temperatur konstant fiber 
40 o C., and das Tier hatte im Gegensatz zu fr(iher an Gewieht abgenommen 
(1260 g am I. IIL gegen 1330 g am 26. ]~I.). 

Als weiteres Zeiehen, dab die Besserung nur eine trfigerisehe war~ 
kam hinzu, dub das Fell anfing ,struppig" zu werden, and nieht mehr so 
gl~nzend wie bisher aussah, und in der Tat zeigten sich 1.~ Tage sp~iter 
yon neuem Zwangsbewegungen, nun abet nieht mehr nach ]inks wie bisher~ 
sondern nae h rechts; man braueht das Tier jetzt nur am Riicken zu er- 
heben~ am sofort die Rollbewegungen bis zur ErschSpfung des Tieres auf- 
treten zu sehen. u  nun an verl~uft die Krankheit ganz akut. 

Der Kopf wird allmiihlieh ]miner mehr nach reehts hinfiber gebraeht, 
sodall das rechte Ohr am Boden schleift and das rechte Auge auf den 
Boden sieht; die Augen~ die jetzt be]de seeernieren~ und die einige Tage 
nichts auff~lliges geboten hatten, zeigten nun wieder die Magend i e sehe  
Augenstellung, so zwar, dall das l!nke Auge jetzt nach hinten au•en, das 
rechte nach vorn unten stebt~ sodafi nur ein k]einer Teil der Iris sichtbar 
]st. Die Zwangsbewegungen h~.ufen sieh jetzt; zu!etzt war ein ~Iessen im 
After nicbt mehr mSglieh, weil die Rollbewegungen sofort auftraten; wie 
sich das Tier aueh nicht mehr bfieken konnte~ um das Fatter aufzunehmen~ 
ohne sein Gleichgewieht zu vertieren. So wurde es eine Woehe nach den 
ersten Zwangsbewegungeu naeh reehts mittelst ~[ther-Inhalationen nach etwa 
5wSehiger Krankheitsdauer getStet. 

Auch bier wurde die Sektion unmittelbar an die TStung des Tieres ~ 
angeschlossen. 

Auffiillige Befunde an den inneren Organen wurden nicht erhoben; 
dagegerL zeigten sieh bedeutende Veriinderuugen an den nervSsen Central- 
organen. 

Das ganze Gehirn ]st auffallend welch und sieht 5dematSs durehtrtinkt 
aus und unansehniich~ da die harte Hirnhaut zum Teil auf der ttirn- 
oberfi~ehe haften blieb~ and so die schSne Zeichnung der Pin bis auf wenige 
Stellen fehlt. 

Die Darn, aueh die des Kiickenmarks, and aueh in dessen unterstea 
Partien, is t in ganzer Ausdehnung an regellos verteilten Stellen grau, trfibe, 
opak, glanzlos and verdieht. Die linke ttemisphiire erseheint, besonders der 
linke Seheitellappen, be] der Betraehtung yon oben schm~ier als reehts, 

stehende Stellung des Kaninehens zu grunde gelegt; sie bezeichnen 
also dieselben Richtungen wie in der mensehlichen Anaiomie. Cf. 
W. Krause~ Anatomie des Kaninehens. Leipzig 1884. 
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wie zusammengequetscht, und bet der Betrachtung yon der Basis aus breiter als 
rechts, wie plattgedrfickt. Auch die Brficke und Medulla oblongata ist so 
verscboben; sie ist n~ch links oben gedrgmgt~ so dab sie fast ganz unter 
dem linken Sehliifenlappen liegt und die Crura cerebelli ad pontem ohue 
weiteres gar nicht zu sehen stud. 

Am st~irksten aber ist das Kleinbirn ergriffen; das gauze K]einhirn ist 
naeh rechts hinfibergedrgngt. 

Die rechte Floeke und ein Teil des rechten Lobus inf. ant. ist zu 
einem dfinnflfissigen; fadenziehenden, weil]en, mo]kigen Brei zersehmolzen, 
der bet Entfernung der Knoehendeeke fiber dem rechten Kleinhirn, die Fossa 
mastoidea des Sehl~fenbeins vollstiindig ausffilIend~ sieh zeigte, und mikro- 
skopisch zahlreiche Leukocytcn und Detritus erwies. Am linken Kleinhirn 
ist die Dura zwisehen dem Lobus sup. ant. und der Floeke besonders stark 
verdiekt und gewuehert und mit der 0berfl~iche der Umgebung so innige 
Verwachsungen eingegangen, dab die Flockengegend einen erbsengroi3en 
hbckrigen Tumor ausmaeht. Nach H~irtung in Formalin erseheint die Ober- 
fl~iehe des Lobus sup. ant., besonders in seinem unteren Teil und der Gegend 
der Flocke, wie ausgenagt; an Stelle des Lobus inf. ant. findet sich eine 
kraterfbrmige Vertiefung; der Grund dieser Yertiefung ist weil~ gef~rbt und 
hebt sich dadurch yon seiner Umgebung ab. 

Auf einem Frontalschnitt in der Hbhe der Mitre des Wurms sieht man~ 
unmittelbar an den linken Rand der linken Hemisph~tre angrenzend, in ihrer 
halben Hbhe, einen kleinerbsengroJien, kieisrunden~ auch durch seine weiJ]e 
F/irbung sich yon der Umgebung abbebenden und in der Peripherie durch 
eine sehmale Zone dunkleren Gewebes scharf umschriebenen Herd; unter 
diesem sind noeh zwei weitere bedeutend kleinere Herde siehtbar, deren 
unteres Ende an die kraterfSrmige Vertiefung des Lobus ant. inf. angrenzt. 
Die Brficke und die ~edulla oblongata erscheint stark naeh rechts gedr~ngt; 
die Herde selbst erstreeken sieh, sich verjfingend~ bis tief in die ~edulla 
oblongata, deren letztes Viertel erst fret erseheint~ w~hrend proximalwitrts der 
Herd sieh auf Frontalschnitten bis fiber die Mitte der Brficke verfolgen ]fiI~t. 

Auf Schnitten in dieser Hbhe sieht man den Herd, der nun allm~hlich 
kleiner geworden ist, in der unteren H~Ifte der linken Kleinhirn-Hemispbg.re 
sitzen und so lokalisiert~ dab er das linke Crus cerebelli ad pontem stark 
komprimiert und den unteren Tell des Wurms naeh rechts hinfiberdr~ngt. 

Die histologische Untersuehung dieser Querschnitte erweist nun den 
Herd als einen Abscess, der pralt mit Eiterzellen geffillt ist. 

Bet mikroskopischen Frontalschnitten durch die Mitre des Wurms~ in 
welcher Hbhe die Eiterung die grbl~ts Ausdehnung darbietet, sieht man unter 
und seitlich yon dem groBen Herde noch 3 weitere kleine; alle sind sie 
dutch eine Membran abgekapselt, die bet van  Gieson-Fi i rbung ]euchtend 
rot erscheint und aus ether coneentrisehen Sehicht feiner~ netzartig ver- 
bundener, zellreieher Fasern besteht, die am derbsten sieh an der Innen- 
wand der Membran zeigen. Die gauze Bindegewebsmembran ist yon Rund- 
zellen reich infiltriert. 



166 

Man sieht des weiteren die linke Medulla obiongata auf ein Dritte~l 
ihrer Ausdehaung zusammengedr~ngt; am st~irksteu ist ~on dem Druck der 
untere Kleinhirnstiel bedrfingt; aber aueh die laterale Wurzel des Acusticus 
ist stark betroffen; tier Kern des Acusticus ist mit dem Kern des ~[ypo- 
glessus fast zusammengeriickt. 

]m fibrigen erg'ibt die histologische Untersuchung fo]gendes: 
Was zun:,ichst die Dura  m a t e r  betrifft, so siebt man auch hier wieder 

wie bet Kaninchen I aaf Quersehnitten den Durchmesser vielfach und in 
demselben Priiparat wechseln; neben normal breiten, finden sich um des 
3--4fache verbreiterte Stellen; zum Tell sind dana diese Part.lea wie ge- 
quollen~ zum Teil anch sieht man fein% zarte, wellige, frische Fasern mit 
reiehiichen Kernen; zum Tell begegnet man, uad so besonders fiber der 
IVIednlta oblongata, einem straffen, kernarmen Gewebe. Am st~rksten ist die 
Dura in der Absceg-Umgebung ver~ndert, tiler ist die fLul~erste Schicht 
test und derb und verdickt und allein sehon so breit wie bet einem ge- 
sunden Kaninchen; daran schliei~en sieb dann naeh innen mebrere Lagen 
zarter, welliger Faser n an, so da~ die gauze Dura die 6--8fache Ausdehnung 
ether normalen hat; die gauze Pattie zeigt eiuem ungebeuron Reichtum yon 
racist l~ingsgesteiIten Kernen. 

Die P i n  ma te r  ist gleichfalls fast durehweg entzfindet; start der 
zartea und feinen Membrau, die beim normalen Kaninchen des Gehirn deckt, 
sieht man dritte Gebild% die, reich mit Leukocyten besetzt, in Form derber 
Strange die Hirnrinde begrenzen. Vielfaeh ist die Pin yon der Umgebung 
in weiten Grenzen abgehoben; zum Tell ist die Entzfindung einseitiff starker 
ausgesproehen; so sieht man auf Schnitten dutch den Scheitellappen die 
Pin, besonders ant der linken Seite des Scheitellappens, st~irker entzfindlich 
affiziert~ als rechts nnfl in der Hhhe des IIl. Ventrikels sieht man links statt 
der Fin eine ]~ngs der Hirnrinde in mehreren Lagen sich erstreckende In- 
filtration , die ganz des Ansehen eines mikroskGpischen Abscesses bat. Im 
fibrigen ist die zeIlige Exsudation nicht gleicbm~l]ig ausgebildet~ sondera 
bald sear stai-k, bald nut gering. So ist auff~ltigerweise die Brfiekenpia, 

�9 aicht nur abseelifreie Partien~ sondern auch die dem Eiterberd benach- 
barren Stellen~ relativ wenig ergriffen. 

In bedeutendem Grade ist dagegea die Pin des Kleiahirns beteiligt. 
Hier sieht man sic in derben, dicken~ mit Leukoeyten fiherreieh beselzten 
Striingea zwischen den Windungen des KIeinhirns bindurehziehen; teilweise 
am des Zehnfaehe verbreitert, and aueh an den normalsten Ste]len noch 
starker wig mensehliehe Pin mater. 

Der Plexus choriodes, sowie alle venhsen GeffiBe sind prall mit Blur 
geffillt; die Wandungeu der  Get, Be reichlich mit Leukocyten besetzt. 1) 

Was des Gehira selbst betrifft, so begegnet man auch hier den In- 
filtrationen der GefiiBwgnde. Betraehten wit" zuniichst des GroBhi rn .  

~) Die pralle Ffillung der Geffil~e ist weal auf die Art des Todes zu 
sehieben; do. sic auch ebenso gethtete normalr K~ninchen zeigteu. 
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Bei der makroskopisehen Betrachtung war sohon die Kcmpression der 
linken gemisph~.re hervorgehoben, im mikroskopischen Bilde erkennt man, 
dai~ die Verschmiilerung nile Schichten des Gehirns gleichmiil3ig betrifft; 
sowohl erseheint die Rinde links schmfiler als reehts, als ouch dos :Mark 
ist so komprimiert, dai3 der linke Ventrikel ein bedeutend schmfileres Lumen 
als reehts aufweist. 

Der Aufbau der Hirnrinde erscheint nieht gestSrt; im Gegenteil s,:nd 
ihre einzelnen Sehiehten sehr deutlieh zu erkennen, h-ur hier und da be- 
gegnet man in der Rinde Ansamm!ungen yon Leukoeyten~ besonders do, 
wo die stark infiltrierten PiagefSl3e sicb in die Hirnrinde einsenken. So 
finder sich eine st~rkere Infiltration im Seheitelhirn, auf Frontalsehnitten 
dnreh den IlL Ventrikel. 

Aber auch unabh:,inr yon tier direkten Nachbarsehaft der Gef~13e 
sieht man diese kleinzellige Infiltration; so ist sic besonders stark am 
Vorderhorn bolder Seitenventrikel ausgesproehen ; vielleicht ]inksseitig sti~rker, 
and sieh his fiber die tt~lfte tier Entfernung des Vorderhorns his zur Ge- 
hirnrinde erstreckend. Des weiteren sieht man abet ouch an den Ventrikeln 
die ganze Wand mit Leukocyten besetzt; dos ist besonders schSn and 
deutlich an Schnitten, die mit Thionin gef~rbt waren, und die nun mit clef 
Zeit fast ganz ausgeblal3t sind; hier sieht man nm die Seiten tier Ventrikel 
einen richtigen Saum yon Rundzellen, die sich dutch ihre Gestalt and ihre 
dunklere F~rbung scharf yon dem Ependym der Ventrikel abheben. 

Abet ouch die nervGsen Elemente selbst sind sehwer gesch~tdigt; fast 
durchweg sind die Ganglienzellen sehlecht zu f~rben, ihr Kern nicht zn 
differenzieren; moist h~ben sic ihre charakteristisehe Gestalt, ihre AuslSufer 
verloren; die N i s s l schen  KSrpercben sind fast durehweg sehlecht, nur 
iiullerst unvollkommen darzustellen. 

St~irker noch als dos Grol3hirn ist das M i t t e l h i r n  yon dem entzfind- 
lichen Proeell ergriffen; die grSl3ere N~he des Abseel3es macht sich bier 
schon bemerkbar, dergestalt, dal3 dos ganze Gchirn gleichsam yon einem 
Saum yon Leukocyten umgeben ist; auch sind hier mehr Gef'~13e wie im 
Grol3hirn zu finden, deren W~,nde stark infiltriert sind. Neben den nun 
schon zur Genfige beschriebenen Ver~nderungen ist hie'r besonders die dutch 
die im Anfang erwiihnte Kompression zu stande gekommene Versehiebnng 
und StSrung der einzelnen Nervenkerne zu nennen. 

Es war bereits erw~hnt, da~3 die linke Medulla nur bulb so breit wie 
rechts erseheint; ouch yon der Kumpression der unteren Kleinhirnstiele, der 
Iinken Aeusticus- und gypoglossus-Wurzel war bereits die Redo. 

Hier sei nun noeh besonders ein Front~lsehnitt durch die Medulla 
oblongata in der HShe der hinteren Spitze des IV. Ventrike]s erwShnt; auf 
ihm sieht man~ wie der linke Vaguskern bedeutend tiefer als tier rechte 
liegt; in der Diagonale zu ihm and noeh relativ tiefer liegt der linke Hypo- 
glossuskern zum rechten. 

Was die Nervenkerne selbst betrifft, so sind sic nile schleeht f~rbbar 
an den Thioninpriiparaten sieht man die St5rung reeht eigentlieh~ die Zellen 
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erscheiuen aile nur stfickweise~ zur Halfte, zu eiuem Drittel und noch 
weniger gefiirbt. Am st~rksten aber ist der Vaguskern der linken Seite 
betroffen; die gauze Zellgruppe sieht wie plattgedrfickt~ auf einen schmalen 
Bezirk zusammengedrfickt aus; die Ze]len selbst sind schmal; ihr Kern ist 
verwaschen~ vielfach fehlt er ganz, und neben atrophiscben Zellen sieht man 
nut sehollige ~Iassen. 

Noch st~irkere Ver~nderungen finden wit im Aufbau des K l e i n h i r n s .  
Zwar ist im allgemeinen bier Rinde und Mark wohl zu unterscheiden 

und sind an ihuen keine auff~illigen Anomalien, Verschm~lerungen oder 
dergleiehen zu konstatieren; aueb sind die Zellen der Rinde, wenu auch 
vielfaeh in ihrer Ern~hrung gestbrt~ deutlicb in ihren morphologisehen Ver- 
sehiedenheiten zu erkennen; abet in der N~he des Abscesses ist die Mark- 
scbicht der Winduugen so stark infiltriert, dab der (~bergang zwischen 
Kgrnerscbicht und Mark ganz verwaschen ist. Itier erscheint auch teilweise 
die Kbrnerschieht so gewuchert, dab das hIark zwischen der Kbrnerschicht 
,~erschwindet, was besoaders auf v. Gieson-Pr~iparaten deutlich wird, wo 
teilweise das Mark nur als schmaler gelber Streifen durch die braune 
Kbrnerschicht hindurchzieht. 

Am meisteu gestbrt sind die Purk in j e schen  Zellen. 
W~hrend beim normalen Kaninchen-Kleinbirn die Piazellen als ein 

kontinuierlicber Saum die Kbruersehicht umgeben~ sind sie bier nur in hb- 
st~aden zu erkennen, zum Teil ganz ausgefallen. Im Gegensatz zu den 
durchgebends gut geffirbten Kgrnerzellen sieht man bei ihnen nur zum Tell 
sehbne Zellen mit blaBem Kern und scharf begrenztem Kernk6rperehen; zum 
grbliten Tell ist der Kern nicht unterscheidbar; die Zelle bildet eine 
homogene, belle Masse; nur selten sieht man die schbne Birnform der 
Pu rk in j e schen  Zellen; vielfach hat die Zelle Spindelform angenommen; 
h~iufig ist sie rund und hat ihre Ausl~ufer verloren. Solchc groben Ver- 
~inderungen sind besonders in der Nfihe des Abscesses zu finden~ da, wo, 
wie oben erwghnt, auch Kbrner- und Markschicht verwaschen ist. Auf der 
dem Abscess entgegengesetzten Seite deutet nur der Untergang der Kerne 
in den Zelleu auf die schweren Stbrungen, die das Gehirn betroffen. Dieser 
Unterschied zwischen Abscegn~he und Abscef~ferne is t  so auffallend, dab 
man auch ohue makroskopische Orientierung unter dem 3Iikroskop sagen 
kaun, welche Seite des Kleiuhirns man vor sich hat; es kommt dazu aller- 
dings~ dali die dem AbseeB feruerliegendea Teile die Farbe viel intensiver 
angenommen haben, als die anderen; dies wird besonders deutlich an 
Thioninprilparaten. 

Vom R f i c k e n m a r k  ist wenig zu sagen. 
Teilweise haftet den Sehnitten noch die Dura an; danu sieht man das 

derbe, entzfindete Gewebe, wie es oben beschrieben ist; vereinzelt findet 
man die Pin mit Leukocyten besetzt~ und zwar ohne Unterschied, an den 
distalea Stellen des R5ckenmarks~ ebenso wie am, Cervicalmark. Nut er- 
scheinen die Ganglieuzellen des Cervicalmarks schwerer gestbrt~ wie die des 
Lendenmarks; im ganzen Riickenmark sind sie schlechter zu fi~rben wie 
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beim Kaninchen I, aber in den oberen Teilen des Rfickenmarks sind die 
N i s s l sehen KSrperehen noeh schlechter darzustellen, erscheinen noch slRrker 
,ausgefallen ~, wie im Brust- und Lendenmark. Unterscbiede zwischen 
Vorder- und Hinterhorn sind dabei nicht zu konstatieren. 

Die Weigert-Palsche Fiirbung der ]~[arkscheiden lieB keine Degeae- 
rationen der Nervenbahnen erkennen~ wie dies bei der relativ kurzen Dauer 
des Krankheitsprozesses von vornherein zu e~warten war. 

Lassen sich nun die bei Lebzeiten der Tiere beobachteten 
Erscheinungen durch den bezw. Befund erkl/iren? 

Betraehten wir zun~chst Kaninchen lI. 
Wir fanden einen bezw. mehrere Abscesse im linken Kleinhirn 

und eine offenbar fi'isehe Eiterung in der reehten Kleinhirn- 
hemisphere; da/~ ]etztere jiingeren Datums ist, darauf deutet 
wohl ihre Kleinheit, die dfinufliissige Konsistenz des Eiters und 
fins Fehlen .jeder Ablcapselung. 

KSnnen wir also die Erscheinungen auf den zuerst wohl 
nur als allein vorhanden anzunehmenden linksseitigen Kleinhirn- 
herd beziehen? 

Da/~ hffektionen des Kleinhirns, die den Kleinhirnschenkel 
in Mitleidensehaft ziehen, Zwangsbewegungen, Rollung um die 
L~tngsaehse des Tieres mit abnorm fixierter Kopfhaltung bewirken: 
ist eine in der noeh dunkien Physiologie des Kleinhirns fest- 
stehende Tatsache~). Anders schon ist es mit der Riehtung, in 
dot die Zwangsbewegungen erfolgen. Hier stehen sieh die An- 
sichten diametral gegen/iber2); naeh den einen sollen die Roll- 
bewegangen yon der gesunden nach der kranken Seite erfolgen, 
nach den anderen'in umgekehrter Richtung. Nach den neuesten 
Untersuchungen yon L u clan i ~) seheint dieser Widerspruch aller- 
dings gelSst, indem die Richtung der Rollbewegung nut yon der 
Ausdehnung der Affektion abh~ngen und die Rotation nach der 
gesunden Seite erfolgen sell, wenn das ganze Schenkelbiindel 
zerstSrt ist; w~hrend die Rotation bei nur teilweiser Erkrankung 
der Kleinhirnschenkel nach der kranken Seite erfolgL So bleiben 
die urspriing]ichen Untersuchungen Magend ies  ~) doch zu Recht 

~) Oppenheim, Gesehw/ilste des Gehirns. Wien 1897~ S. 146. 
:) Of. Longet~ Trait~ de Physiologie r III. p. 374--378. Paris 1873. 
3) Luigi Luciani~ Das KIeinhirn. Leipzig 1893~ p. 156. 
4) )Iagendie: Journal de physiol, exp~rimentale. 1824, t. IV. ~ -  

moire sur les functions de quelques parties du s),st~me nerveux. 
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bes~ehen, und wir kSnnen mit gutem Grunde die zun~chst nach 
der linkea Se~te bin auftretenden Zwangsbewegungen auf den 
linken Herd beziehen. Auf einen linksseitigen Herd deutete 
aber aueh zu Lebzeiten des Tieres schon die Stellung der Augen. 
Nach Magendie l )  erzeugt einseitige Verletzung eines mittleren 
Kleinhirnschenke]s eine eigent~mliche Abweichung in der Stellung 
beider Augen, und zwar. steht auf der verletzten Seite das Auge 
nach vorn und unten, ws es auf der anderen Seite nach 
hinten und oben fixiert wird. Wie erinnerlieh sein wird, ent- 
spricht auch diese Magendiesehe Augenstellung bei unserem 
Tier der linksseitigen Lokalisation des Herdes. 

Befremdlich erscheint allerdings auf den ersten Blick die 
Linksseitigkeit der Parese. Dal3 zun~chst iiberhaupt sine KSrper- 
l~hmung bei Kleinhirnerkrankungen auftritt, ist durch zahlreiche 
Beobaehtungen siehergestellt:); des weiteren abet ist ebenso oft 
eine mit dem Sitze der Hirnaffektion alternierende wie eine 
korrespondierende Hemiparese beobachtet worden 3), die teilweise 
als dutch Kompression der Pyramidenbahn in ibrem Verlauf 
dutch Pens und Oblongata bedingt aufgefal~t wird~); die Er- 
klb;rung der gleiehzeitigen Hemiparese wird abet noch einfaeher, 
wenn man bedenkt, dal~ Lue i an i  dem Kleinhirn ,,aueh einen 
Einflul3 auf die Kraftleistung der homolateralen KSrperseite" 
zuschreibt. 

Soweit w~ren die Erseheinungen alle dureh den linksseiti- 
gen Herd erkl'~rbar. 

Nun gingen aber alle Symptome auf kurze Zeit zuriiek, 
um dana yon neuem, nur auf der entgegengesetzten KSrperseite, 
zu Tage zu treten. Vielleieht k5nnen wir diesen Wechsel auf 
eine Ausdehnung des Prozesses, auf ein Ergriffenwerden des 
ganzen linkeu Sehenkelbiinde]s beziehen, wie das ja oben aus- 
einandergesetzt ist; aber unklar bliebe dann immer der Weehsel 
auch in der Magendieschea Augenstellung, der doch eiue Be- 
teitigung des reehtea Crus cerebdli ad portiere wahrseheinlieh 
maeht; unklar bliebe vet allem das Zwisehenstadium, in welchem 

J) I. c. pag. 399. 
3) O p p o n h e i m  ]. 6. 
2) O p p e n h e i m ,  ibidem. 
~) Oppenhe im~  Lehrbuch der Nervenkrankheiten. Berlin 1898. S. 72~. 
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alle Erscheinungen scheinbar zurfickgegangen waren. Mag auch 
die Ausbreitung tier Entzfindung im linken Kleinhirn seine 
Folgen gehabt haben, so glauben wit doch den Wechsel der 
Symptome auf die eben frisch entstandene Eiterung in der 
reehten Flocke und Umgebung beziehen zu dfirfen; wir kSnnen 
uns dabei vielleicht vorstellen, dab die neue reehtsseitige Ent- 
ziindung zun~ehst die Wirkungen des linksseitigen Herdes para- 
lysierte und dadurch die scheinbare Besserung bewirkte, bis die 
akute Progression der Eiterung die Intensit~t ihrer Iterdsymptome 
iiberwiegen liess. 

Eins m@hten wir bier noeh bemerken. Bei den Noth- 
n a gelsehen experimentellen Untersuchungen fiber die Funktionen 
des Gehirns ~) halten die Tiere nach einseitiger Verletzung des 
Kleinhirns den Kopf naeh der entgegengesetzten Seite u. s. w.; 
damit wfirde dann unsere Deutung tier Befunde in der Tat in 
Widersprueh stehen; indes betont Nothnagel  ansdr/icklich, 
daf3 er absiehtlich hie die Operationsstiehe bis in die Kleinhirn- 
schenkel gefiihrt hat. 

Was abet Kaninehen I betrifft, so kSnnen wit vielleicht 
das meningitische Exsudat in Relation zu den beobachteten Er- 
scheinungen setzen. Bei der Sektion schien esja~ als w~ire das- 
selbe ganz direkt fiber dem reehten Kleinhirn lokalisiert; und 
so selten man auch in der menschlichen Pathologie einer so 
vollst/indigen Besehr/inkung einer Exsudatanh/iufung begegnen 
dfir/te, so ist sie doeh gerade beim Tiere in /~hnlicher Weise 
beobaehtet worden3). Wenn wit annehmen, dab dieses Exsudat 
einen Druck besonders auf das rechte Kleinhirn ausfibte und 
seine Wirkungen auch auf den reehten Kleinhirnschenkel er- 
streekte, haben wirja die beste Erkl/~rung f/it alle Erscheinungen. 
Sonst mfi~3ten wit uns damit geniigen lasses, dab ja nicht selten 
in der Tier- und Menschenpathologie, wens auch wi~hrend des 
Lebens ffir Herderkrankungen ganz charakteristische Symptome 
gegeben sind, ein den physiologischen S~itzen entsprechender 
anatomischer Befund nicht angetroffen wirdl); usd so hat man 

~) Nothnagel, Untersuchungen fiber die Funktionen des Gehirns. 
Dieses Archiv Bd. 71. 1877. S. 288. 

~) NothnageI, in diesem Archiv Bd. 68. 1876. S. 35. 
s) Friedberger-FrShner, Spez. Pathologie der Haustiere. Bd. IL 

S. 5G, und )lonakow, Gehirnpathologie. 1897. S. 624. 
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auch beim Menschen schon alle Symptome gerade aueh der 
Kleinhirnschenkei.Erkrankung beobaehtet, ohne da[3 nachher 
fiberhaupt die mittleren Kleinhirnschenkel naehweislich ergriffen 
waren 1). 

Was die Atiologie dieser Meningitis bezw, Meningo-Eneepha- 
litis betrifft~ so konnteu bei beiden Tieren aus der Cerebro- 
spinalfifissigkeit Kokken geziichtet werden, die nach intravenSser 
Injektion einer Bouillonkultur (1 ccm in die Ohrvene) die in- 
jizierten Tiere nach 3- bezw. l wSchentlichem Verlauf unter 
ganz ~hnlichen Erseheinungeu wie die spontan erkrankten Tiere 
zu Grunde gehen liel~en; und zwar zeigte sieh bei einem Tiere 
eine grol~e Eiterung an der mittleren Hirnbasis, bei dem ande- 
ren eine ausgedehnte Meningitis. Ein Meersehweinehen starb 
24 Stunden nach intraperitonaeMer Injektion, ohne weiteren 
Obduktionsbefund als etwa eine grS~ere Weichheit des Gehirns 
und Riiekenmarks. 

Leider konnten die Versuche nieht welter fortgesetzt werden, 
da die Kulturen abstarben. 

was die Mikroorgauismen selbst betrifft~ so wuehsen sie, 
auf Glyeerin/Agar ausgestrichen, nach 24 Stunden zu einer 
zarten, durehsiehtigen~ wie winzige Tautropfeu ausseSenden 
Kultur, die bei weiterem Wachstum grob, weil~liehgelb und 
gl~inzend wurde. 

Gelatine wurde nicht verfliissigt; das Wachstum im Stich 
war zun~ichst ganz fein~ fadenfSrmig, beganu erst naeh 24--48 
Stunden, wurde abel" sp'~terhin auch grSber. 

AufBouillon verimpft, wurde die ganze Bouillon trfibe; ein 
dicker: weil~er, zusammenh~ngender Faden zeigte sieh als 
Bodensatz. 

Im h'~ngenden Tropfen untersucht, zeigte tier Faden fast 
aussehlie~lich zu zweien zusammenliegende dicke Kokken. 

Im Abstrichpr~parat yon Agar lassen sich diese Kekken 
mit Gram f'~rben, nehmen aber bei Gegenfitrbung mit dfinnem 
Karbelfuchsin leicht das Fuehsin an; sie nehmen also eine 
gewisse Mittelstellung bert. der Gramschen Fitrbung ein. 

So vorsichtig wir fibrigens selbst be[ dec Deutung dieser 
viel zu geringen Beobachtungen sein wolien, auff~llig bleibt 

1) Spez. Pathologie. Strfimpell, Leipzig 1895, S. 415. 
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doch die spezifische Wirksamkei~ dieser Diplokokken, ihre Ein- 
wirkung auf das Gehirn naeh intravenSser Injektion. 

Erscheinungen, wie die bei Lebzeiten der Tiere beobachte- 
ten, werden haufig dutch Epizoen, Sarcoptes minor oder Dermato- 
eoptes auriculi canieuli~), abet auch durch Coccidien hervor- 
gerufen. So lesen wit bei Zfirn bei Beschreibung des ,,bSs- 
artigen Schnupfenfiebers der Kaninehen"~), dag man h~iufig 
beobachtet, wenn die Schleimhaut des Mittelohrs yon der Ent- 
zfindung in Mifleidensehaft gezogen wird, ,,dai3 die kranken 
Tiere den Kopf schief tragen, oft derartig erheblieh, da~3 faktisch 
das eine Auge des Patienten nach dem Erdboden, das andere 
nach dem Himmel gerichtet ist, die Schnauze seitlieh gehalten 
wird.  Versuchen die Tiere zu laufen, so ~aumeln sie, fallen oft 
um und kollern wie eine Walze auf dem Erdboden. Einleiehter 
StoB, den man einem den Kopf schief haltenden Kaninchen 
versetzt, 1/iBt es zu Boden fallen und Zuekungen oder Kr/~mpfe 
bekommen." 

Bei unseren Tieren liel3 die genaue Untersuchung der Ohren 
beim lebenden Tier, die Aufschneidung des aehSrgangs beim 
toten, keinerlei entziindJiche Vorggnge erkennen. 

Eine unsern F'~llen ganz analoge Erkrankung beschreibt N o~ h- 
nagel  gelegentlich seiner Versuche fiber das Kleinhirn~). Unter 
der Zahl seiner nich~ operierten Kaninehen land man eines 
Tages ein Tier ganz auf der linken Seite liegen; indes konnte 
es, wenn aueh in abnormer ttaltung, noeh aufrecht sitzen. 
,,Beim Yersuch, ibm eine Seitenlage passiv za geben, macht es 
sofort eine grol3e Reihe yon Rollbewegungen um die LSngsachse 
des KSrpers und zwar immer nach links herum, his es endlich 
auf der linken Seite liegen bleibt. Beim Sitzen wird der Kopf 
gew~ihnlich nach der linken Seite gedreht gehalten; nut leise 
angestoJ3en, wackelt und sehwankt es bin und her. Kneift man 
den Schwanz oder irgend eine der Extremit/~ten, so beginnt das 
Kaninchen zu hfipfen, gradeaus und nach jeder Richtung hin; 

~) Zfirn,  Krankheiten der Kaninehen. Leipzig 1894. S. 11. 
2) Zf i rn ,  Die kugel- und eifSralfgen Psorospermien als Ursache vor~ 

Krankheiten bei ]-Iausfieren. VortrKg'e ffir T[er~irzfle, [. Serie No. 2, 
Leipzig 1878. 

a) Dieses Archiv Bd, 71, S. "287. 



174 

abet aul3erordentlieh ungeschickt, mit dem ganzen KSrper hin- 
und herschwankend und mit den Beinen leicht ausgleitend. 
Die Sensibilit~t erseheint vSllig intakt. TSnendes Atmen, starke 
Dyspnoe; in- und namentlich exspiratorisehes Pfeifen" u.s.w.u.s.w. 
Die Sektion ergab wesentlich, dab ,,die eigentliehe Substanz 
des Kleinhirns selbst dnrehaus unversehrt war; dagegen land sieh 
elne eitrige Meningitis mit sehr betr~chtliehem Exsudat, das 
beim Aufsehneiden tier Atlanto-Occipitalmembran hervorquolI 
und auf die Umgebung des Cerebellum vollst~ndig besehr'Xnkt 
war. Uber den Ausgangspunkt und die urs~chliehen Verhglt- 
nisse der Meningitis kann nichts angegeben werden, da nichts 
daffir zu finden war". 

In der Faehliteratur haben wit sonst keine einsehlggigen 
Beobaehtungen gefunden. 

Was Fr iedberger  und FrShner  1) yon Gehirnhautentzfin- 
dung bei den kleineren Tieren mitteilen , bezieht sich auf Hund 
und Sehwein, Schaf und Ziege. Z(irn 2) erw~hnt unter den 
Krankheiten des I%rvensystems bei Kaninehen nur Kr~mpfe. 

A 

YI. 
Rleine Mitteilung. 

I)ber die Rachitis der Affen. 
Yon 

Prof. D. yon H a n s e m a n n .  

Am 12. Dezember 1900 hielt ich in der Berliner medizinischen Gesel[- 
s chart, unter u zahlreicher Pr~parate, einen Vortrag fiber die 
Rachitis tier Affen. An der Diskussion beteiligte sich auch V i r e h o w  
zweimal, zuerst am 12. Dezember und dana am 19. Dezember (s. Ver- 
handlungen tier m~d, Geseltscb. 1901, S. 3). Die Resultate meiner Unter- 
suchungea habe ich in einer kleinen hlonographie ,Die Rachitis des Sehi~dels" 

1) Spez. Pathol. der gaustiere, 1900, S. 763--765. 
~) a. a. O. 


