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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. 
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betitelt (Berlin 1901) niedergelegt. In dem 171. Bande dieses Archivs, 
S. 167 verSffentliehte jetzt D a v i d s o h a  eine kurze Abhandlung fiber 
,Knochendeformation bet einem Affen ~, in der er die Grund]age meiner 
Untersuchungen in Zweifel zieht. Er sagt niimlich : ,dean da9 die Affektioa 
wirkliche Rachitis sei~ identisch der unserer Berliner Kinder~ wurde sowohl 
dutch die ausgestellten Skelette~ als auch dutch die ])iskussion V i r chows  
mindestens zweifelhaft". ])a meine ganzen Untersuchungen und speziell 
meine Schlu~qfo]gerungen lediglich darauf beruhen~ dal~ die yon mir unter- 
suebten Affen wirklich Rachitis hatten: so ist es flit reich yon grSi~ter 
Bedeutung, die aufgeworfenen Zweifel zu zerstreuen. 

Zun~ichst mull ich bemerken, dalt die ])iskussion V i r c h o w s  in keiner 
Weiseeinen solchen Zweifel zu stfitzen imstande ist. Er sagt zwar (Ver- 
handL 1900, S. 247): ,,Ich kann nieht beurteilen, was es eigentlich war~ 
denn dazu mfil~te man wissen~ was in den kleinen HShlen enthalten war, 
ob eitrige oder jauchige Bestandteile darin waren, oder eine weiche Masse." 
Das war ein offenbares Mil~verst~ndnis V i r e h o w s ,  denn ich hatte aus- 
ffihrlieh erSrtert, dait es sich am Seh~idel und an den Skelettteilen um 
periosteale weiche Wucherungen handele, genau wie bet der Rachitis, we- 
dutch die Verdickung und die Porosifiit~ sowie die Weichheit der Knochen 
in den frischen Fiillen zustande gekommen waren. Aueh hatte ich frisehe 
Pr~parate vorgelegt, an denen sowohl die Wueherung an den Epiphysen- 
]inien, wie am Periost zu sehea war. Solehe Pr~parate ]agen vor veto 
Schade], yon den Extremit~tenknoehen und den Rippen. Also yon einem 
eitrigen oder jauchigen Inhalt konnte nicht die Rede seth. 

In der zweiten Diskussion (Verhandl. 1901, S. 3) sagt V i r chow:  
,Dabei (niimlich bet tier Rachitis) treten Verdickungen der Schiidelknoehea 
hervor, die Sie wahrnehmen kSnnen, aueh wean sie einen solchen (er hielt 
dabei einen yon mir mitgebrachien Affenknochen in die ]~She) Knoehen 
nur yon weitem betrachten; ich gebe anheim~ ob das Raehitis war. ])as 
ist ein Punkt~ der ffir sich erSrtert werden mull." Wer Vi rchow kannte, 
mul~te in der Bemerkung niehts (~;berraschendes finden, denn er war stets 
sehr vorsichtig in der Beurteilung yon ])ingen, die er nicht selbst auf das 
Genaueste untersucbt hatte. Aber seine weitere ])iskussion drehte sich 
nur noeh am die Raehitis und was er selbst im Anschlu6 an meinen Vor- 
trag demonstrierte, waren a l l e s  rachitische Zusti~nde yon Menschen. 

Was V i r chow noch persSnlich za seinem Assistenten D a v i d s o h n  
gesagt hat, entzieht sich meiner Kenntnis, aber aus seiner ])iskussion bin 
ich nicht im stande abzuleiten, dal~ er ernstliche Zweifel gegen meine 
Diagnose gehabt habe, und wenn er das wirkIich hatte, so kam das nut 
daher, dal~ er die Skelettteile nieht eingehend s'elbst untersucht hatte. 

Nu~ behauptet D a v i d s o h n  ferner~ dali die yon mir ausgestellten 
Skelette die Diagnose Raehitis mindestens zweifelhaft babe erscheinen 
lassen. Ich bemerko nochmals, dali ich nicht nut Skelette, sondern aueh 
zahlreiche Durcbschnitte yon Rippen und Extremit~iienknoehen, sowie ganze 
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Sehiidel feucbt mit Farben konser~iert demonstriert habe. Diese, sowie die 
Besehreibung derselben in der Monographie fibergeht D av i d s o h n g~nzlicb. 
Er geht fiberhaupt garnicht auf meine Pr~.parate ein, und ffihrt nieht etwa 
an der gand derselbea den Bowels, da~ alas nicht Rachitis war, sondern 
er publiziert das Skelett eines Affen (und diejenigen einiger u 
objekte aus dem zoologischen Museum) der ihm gestorben ist and der 
w~hrend des Lebens in ,,ausgezeichneter Weise einige Symptome zeigte, 
die v o n H a n s e m a n n als raehitische anspricht% Hier mug bemerkt werden, 
da~ es aus der Beschreibuag yon D a v i d s o h n  garnieht hervorgeht, welche 
Knochenerkrankang bei s einem Affea vorlag. Er beriehtet niehts fiber 
Durchschnitte ~'on Knochea and Epiph),sengrenzen, nieMs ~,on mikro- 
skopischer Untersuchung; ja es scheint, dal~ er nicht einmal die Knoehen 
friseh untersueht hat, sondern nur maeedert. Der Gang: seiner Untersuehung 
unterscheidet sich also wesentlieh Yon der meinigen. Ieh babe erst aus 
der Betrachtung der genauen, aueh mikroskopischen Untersucbung der nicht 
macerierten Kuochen und dureh naehtriigliehe Maceration derselben auf die 
Befunde bei den  macerierten Kuochen gesehlossen. 

Folgende Bemerkung gibt zu einer ganz falsehen Vorstellung Ver- 
anlassung (S. 17"2): ,,Rippen platt und glatt, es fehlt,, ebenso bei allen 
fibrigen (you D av i d s o h n untersuehten Affen)~ jede Spur einer raehitisehen 
Rosenkranzbildung (bei anderen Tieren, z. B. Kall~, Lamm, Maus, Lbwe u. s. w. 
sehon deutlieh beobaehtet)2 Ich babe niebt nut Fi~lle ~oa ausgezeiehneter 
Rosenkranzbildung: beim hffen demonstriert~ sondern aueh solche besebrieben 
(S. 5 Cereoeebus"albizena, Macaeus silenus und bosouders S. 7 Hylobates 
Siamang). V0n den Extremitiiten sagt D a v i d s o h n  nur kurz, dali sie lung, 
gerade gewesen seien, hul]erdem wird noch die macerierte Wirbels~ule 
und das Beckon abgebildet und kurz  beschrieben. 

Man Sieht also, daI~, wenn auch die klinisehe &ngabe D a v i d s o h n s  
fiber Seinen hffen ~ielleicht vermuten l~fit, da[~ es sieh um eine Raehitis 
mit begiunender Ausheilung handelt, doeh die anatomische Sehilderung viol 
zu aphoristisch ist, um irgend etwas daraus zu sehliel]en. Die Besehreibung 
weieht in mancheu Punkten so weseutlieh yon meinen Beobachtungea ab, 
d. b. es fehlen charakteristisehe Befunde, da!~ man weder behaupten, noch 
verneinen kann, da~ es sich um eine identische Krankheit mit der ~,on 
mir bei Affen besehriebeuen handelt. Das ist alles, was D a v i d s o h n  bei- 
bringt, um meine mehrj~hrigen Untersuehungen an einem sehr groi~en 
Material zu diskreditieren. 

Ich muB nun aber~ da dieser Zweifel einmal, wenn auch ganz unbe- 
rechtigt~ basiert auf einer.wenig genaueu Kenntnis meiner Prliparate und 
Publikation~ sowie einer h5ehst mangelhaften Untersuehung~ 5ffentlieh aus- 
gesproehen wurde, noeh einmal den Bowels antreten, dal] es sich bei den 
'~oa mir untersuehten hffen tats~chlieh um Rachitis handelt. In meiner 
Monographie bin ich etwas kurz darauf eingegangen. Es schien mir zu 
genfigen, wena ich nacb Besehreibung der einzelnen Prfiparate auffihrte 
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(S 7), d a b  sowohl die VerSnderungen all den Epiphysen, wie aueh am 
Periost ~-ollkommen fibereinstimmten mit den rachitischen Ver~nderungen 
helm Menschen und dal~ soiche Knochen mensehlicher Rachitis einem gleich- 
groi~en yore Affen zum ~'erwechseln ~hnlich sehe. Ich glaubte es dem Ver- 
leger und mir sparen zu kSnnen, Abbildungen yon typischer Rachitis 
heizuffigen, weft so]the in jedem Lehrbuche eiligesehen werden kSnnen. 
Es war damals nieht zu vermuten, dafi jemand auf die Idee verfallen kSnnte, 
zu leugnen, dal~ das Rachitis ist. Das makroskopische lind mikroskopische 
Bild stimmt in der Tat ~ollkommen fiberein mit den hanalsten Fi~llen 
mensehlicher Rachitis. Allerdings treten die beim Menschen etwas selteneren 
starken Periostwucheruligeu helm Affen sehr hliufig in die Erseheinung. 
Aber es gibt doeh auch melischliehe Rachifis - -  and jede grSi]ere Saturn- 
lung elith~dt solche Exemplare - - ,  bei tier der Sch[%del ulifSrmig verdickt 
ist, gerStet und welch, sodaI3 man ihn mit dem Messer schneiden kann, 
bet der die langen RShrenknoehen dutch schiehtweise periostale Wueherungen 
~Terdickt sind; bet der die platten Knochen der Skapula und der Beckeli- 
sehaufeln verdickt, welch ulid gerStet sind, wie das Schs bet der 
endlich aueh die Knoehen des Gesichts und die WirbelkSrper rachitisch 
erkranken. Solche F~lle sind so oft besehrieben (verg]. aueh Bibliotheca 
media, C, Heft 11), dal~ sie genfigend bekannt seili dfirften. Damit stimmen 
die Vers beim Affen genau fiberein, wie ich besonders betonen 
will~ auch mikroskopiscb. Sowohl an den Diaphysen, wie an den Epiphysen- 
grenzen besteht kein Untersehied gegelifiber der menschlicheli Rachitis. 
Wollte ich das bier noch einmal beschreiben, so mfi~qte ich wSrtlich wieder- 
geben, was V i r c h o w  (Dieses Archiv, Bd. 5), P o m m e r  (Leipzig 1885); 
S c h m o r l  (Zieglers Beitr~ige, 1901) und viele andere fiber das makro- 
skopische and mikroskopisehe Bild der mensehlichen Rachitis gesagt habeli. 
Eine "~bnliehkeit mit Osteomalacie bestand bei den voli mir untersuchten 
Tieren garnicht. Ich lege einen besonderen Wert auf die Wucherung des 
Periost ulid der Epiphysenliliie~ also auch auf den rachitischeli Rosenkranz, 
der in den frischen F~llen yon mir beschrieben wurde. Einma] (S. 6, 
Cehus capucinus) fehlte derselbe, da der Thorax nicht mitbefalleli war m was 
aueh beim ]genschen vorkommt. Einmal trat er durch die unfSrmige Yer- 
dickung der Rippen nicht so deutlieh in die Erscheinulig (S. 6~ Cereocebus 
collaris). Einmal war er ganz besonders dick (S. 7, Hylobates siamang). 
Aueh nach meilier damaligen Publikation habe ich ihn noch bet 4 Affen, 
dai'unter bet einem Schimpansen, tadellos entwickelt gefundeli. Die In- 
fraktionen und die dadurch entstehenden u der Knoehen 
entsprechen durchaus demjeliigen, was man beim Menschen sieht. Auch 
IIach der Ausheilung sind die sklerotisehen Yer~nderungen an den ver- 
dickten Kiiochen und besonders am Schikdel mit nachfolgender Spongiosa- 
bildung, die Verkrfimmungen der Extremitiiten, an denen sich noch die 
geheilten Infraktionen demonstrieren lassen, vollkommen fibereinstimmend 
mit der menschlichen Rachitis. 

Virchows Archly s pathol. Anat. Bd. 172. Hft. 1. 1~ 
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Was die klinischen Erscheinungen betrifft, so habe ieh ausdrficklieh 
betont, dab yon L~hmungen, wie sie der ~ame ,,L~hme" bet den Tieren 
~oraussetzen ]'~l]t, nieht die Rede ist. Es sind FunktionsstSrungen, wie 
beim Mensehen, die die Bewegliehkeit der Tiere mindert. Aueh die aus- 
gesprochene Disposition der rachitischen Affea zu Darmkatarrhen, Bronchitis 
und Bronchopne~lmonie stimmt mit tier menschlichen Raehitis iiberein, 
sowie endlieh das aussehliel%liche Vorkommen bet jungen Tieren. 
Die ~on mir w&hrend des Lebens untersuehten und z. T. l~ngere Zeit 
beobachteten Affen verhielten sich genau so, wie rachitische Kinder. Ein 
Gegensatz z u der Rachitis anderer Tiere, wie ihn D a vid s o h n  dureh seinen 
oben eitierten Satz andeutet, besteht in keiner Weise. Bfiren, LSwen, 
Schafe, ttunde u. s. w. kSnnen dieselben Ver~nderungen aufweisen. SolIten 
naehdem wirklieh noch Zweifel bestehen, dab die yon mir besehriebenen 
Allen rachitiseh waren und zwar so, wie es aueh unsere Berliner Kinder 
sein k5nnen, dann bin ich jeder Zeit bereit, meine Priiparate za demon- 
strieren, wie ich das auch schon einmal Herrn D a v i d s o h n  persSnlich 
gezeigt habe. 

Ton dem D a v i d s o h n s ~ h e n  Fall, auf den er allein seine Zweifel 
st~itzt, sehe ich ab, da er sieh wegen seiner aphoristischen Beschreibung 
der Beurteilung entzieht. Doch gla~lbe ich, dab er  nach meinen ansffihr- 
lichen Studien fiber diese Affenkrankheit nicht zu seinem SehluBsatz be- 
veehtigt ist, in dem er behauptet, daft die Affenkrankheiten noeh za wenig 
bekannt  seien, am so abgesch[ossene Kr~kbei tsb i lder  konstruieren z~l 
dfirfen, wie es beim Mensehen die ~ieltausendf~.ltige Erfahrung der klinisehen 
Beobaehtung in Verbiadung mit der pathologisehen Anatomie za Wege 
gebraeht hat. Gerade diese Lficke auszuffillen in Bezug auf die Rachitis 
war mein Bestreben, umsomehr~ als man sieh versprechen konnte, dadurch 
einen genaaeren Einblick in diese wichtige Krankheit des Mensehen zu 
gewinnen. Ieh mSchte behaupten, datl mir das, soweit es bis jetzt mSglich 
ist, aueh gelungen ist. 1) 

lj I-terr D a v i d s o h n  erkI~rt, dal% die ~on tIerrn yon  t I a n s e m ~ n n  ~er- 
muteten Privatgespr~ehe t~ts~chlich stattgefunden haben und V i r c h o  w 
die Ubereinstimmung der yon H ~ r n  v o n H a n s e m a n n  vorgef(ihrte~ 
Pr~-parate mit mensch]icher Rachitis nieht anerkannte. Eine weitere 
Polemi k mul% bier unterbleiben, da sie, ohne neue Untersuchungen, 
die sachliche Klarstellung nieht fSrdern w(irde. Red. 


