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befanden sich je 150 M~rmchen und Weibchen im Kopulationszustande, was 
in noch gr~Jl]erem Mal]e vorher der Fall gewesen sein muB, weft bei dem Heraus- 
nehmen der Parasiten aus dem Btut Trennung einer Anzahl yon Paaren erfolgt. 

Ich will bier etwas genauer die Fundorte der Parasiten ira Pfortader- 
system angeben. 

Zun~chst habe ich Parasiten in den Mesenterialvenen gefunden, deren 
Anzahl 240 betrug, die sich auf 114 Paare im Kopulationszustande und 8 allein- 
lebende M~innehen und 4 Weibcben verteilten. 

Ferner kamen Parasiten im Pfor~aders~amm und dessert ~sten vor, wo 
ich 170 heransnehmen konnte, die aus 28 Paaren, 63 M~nnchen und 51 Weib- 
chen bestanden. 

Man sieht also, dab drei Viertel aller Parasiten ira Kopulationszustande 
leben. Bei den Parasiten in den Mesenterialvenen scheint dieses die Regel zu 
sein, wiihrend in den Pfortader~s~en der Leber die Getrenntlebenden bedeutend 
in der lV[eba'zahl sind. 

Fiir diese Tatsaehe habe ieh folgende Erkliirung gefunden: Die Para- 
siren, welche entweder noch nieht zm- Gesehleehtsreife gelangt sind oder kein 
andersgeschlechtliches Tier zum Begatten haben antreffen kSnnen, bleiben im 
Pfortaderstamm oder in den Piortaderiisten der Leber. Erst im Kopulations- 
zustande sebwimmen die Pal'asiten gegen den Blutstrom naeh dem Verdauungs- 
kanal, wo die Eier abgeleg~ werden. Ein Fall, in dem die Parasiten der 
Mesenterialvenen s~mtlieh ira K0pulationszustande nnd die in den Pfort- 
ader~sten der Leber s~mtlieh in getrenntem Zustande ~ich befanden, besti~tigt 
wesentlieh meine Ansicht. 

Es ist sehr bedanerlich, da~ ieh diese Erseheinung, die ieh an den Parasiten 
der Katzen beobaehtet babe, an denen vom Hunde and ~on den Menschen 
nieh~ nachzuweisen vermoeh~e. Derm da ieh die Parasi~en erst einen Tag naeh 
dem Tode der Wirte bekam, waren natiirlieh bereits alle Paare getrennt. Einmal 
ist mir das aueh an einer durch andere Ursaehe verendeten Katze begegnet. 
Die Parasiten batten naeh dem Tode allm~hlich ihre Lebenskraft verloren, so 
dab sie einander nieht mehr lest umfassen konnten und infolgedessen die Tren- 
nung herbeigefiihrt warde. 

2. M o r p h o l o g i e  d e r  P a r a s i t e n .  

Der Pa ras i t  unserer  Krankhe i t  is t  als ein ge t rennt  geschlecht- 

licher Trematode  ~nzusehen mi t  ganz verschiedener K(irperbi ldung 

bei  den beiden Geschlechtem. Dieser Ungleichheit  wegen will ich 

bier  Miinnchen und Weibchen einzeln beschreiben.  

a) M g n n e h e n. Der lange und schmale Leib ist grauweifilieh gef~rbt, 
seine 0berfl~tehe hat mah'oskopiseh ein glattes Aussehen - -  anBer bei starker 
Kontraktion des Wiirmehens, wo Faltenbildung hervortritt - - ,  jedoeh dureh 
mikroskopisehe Untersuehnng finden sich feine Staeheln, die am ttinterende 
des Leibes st~irker und diehter entwiekelt sind~ ~ast auf der ganzen 
0berfi~ehe. 

Virehows Archly f. pathol. Anat. Bd. 193, Hft. 3, 23  
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Nach den Messungen an 19 Parasiten betri~gt die KSrperli~nge dureh- 
Sehnittlieh 16,1 mm (9,5 his 19,5 ram). 

Der KSrper wird dutch eine schnurartige Furche in den kurzen, etwas 
abgeplatteten Vorderleib und den langen Hinterleib getrennt. 

Die Breite des VorderMbes ninlmt naeh hinten allmiihlieh zu, um 
dann an der Grenze des Hinterleibes schne]l geringer zu werden. Das Vorder- 
ende des Vorderleibes bildet einen trichterartig geformten nnd etwas naeh der 
Bauehseite geriehteten 1V[undsangztapf, dessen Durchmesser 0,330 ram im 
Durchsehnitt betriigt. Am Hinterende des Vorderleibes liegt ein mit einem 
kurzen Ansatz versehener Banehsangnapf im Durehmesser yon 0,374 ram. 
Beide Saugngpfe sind dicht mit feinen Stacheln tiberzogen. 

Der ttin~erteib, der bedeutend li~nger und rundlich abgeschlossen ist, 
bildet dutch WSlbung der Seitenr~nder eine I~Shre (Canalis gynaeeophorus), 
die zur Aufnahme des Weibehens dient. Die innere Wand dieser RShre ist 
mit feinen Staeheln bedeekt, die in der Nithe des ttinterendes diehter ge- 
waehsen sind. 

Uneer den Eingeweiden is{ zuniiehst der einfaehe 0sophagus zu erwghnen, 
der zwisehen beiden Saugniip~en liegt und sieh aus zwei spindelfSrmigen Er- 
weiterungen, deren GrSl~e yon der jeweiligen 3/[enge des Inhaltes abhiingig ist, 
zusammensetzt. Die beiden Erweiterungen sind rings Yen Driisenzellen um- 
geben. Das hintere Ende des 0sophagus geht unmittelbar vor dem Banehsaug- 
nap ~ reehtwinklig in die beiden Darmsehenke] fiber, welehe anfangs eine kurze 
Streeke entlang den beiden Seiten des KSrpers ]aufen, naeh dem AufhSren der 
Hodenbliisehen sieh nghem and daim im hinteren Teil des zweiten KSrper- 
drittels zu einer RShre sieh vereinigen. Obwohl die Vereinigungsstelle bei den 
Parasiten eine verschiedene Lage hat, kommen Fglle, we die Vereinigung sehon 
am vorderen Teile des zweiten KSrperdrittels oder erst am XSrperende iiber- 
/haupt sta~findet, doeh nut- selten vor. Naeh tier Vereinigung der beiden Schenkel 
pflegten sieh auf einer ganz kurzen Strecke ein- oder mehrmalige Trermungen 
und Wiedervm'einigungen oder Anastomosen zu bilden. Von da an verliiuft 
die DarmrShre in wellen- oder spiralfSrmigen Windungen und endet in einer 
]~ntfernung yon 0,1 his 0,2 mm vom KSrperende. Der Darmkanal besteht aus 
einschiehtigem Zylinderepithel und enthi~lt f~st iiberall eine brgunlichge]be 
Masse (B]utreste). 

~: Zwischen den Darmsenenkeln im vorderen Teile des tIinterleibes liegen 
dich~:zusammengedrangt 5 bis 8 rundliehe tIodenblasehen, die in ein kurzes 
Vas deferens miinden. Auf milcroskopisehem Wege finder man, dag sie dutch 
Arlhgufung yon mgl3ig gi'egen polygonalen Zellen zustande gekommen sind. 
Die GeschleehtsSffnung befindet sieh am Eingange des Canalis gynaeeophorus. 
Das KSrpergewebe besteht, abgesehen yon den obengenannten Organen, aus 
Bindegewebsfasern, die yon der KSrperoberflgehe naeh der Wand des Canalis 
gynaecophorus parallel verlaufen, und aus kleinen Zellen, die zwisehen den Fasern 
liegen und im peripherischen Tefle des XSrpers besonders zahlreieh sin& 

b) W e i b c h e n. An dem fast wie ein Zylinder gestalteten Weibehen 
karm man deutlich eine graubrgunhche, lange, sehmale Vorder- und eine kiirzere, 
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aber dickere ttinterh~lfte unterscheidem Die Farbe wird natiirlich yon der 
Menge des dunkelbraunen DarminhMtes beeinflul~t. Die Oberfi~che ist im 
allgemeinen glatt, ansgenommen an dem mit wenigen feinen Stacheln bedeckten 
hinteren KSrperende. Die KSrperliinge stellt sich durchschnittlieh auf 21,8 ram 
(16,0 his 26,0 mm). 

Die Lage und Gestalt der ebenfalls mit feinen Stacheln tibers~ten Saug- 
n~pfe kommen denen des M~nnchens ~Sllig gleich, nur treten sie an GrSfie auf- 
fallend zuriick: der Durchmesser des triehterartigen Mundsangnapfes betr~gt 
im Durehschnitt 0,0702 mm und der des mit einem Stiel behafteten Bauch- 
saugnapfes 0,0734 ram. 

Die Vorderhiilfte gewinnt nach hinten zu allmahtich an Breite und erreieht 
an der Grenze der Hinterhiil~te da, wo sieh der Keimstoek befindet, die grSfite 
Ausdehnung. 

Die Hinterh~lfte macht fast zwei Fiinftel des ganzen K5rpers aus und 
fibertrifft an Breite die Vorderh~lfte ganz bedeutend. Das Sehwanzende des 
KSrpers ist koniseh und  spitz geformt. 

Der 0sophagus, der wie beim M~nnchen zwischen beiden Saugn~pfen 
liegt, besitzt aueh zwei Erweiterungsstellen, die rings yon Drtisenzellen ein- 
geschlossen sind. 

Der Darm teilt sieh in der Niihe des vorderen Teiles des Bauchsaugnapfes 
in zwei Darmschenkel, die eine Strecke lung ~ast parallel verlaufen und sich 
allm~hlich erweitem und sehliefilieh vom am Keimstock eine spindel~Srmige 
Erweitemng bilden. Von dort an werden sic plStzhch wieder diinn und ziehen 
sich wellenurtig an den beiden Seiten des Keimstoekes entlang, nach desseu 
Passieren sie sich zum unpaarigen Stamm vereinigen, der am Schwanzende 
spiraliilmliche Biegungen macht und dessen Dicke etwa zwei Dfittel der KSrper- 
breite einnimmt. Er endet in einer Entfemung yon 0,061 bis 0,138 mm vom 
Schwa~zende. Die Dieke der beiden Darmschenkel in der Vorderh~lfte betr~gt 
0,07 bis 0,1 mm. 

Der zu ansehnlicher GrSl~e entwickelte Uterus, der direkt hinter dem 
Bauehsaugnapfe eine (~ffnung naeh auBen besitzt and in der L~nge nach Messun- 
gen an 18 Parasiten dm'chsehnittlich 10,85 mm mil~t, liegt zwisehen den beiden 
Darmsehenkein. Er besteht aus ringiSrmig yerlaufenden Muskelfasem and ist 
hellgrau gef~rbt. Der innere Raum ist glatt mid enth~lt viele Eier, die im vorderen 
Teil des Uterus immer in einer und im hinteren Teil gewShnlieh in zwei Reihen 
angesammelt sind. 

Der graugefiirbte, in der lVIitte des ganzen KSrpers befindliche Keimstock 
pflegt bei ovaler Form 0,6 bis 0,7 mm lung und 0,15 bis 0,19 mm breit zu sein. 
Er ist entstanden dutch Anh~ufung yon rundliehen, protoplasmaurmen Zellen, 
deren Keme relativ grol] und mit Hi~matoxylin intensiv i~rbbar sind. 

Der Keimleiter entspringt am Hinterende des Keimstoekes, wendet sich 
yon bier naeh vorn und verl~uft mit dem Dottergang spiralar~ig, bis er sieh 
mit diesem naeh Passieren des Keimstoekes vereinigt und gemeinsam mit dem 
Dottergang in den Uterus miindet. An der Vereinigungstelle befindet sieh 
eine Zellenanhiiufung yon Sehalendriisen. 

23* 
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Der br~unlich gelbe Dotterstock umgibt rings den unpaarigen Darm der 
hinteren KSrperhglfte und besteht aus vielen kleinen L~ppchen, die sieh yon 
der Darmwand nach der KSrperoberflgehe anregelmgl~ig radi~r erstrecken. 
Jedes L~ppchen ist dutch Auh~ufung yon vie]en polygonalen, grobgranulierten 
Zellen gebildet. 

Das Gewebe in der vorderen KSrperhgffte besteht mit Ausnahme der oben 
beschriebenen Organe wie beim M~nnchen aus Bindegewebsfasern und da- 
zwischenliegenden kleinen Zellen: 

�9 Die Form und der Bau tier yon Katzen und Handen entnommenen Para- 
siren weisen im grol3en und ganzen keine auf~allenden Unterschiede yon den 
Menschenparasiten auf. ~ur die Gr6[~e der Parasiten in den drei Wirten will 
ich in den folgenden Tabellen vergleiehen: 

~ [~nnchen .  

Ergebnisse der Messungen kleinste LEnge gr56te L~nge durchschnitt- 
an: mm mm lithe L~tnge mm 

88 Katzenparasiten . . . . . . .  7,0 19,0 14,8 
34 Hundeparasitert . . . . . . . .  8,5 20,0 15,2 
19 Menschenparasiten . . . . . .  9,5 19,5 16,1 

W e i b c h e n .  

Ergebnisse der Messungen kleinste Lgnge grS~te L~inge durehschnitt- 
an: mm mm lithe Lgnge mm 

41 Katzenparasiten . . . . . . .  10,0 22,0 18,4 
34 ~tundeparasiten . . . . . . . .  14,0 25,0 19,2 
16 )ienschenparasiten . . . . . .  16,0 26,0 21,8 

Meiner Ansieht nach ist es nicht richtig, einen Vergleich ohne 
R~icksicht auf fo]gende Umstgnde anzustellen: Die bei der Vivi= 
sektion yon Katzen gefundenen, also lebendigen Parasiten werden 
nach der Abspi]lung mit Wasser in eine Formalinl6sung gebracht 
und einige Tage spgter gemessen. Die Parasiten yon Hunden und 
Menschen dagegen werden erst ungefghr einen Tag nach dem 
T0de der Wirte herausgenommen und gleichfalls in der Formalin- 
t6sung aufbewahrt. Die ersteren wurden straff, wahrend sich be~ 
letzteren geringe Schlaffheit zeigte. Von den ttunde- und ~ensehen- 
paraiiten i die  den gleichen Bedingungen unterworfen waren, 
waren die del" Menschen grOl~er als die der Hunde. Meine Meinung 
gehtldeshalb *dahin, an6 die X6rperlgnge der Parasiten je nach 
der, GrOSe der Wirte verschieden ist. 

. . . .  , . .  . . . .  / . 

~ Die KSrperl~nge der Parasiten hgngt natfirlich auch yon dem 
Ernghrungszustande der Wirte und der Lebensdauer der Parasiten 
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nach dem Eindringen in die Wirte ab. Ich babe yon einer stark 
abgemagerten Katze Parasiten bekommen, yon denen das Miinnchen 
durchschnittlich nur 1L0 mm und das Weibchen 13,0 mm lang war. 

In der beigeffigten Tabelle soll GrSl]e und Breite der verschiedenen KSrper- 
teile yon Menschen- (a) und Ka~zenparasiten (b) verglichen werden. 

Die durchschnittliche KSrperl~nge des Mgnnchens tier ~enschenpara- 
siten betr~igt nach dieser Tabelle 16,3 ram (durch Mess:ungen an 17 Parasiten 
gewonnen) und des Weibchens 22,0 ram (an 18 Parasiten), w~ihrend die L~nge 
des Mgnnchens der Katzenparasiten sich auf 15,1 mm (Ergebnis tier Messungen 
an 43 Parasiten)und des Weibchens auf 19,0 mm (an 20 Parasiten) stellt. 

Mannchen.  

a) 
b) 

Die Liinge 
des 

Vorder- 
kiJrpers 

m m  

1 ,563  
1,767 

Die Breite 
in der 

Mitte des 
Vorder- 
kOrpers 

mm 

0,363 
0,466 

Die Breite 
in der 

Bauch- 
saugnap~- 

gegend 
mm 

0,545 
0,700 

Die Breite 
in der 

Mitre des 
ganzen 

K6rpers 
mm 

0,482 
0,703 

Der Durch- 
messer des 

MuM- 
saugnapfes 

m m  

0,330 
0,399 

DerDurch- 
messer des 

Bauch- 
saugnapfes 

miD_ 

0,374 
0,456 

W e i b c h e n .  

I . . . . .  IDie Lgng~ ule l~ange! . 
des I aer 

Vorder I vorderen 
.,. " I KSrper- 
Korpers hi~lfte 

�9 mm mm 

.,i o48o [ 1,, 
b) 0,457 11,5 

Die LgngelDie Breite 
der [in derMitte 

hinteren der vord. 
KSrper- KSrper- 
hi~lfte hi~lfte 

mm mm 

9,7 0,192 
7,5 0,220 

Die Breitr 
in derMitte 
der hint: 
KSrper- 
h~lfte 

mm 

0,292 
0,385 

D e r  
Durchm. 
/tes Mtmd- 

saug- 
naples 

i l l m  

0 ,070  
o,o88 

D e r  
Durchm. 

des Banch- 
saug- 

napfes 
. 4 n m  

0,073 
0,093 

Wie aus dieser Tabdle ersichtlich ist, entspricht die Vorder- 
k~rper]i~nge des M~nnchens in beiden Fi~llen (a und b) ungefi~hr 
1/lo der ganzen KSrperli~nge, und die Breite in der Bauchsaugnapf- 
gegend ist bei a grOf]er als die Brdte in der Mitre des ganzen Kiirpers, 
bei b dagegen sind beide Breiten fast gMch. Die VorderkSrper- 
li~nge des Weibchens dagegen entspricht ungefghr 1/4o der ganzea 
KOrperl~nge, und die Breite der vorderen K0rperh~lfte macht 
etwa ~/3 der Breite der hinteren K0rperh~lfte aus. 

Aul~erdem geht aus der Tabelle horror, dal~ die GrSl~e und 
Breite tier einze]nen K0rpertei]e des mann]ichen Menschenparasiten 
trotz der betriichtlicheren K(irpergrOl~e den-Katzenparasiten 
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gegeniiber zur i icksteht  und dab  dasselbe auch bei  der  Brei te  der 

weiblichen Menschenparasi ten vorliegt,  wiihrend die Li~nge der 

einzelnen Kiirpertei le  bei den Menschenparasi ten grOBer ist. Man 

kann  kurz  sagen, dab die Ka tzenparas i t en  ktirzer und dicker  als 

die Menschenparas i ten  sind. 

Ich nehme bier noch die Gclegenheit wahr, in aller Kiirze fiber die Kopula- 
tion der Parasiten zu schreiben, die in verschiedener Stellung der beiden Tiere 
vor sich gehen kann, gewShnlich abet so zu geschehen pflegt, dal~ ein kleiner 
Tefl der Vorderh~lfte des Weibehens aus dem Canalis gynaecophorus hervor- 
ragt and der ganze iibrige KSrper in dem Kanal liegt, da diese Stellung schon 
wegen der Lage der GeschlechtsSffnungen am zweekmal~igsten fiir den Proze~ 
dcr Kopulation sein diirfte. Seltcn habe ich daher solehe PErehen beobaehtet, 
wo das Weibehen am Eingang in den Kanal und ira hinteren Teil festgehalten 
war, w~hrend das mittlere Stfick des Weibchens irei aul~erhalb des Kanals 
sich befand. 

Die Exemplare, die beim Herausnehmen im Kopulationszustande ver- 
harrten, konnte ich nut noch 26 Stuaden in physiologiseher KochsalzlSsung 
yon 38 o C am Leben erhalten. Innerhalb dieser Zeit schrumpfen itlre K5rper 
zusammen und bekommen mehrere quere oder schri~ge Faltenbildungen, his 
schliel~lieh der Tod eintritt and damit die Trennung erfolgt, die allerdings erst 
ganz allm~hlich sieh vollzieht. 

3. U b e r  d i e  t t n t e r s c h s i d e n d e n  M e r k m a l e  d e s  

S c h i s t o s o m u m  j a p o n i c u m  y o n  d e m  D i s t o m a  

h a e m a t o b i u m  B i l h a r z i i .  

Obgleich nach der i~uBeren Gestal t ,  GrOBe, der Lage und dem 

Bau der inneren Organe zwischen unseren Paras i t en  und dem 

Dis toma  haematob ium,  die zuerst  yon B i 1 h a r z im Jahre  1851 

in dem b]utigen H a m  eines •gypters  nachgewiesen wurden,  grol3e 

s  besteht ,  habe ich doch einige wichtige Unterschiede 

feststellen kSnnen, die im folgenden erli~utert werden sollen. 

Die i~uflere Gestalt und die Kopulationsweise sind bei beiden ganz dieselben. 
Dagegen lassen sieh bereits bei der KSrperlange Unterschiede konstatieren: 

fiir die Kih'perl~nge des m~nnlichen Parasiten des Distomum haematobium 
haben L e u e k a r t ~) und L o o s s ~) 12 bis 14 mm und des Weibchens 16 bis 
19 mm gefunden, Ma6e, die aueh yon B r a u. n ~) und iV[ o s I e rund P e i p e r 4) 

~) L e u c k a r t ,  Parasilen des 5~enschen. 2. Aufl., 1893. 
2) L o o s s ,  Zur Anatomie und Histologie der Bilharzia haematobia. Arch. 

f. mikrosk. Anat. Bd. 46, 1895. 
3) B r a u n,  Die tierischen Parasiten des Menschen. 1903. 
~) ~ o s l e r und P e i p e r ,  Tierische Parasiten. ~othnagel, Spezielle Path. 

u. Ther. Bd. VI: 1894. 
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besti~tigt sind. F r i t s c h 1) erhielt sogar geschleehtlieh ausgereifte Mgnnehen 
yon nut 4 ram und Weibchen yon 8 mm Lgnge. Bei unseren Parasiten ist die 
KSrpertgnge bedeutend betrgehtlicher, messen doch die Mgnnehen 9,5 bis 
19,5 m m u n d  die "~Veibchen 16,0 his 26,0 ram. Niemals. sind mir solch kleine 
Wiirmchen begegnet, wie sie F r i t s ch  beobaehtet hat. 

KSrperbrdte: L o o s s gibt ffir die Breite des ~gnnchen~ in der Baud> 
s~ugnapfgegend 0,4 mmund im hinteren Tell des KSrpers etwa 1 mm an, w~h- 
rend L e u e k a r t diesem nut eine Breite yon 0,5 mm zusehreibt. Bei unseren 
Parasiten betragen die entspreehenden MaBe 0,545 mm und 0,482 ram, d. h, 
mit andern Worten, unsere Parasiten sind am Vorderk5rper dicker und am 
HinterkSrper dfinner. Das Weibchen ist nach F r  i t s c h 0,07 bis 0,20 mm 
breit, nach L e u c k a r t am HinterkSrper nieht fiber 0,2 mmund nach L o o s s 
0,28 ram. Es besteht also nat eine geringe Abweichung yon der Breite unserer 
Parasiten in der iMitte des HinterkSrpers, die bekamltlich 0,292 mm betr~gt. 

8augn~pfe: Lage und Form dcr 8augn~pfo zdgen keine Verschiedenhdten, 
nut die GrS$e, weshalb hier die Durehmesser bei beiden Parasiten in einer 
Tabelle zusammengestellt werden sollen. 

M~nn then:  W eib then. 

Mund- 
saugnapf 
Baueh- 

saugnapf 

; f i l m  

0,2 

0,2 

r 1 

0,24 

0,24 

mm 

0,2 

0,28 

~= 
~ 4 a  

m m  

0,33 

0,37 

~  

n l m  

0,08 

0,08 

4-* 

m m  

0,04 

0,os 

g 

n l m  

0,07 

0,059 

at) 
at2 ~ ,  

n l m  

0,07 

0,073: 

Da klar ist, dal~ die Durchmesser der 8augn~pfe bei m~seren Parasiten, 
zumal beim Mi~Iulchen, grSlter sind, malt dementsprechend auch die Breite 
des die beiden 8aug]lgpfe tragenden VorderkSrpers grS~er sein] 

Die KSrperoberflgche: F r i t s c h beriehtet, dab bei den Mgnnchen sieh 
staeheltragende Papilten auf der Rfickenflgche des HinterkSrpers befinden, 
wei6 abet niehts yon ihrem Vorhandensein auf der Bauehseite. L e u e k a r t 
kennt die Stachein nicht nut auf den Warzen der Rfickenflgche, sondern such 
bei unregelmgltiger Verteilung auf der fibrigen KSrperoberflgche. L o o s s 
schreibt, daft in der Haut bei stark zusammengezogenen Exemplaren mehr oder 
weniger tiefe, unregelmg~ig quer verlaufende Ringfalten entstehen und auf der 
gesamten Rfickenflgche die Papillen oder Warzen vorhaztden sin& Die KSrper- 
oberfl~iche unserer m~Lnnliehen Parasiten zeigt bei stark zusammengezogenen 
Individuen aueh solche Ringiglten, niemals abet kann man Papillen oder Warzen 
auf ihr wahrnehmen. Aus dieser Betrachtung geht hervor, dal] die KSrperober- 

1) F r i t s c h ,  Zur Anatomie der Bilharzia haematobia. Arch. f. miM'osk. 
Anat. Bd. 26, 1888. 
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flgche unserer m~nnlichen Parasiten glatter ist als die der Bilharzia haematobia. 
Die Beschaffenheit der KSrperoberfl~iche des Weibchens und ebenso die Be- 
waffnung mit Stacheln ist bei beiden Parasiten vSllig gleich. 

0sophagus: An ibm fallen keine Unterschiede auf. 
Darm und Geschlechtsorgane: Beziiglich des Verlaufes, n~mlich der 

Trennung und ~ Wiedervereinigung der paarigen Daxmschenke] weisen die beiden 
Parasiten keine Unterschiede auf, nut da6 die erste Vereinig~ng der beiden 
Schenkel bei unseren Parasiten fast ohne Ausnahme hinter der KSrpellnitte 
stattfindet, wi~hrend sie nach L e u c k a r t bei den Parasiten der Bilharzia 
kurz vor der KSrpermitte erfolgt. Dal~ abet die Vereinigung schon hinter der 
Keimdriise eingetreten war, wie F r i t s c h beobachtet hat, habe ich niemals 
nachweisen kiinnen. 

Der unpaarige Darm des Weibchens erreicht nach L e u c k a r t durch- 
schnitflich die doppelte L~nge und den 6- bis 8 fachen Durchmesser der paarigen 
Darmschenkel. Bei unseren Parasiten liegt die Sache gerade umgekehrt, der 
unpaarige Darm ist nur halb so lang als der paarige, da die VorderkSrperhiilfte 
sich zur HinterkSrperhi~lfte verhi~lt wie 3 : 2 .  

Dementsprechend sind die Zeugungsorgane der Weibchen ganz verschieden. 
Der Keimstock befindet sich nach L e u c k a r t in der Mitre der Yorderen 
KSrperh~lfte, und der stark entwickelte Dotterstock nimmt zwei Dritte] der 
Gesamtl~nge ein. Die Uterusl~nge macht nach F r i t s c h den dreizehnten 
Tell der Gesamtliinge aus, nach L e u c k a r t betr~gt sie bei gr51~eren wiirm- 
chen fast 2 mm und nach L o o s s bis 3,25 ram, d.h. sie entspricht ungef~hr 
dem fiinften Tell der Gesamtl~nge. Bei unseren Parasiten ist der Dotterstock 
bedeutend kiirzer und nut ein Dfittel der Gesamfl~nge, dagegen ist der Uterus 
auffallend li~nger, da er durchschnittlich 10:85 mm lang wird, d.h. ungef~hr 
der H~flfte der Gesamtl~nge entspricht. 

Aul~er diesen eben beschriebenen Unterschieden in GrSl~e und Bau bleibt 
noch ein wichtiger biologischer Unterschied iibrig. Die Pamsiten der Bflharzia 
wandern, obg]eich ihr eigentlicher Wohnort die Pfortader und deren Zufifisse 
sind, im Kopulationszustande in die Beckenvenen herunter, um dort ihre Eier 
auf der Blasen- and Rektumwand abzulegen. In dem Pfortadersystem legen 
sie ihre Eier so wenig ab, dal] nut ein geringer Einflu6 der Ablagerung auf die 
Leber zu erkennen ist. Mir ist, abgesehen yon zwei F~llen yon K a r t u 1 i s 1), 
dutch welche eine zirrhotische Ver~nderung der Leber infolge der Eierablagerung 
in den Pfortader~sten verursacht wurde, nichts Derartiges in tier Literatur be- 
kannt. Aus der Ablagerungsstelle erkl~ren sich bei der Bilharzia der Blasen- 
schmerz, Harndrang, die H~maturie, Rektumschmerz, blutiger Stuhlgang usw. 
Da unsere Parasiten, wenn auch ihr eigentlicher Wohnsitz derselbe ist wie bei 
den Parasiten der Bilharzia, ihre Eier ohne Ausnahme in der Magen- und Darm- 
wand entleeren, mfissen natiirtich auch die Krankheitssymptome andere sein. 
Sie bestehen anfangs in VerdauungsstSrungen, VergrSi~erung der Leber mid 
~flz u n d  sparer noch in Pfortaderstauungen. 

1) K a r t u 1 i s,  Uber das Vorkommen der Eier des Distomum haematobium 
B i 1 h a r z in den Unterleibsorganen. Dieses Archiv Bd. 99. 
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Ieh will nieht vers~umen, hier kurz die oben erw~hnten zahl- 
reichen Unt~rschiede in den Hauptpunkten zusammenzufassen: 

1. Die Eier unserer Parasiten sind kleiner und besitzen keinen 
Stachel am ttinterende oder an der Seite. 

2. Es fehlen bei unseren m~nnlichen Parasiten Papillen oder 
Warzen auf der K6rperoberfl~che. 

3. Die KSrperl~nge unserer Parasiten wie auch die Durch- 
messer ihrer Saugn~pfe sind erheblich grSBer. 

4. Der Dotterstock und der nnpaarige Darm unserer weib- 
lichen Parasiten sind nicht so umfangreich ausgebildet, 
w~hrend der Uterus und ilie paarigen Darmsehenkel so 
stark entwickelt sind, dab der L~ngsdurehmesser der beiden 
Organe bedeutend grSl~er ist. 

5. Zwisehen beiden Parasiten findet sieh ein deuflieher biolo- 
gischer Unterschied. 

Nach diesen wichtigen Abweiehungen unserer Parasiten yon 
denen der eigentlichen Bflharzia haematobia darf ich wohl unsere 
Parasiten als eine an@re Spezies der Bilharzia haematobia an- 
sehen, und ich m~chte sie mit dem Namen ,,Sehistosomum japoni- 
cum" bezeichnen. 

4. E n t w i c k l u n g  u n d  I n f e k t i o n s w e g  d e r  
P a r a s i t e n .  

Um eine Entwicklung der Parasiteneier zu veranlassen, habe 
ich folgenden Versuch gemacht: Dem Kot, welcher die Eier ent- 
hielt, setzte ieh Wasser hinzu und erw~rmte die Masse, worauf 
die Embryonen zur Entwicklung gelangten, aus der Sehalenhaut 
ausSchlfipften und sich taunter im Wasser mit den Flimmerhaaren 
tummelten. Einige Monate lebten sic in diesem Zustande, ohne 
sich jedoch weiter zu entwickeln, vielmehr schwand ihre Grt}6e 
zusehends, his sic schlieBlich starben. 

Die Frage, ob die Eier im Kot oder die oben genannten Em- 
bryonen ohne Zwischenwirt in einen tierisehen Organismus ein- 
dringen kSnnen, oder mit anderen Worten, ob der Kot der Kranken 
direkt infektiSs ist, spielt bei der Prophylaxis eine grol3e Rolle, 
Aus diesem Grunde babe ich folgenden Versuch angestellt: Ich 
nahm einen ttund und eine Katze und brachte beiden t~glich 
einmal eine bestimmte Menge K o t  eines Patienten nebst Em- 
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bryonen enthaltendem Wasser bei. W~hrend ieh: an der Katze 
leider keine Erfolge erzielen konnte, da das Tier krank wurde und 
bereits naeh zwei Woehen starb, beobaehtete ieh bei dem Hunde, 
dem der Xot offenbar gut zu bekommen schien, niema]s bei der 
monatliehen Untersuehung des Kotes Eier; ebenso wenig konnte ieh 
dureh die naeh vier Mo~aten gemaehte Sektion Parasiten im 
Pfortadersystem und Eier in der Leber und Darmwand ent- 
deeken. 

Nat[~rlich kann ieh aus diesem einen Versuehe nieht sehliel~en, 
dag es sieh allgemein so verhi~lt, aber ieh m(iehte doe]n annehmen, 
dal~ die Eier nieht direkt vermittelst des Kotes in den Tierktirper 
kommen, weil einerseits die Embryonen erst beim Zusetzen yon 
Wasser aussehltipfen und andererseits stets mit Flimmerhaaren 
versehen sind, sondern dab sie sieh zuniiehst im Wasser unter be- 
sonderen Bedingungen entwiekeln und dann in den Organismus 
des Parasitentriigers gelangen. 

Im Sommer 1906 reiste ieh in die infizierte Gegend und hielt 
mieh dort zwei Woehen auf. Bei den Versuehen, die ieh in dieser 
Zeit an Wassersehneeken, Flul~museheln und dem Niedersehlag 
yon sehmutzigem Wasser vornahm, habe ieh keine Celearia vom 
Sehistosommn japonieum bekommen. 

5. U b e r  d e n  W e g ,  w e l e h e n  d i e  P a r a s i t e n  z u m  
P f o r t a d e r s y s t e m  b e n u t z e n ,  u n d  t i b e r  d i e  A r t ,  

w i e  s i e  d i e  E i e r  d e f t  a b l e g e n .  

Die Parasiten gelangen wie andere Trematoden zum 5Iagen 
und Darm in dem Zustande yon Celearia oder Spolozysten, vornehm- 
lieh dutch Vermittlung yon unreinem Wasser oder Vegetabilien, 
rohen Fisehen und Nuseheln. Darauf dringen sie in die Magen- 
und Dannwand ein, yon we aus sie naeh Zerreigen der Wiinde in 
die Venen wandern und dann endlieh ihren eigentliehen Wohnort 
(meiner Ansieht naeh) die Leber erreiehen, in der ihre Entwieklung 
fortsehreitet und sie ihre Zeugungsfunktionen austiben. 

Zweeks Ablegung der Eier begeben sieh die einzelnen Paare 
in vereintem Zustande naeh den Magen- und Darmwandvenen 
zuriiek und verstopfen zuni~ehst die Gefi~6e, worauf dutch die am 
Vorderteil des Weibehens gelegene GesehleehtsSffnung die Eier 
entleert werden, die dutch ihre groge Anzahl am peripherisehen 
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Teil des ~ ParasitenkSrpers das Zerreif~en der Venenwand veran: 
lassen und so in ~ die Magen- und Darmwand geraten. 

Diese Erseheinung habe ich oft in Vielen yon der Magen- und 
Darmwand entnommenen Praparaten naehweisen kiinnen, indem 
ieh ni~mlieh die Parasiten kopu]iert (Katze) oder schon getrennt 
(Htmd und Mensch) in mehreren kleinen Venen land und' in der 
Submukosa an dem peripherisehen Tefl hochgradige Kapillar- 
erweiterung, Anhiiufung yon neu abgelegten Eiern und frisehe 
B]utungen in der Umgebung der Eier konstatierte. 

Der K(irper der Parasiten ist ftir diese Ablagerungsmethode 
sehr zweckmii6ig eingerichtet, weil das Mi~nnchen vermSge :des 
Canalis gynaeeophorus das sehwaehe Weibehen lest umschlie~en 
und ihm derart vereint den Weg gegen den Blutstrom bahnen 
kann. Hat nun ein Paar eine kleine Vene erreicht, so saugt es sigh 
mit den Saugni~pfen lest, wozu das Miinnchen aueh noch dutch 
feine Stachel an seiner Oberfl~che beitrag't, und dann entleert 
das Weibehen aus der Gesch]eehtsSffnung die Eier in den peri- 
pherischen Tell. 

Der Oft der Ablagerung bietet den Parasiten gleiehfalls au~er- 
ordentliche Vorteile, denn in der Magen- und Darmwand ist ihnen 
die einzige MSglichkeit gegeben, ihre Eier zu entleeren ~, und zwar 
meiner Vermutung nach auf zweierlei Weise: entweder legen sie 
die Eier vor dem Eintritt in die Darmwandvene ab oder, wie es 
gewShnlich gesehieht, nach dem Eintritt. ]m ersten Falle steht 
der Wan@rung der Eier nach der Leber niehts im Wege, im zweiten 
abet wird durch die Parasiten Verstopfung der Venen verursacht, 
so daf~ nach Zerplatzen des Gef~$es ein grol~er Tell der Eier sich in 
der Magen- und Darmwand verbreitet, wi~hrend rim" eine geringe 
Anzahl zurtickbleibt in den Venen und dann mit den Parasiten 
nach der Leber ge]angt. 

Man sieht also, daf~ das Vorhandcnsein der Eier in der Leber 
in keinem direkten Zusammenhange mit dem eben beschriebenen 
Ablagerungsort der Parasiten steht. 

VI. D i e  g e o g r a p h i s c h e  V e r b r e i t u n g  d e r  
S c h i s t o s o m i a s i s  j a p o n i c a .  

Allen Forschern, die sich mit der Schistosomiasis japonica 
beschi~f~igt haben, ist bekannt, dal~ die Krankheit in den Provinzen 
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u  Hiroshima und Saga endemisch auf t r i t t  und in le tz ter  

Zeit  sich auch fiber die Umgebung der verseuehten Gegend ver-  

brei te t .  Von Beginn meiner  Forsehungen an bin ieh der Dber-  

zeugung gewesen, dag yon Schistosomiasis befallene Menschen o d o r  

Tiere die Krankhe i t  yon der endemisehen Gegend naeh anderen 

Gegenden verschleppen, so da$ sie dort ,  wenn auch nicht  endemisch, 

immerhin  doeh sporadiseh vorkommt .  Meine AnSieht erwies sieh 

als r ichtig,  als man  bei mikroskopisehen Untersuehungen fast  aller 

Organe des in der pathologisehen Anatomie  unserer Univers i t~t  

sezierten Materials  in der  Leber  yon vier F~i len unsere Eier  land.  

Bei zwei yon diesen FNlen  ist  es mir  gelungen, ihren frtiheren Wohn-  

ort  sieher festzustellen, weshalb ieh hier kurz  sie besehreiben will. 

1. F a 11. Es handelt sich um einen gut gebauten Mann namens 
Sakakibara im Alter yon 56 Jahren, der seit Jahren an einem Magenleiden lift, 
wozu sieh sp~ter starkes, intermittierendes Fieber and Ikterus gesellt batten. 
Unter tier Diagnose yon Gallenstein wurde er am 25. April 1906 in der Klinik 
Prof. I r i s a w a s aufgenommen und starb am 6. Mai. Die Sektion ergab, 
dab auger Gallensteinen noch Leberkarzinom vorlag. Die Oberfl~che der Leber 
bet ein grobhtickeriges Aussehen dar und zeigte bei der mikroskopisehen Unter- 
suehnng das Bild der gewShnlichen Hepatitis interstitialis, die d~ch unsere 
Eier verursacht worden war. Die vorgehmdenen Eier waren s~mtlieh degene- 
riert odor verkalkt. 

Der Mann war aus der Provinz Miye gebfirtig, we er bis zu seinem 
39. Lebensjahre Aekerbau getrieben hatte. Mit 40 Jahren hatte er sich naeh 
der Grol]stadt Yokohama gewandt, we er 16 Jahre lang, bis zu seinem Tode, 
in der Stelinng eines Speisehauswirtes tiKig war. Dutch genaue Nachfragen bei 
seinen AngehSrigen babe ich erfahren, dag er in seinem ganzen Leben rim" in der 
Heimat und in Yokohama gelebt hat. Da der Mann in Yokohama, we alle Be- 
wohner reines Wasser aus Wasserleitungen trinken, nieht infiziert sein kann, 
so mug die Ansteekung sehon in der Heimat bei der b~uerliehen Besch~ftigung 
erMgt sein. 

2. F a 11. Die andere Leiehe 'war eine 32 Jahre alte B~uerin Adachi, 
die am 21. Juli 1906 in die Klinik Prof. A o y a m a s aufgenommen wurde 
und am 22. August starb. Dutch die Sektion wurde Thrombose im Gebiete der 
Vena cava inferior und der Vena hepatica festgestellt. Die mikroskopisehe Unter- 
suehung der Leber iSrderte hier und da veraltete Eier zutage, die yon Binde- 
gewebsfasern umgeben waren. 

Naehforschungen fiber das Leben der Toten ergaben, dag sie niemals aus 
ihrem Heimatsdorfe, welches in der Umgebung Yon Tokio lag, herausge- 
kommen war. 

An  diesen beiden Fi~llen wurde nur durch die mikroskopische 

Untersuehung das Vorhandensein  yon Schistosomiasis erkannt ,  
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nachdem im Leben und auch auf dem Sektionstische keine auf- 
fallenden Erscheinungen, die fiir unsere Krankheit sprachen, 
wahrnehmbar gewesen waren (eigenttimliche Formver~nderung 
der Leber, hochgradige Vergr56erung der Milz, Entztindungen des 
Darmes usw.). Solche Fi~]le kommen oft vor, wo erst bei der Sektion 
dutch genaue mikroskopische Untersuchung der Leber und der 
Darmwand usw. die Schistosomiasis erkannt wird. 

5Tach den vorstehenden Ausftihrungen sind wit jetzt imstande 
zu behaupten, dal~ die Schistosomiasis in den drei genannten 
Gegenden endemisch und in einem bestimmten Teil der Provinz 
Miye, ferner auch in einem Dorfe der Umgcbung yon Tokio spo- 
radisch auftritt. 

Aber nicht nut Japan allein ist das Gebiet der Schistosomiasis, 
sondern auch in anderen Teilen Ostasiens hat man sie in neuester 
Zeit nachweisen kSnnen. 

John C a t t o 1), ein englischer Arzt auf der St. Johninsel 
yon Singapore, konstatierte bei der Sektion eines Chinesen, der 
an der Cholera asiatica gestorben war, einen merkwiirdigen patho- 
logisch-anatomischen Befund und mehrere Exemplare eines ihm 
unbekannten Parasiten in den )/[esenterialgefi~6en, die er abet 
fiilschlich als Arterien bezeichnet hat. Trotzdem die Beschreibung 
seines pathologisch-anatomischen Befundes sowie der Form und 
des Baues der Eier und Parasiten ungenau abgefal~t ist, unterliegt 
es doch keinem Zweifel, da6 der yon C a t t o festgestellte patho- 
logische Befund und seine Parasiten mit den Erscheinungen und 
Parasiten der Schistosomiasis identisch sind. 

Da~ die Krankheit wirklieh in China heimisch ist, wird auch yon 
B a y  e r 2) bestiitigt, der im Kot eines 18jiihrigen Chinesen unsere 
Eier entdeckt hat. 

5~euerdings hat W o o 1 e y 3) bei der Sektion eines Philippinen- 
bewohners Eier in der Leber und der Darmwand gefunden, die 
sich bei vorgenommenen Vergleichen als Eier des Schistosomum 
japonicum herausstellten. Ich babe durch Vermitt]ung meines 

1) C a t t o, Schistosoma C a t t o i: a new blood fluke of man. Brit. reed. 
journ. Nr. 2297, 1905. 

~) B a y e r, Amer. Meal. (1905), X, 578. 
~) Woo ley,  The occurrence of Schistosoma japonieum vel Cattoi in 

the Philippine Islands, The philippine joum. of Science, Vol. I, Nr. 1, 1906, 
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K.ollegen Dr. 0 h r/o Gelegenheit gehabt, das Darmpr/~parat 
~W o o 1 e y s zu sehen, welches klar erwies, dab die in dem Pr/~parat 
sichtbaren pathologischen Ver/~nderungen and die Eier mit unseren 
Befunden und Eiern identisch waren. 

Wir dt~rfen daher mit Sicherheit annehmen, daIt die Schistoso- 
miasis in Japan, in China und auf den Philippinen verbreitet ist. 

XII. P r o p h y l a x i s  u n d  T h e r a p i e  d e r  S c h i s t o s o -  
m i a s i s  j a p o n i c a .  

Bis heute ist es noch nieht mSglieh, eine absolute Prophylaxis 
anzugeben, da uns noch nieht bekannt ist, in weleher Gestalt und 
dureh welehe Vermitflung das Eindringen der reifea Brut des 
Sehistosomum japonicmn stattfindet. Eine rationelle Prophylaxis 
aber besteht darin, dag die im Not Yon erkrankten Menschen oder 
Tieren enthaltenen Eierembryonen nieht mit Wasser in Berahrung 
kommen. Diese Methode w/~re abet in Japan sehr sehwer in die 
Praxis umzusetzen, weil der Kot als hauptsachliehstes Dtinge- 
mittel beim Aekerbau verwendet wird. Deshalb mug man versuchen, 
"con einer anderen Seite her die Prophylaxis einzufahren. 

Zun/iehst ist ffir die Reinerhaltung des Trinkwassers dadurch 
zu sorgen, dal~ die unzureichenden W~nde der Brunnen vollkommen 
umgebaut werden; um so das Durchsiekern yon keimenthaltendem 
Schmutz zu verht~ten. Sollte es trotzdem nieht m6glich sein, 
reines Wasser zu erhalten, so kann man es vor dem Gebrauch 
filtrieren oder kochen. Selbstverst/~ndlieh d~irfen die Bauern night 
auf dem Felde aus einer schmutzigen Wasserpffitze trinken. Dann 
mug den Kindern streng verboten werden, in einem Flusse oder 
Teiche der infizierten Gegend zu baden oder zu schwimmen. Auger- 
dem haben die Leute sich des Genusses yon Vegetabilien und 
Fischen in rohem oder ungentigend gekoehtem Zustande durchaus 
zu enthalten. 

Was die Therapie anbelangt, so kann man als das beste einen 
Ortswechsel empfehlen. Dadureh wird nichtnur einem weiteren Ein- 
dringen von Parasiten Einhalt getan, sondern es gehen auch die 
sehon in den Organismus eingedrungenen Parasiten nach einer 
gewissen Zeit zugrunde und werden resorbiert, augerdem werden 
die abgelegten Eier zum Teil mit dem Kot naeh augen entleert 
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oder verkalken oder werden zerstSrt und ebenfalls resorbiert. 
Durch diesen Proze]] besserte sich der Zustand vieler Kranken, 
die ich in der Klinik Prof. I r i s a w a s beobaehtet habe. Es mul~ 
aber immer der allgemeinen Prophylaxis wegen darauf Weft gelegt 
werdenl dab der Kot der Kranken vollsti~ndig desinfiziert wird. 

Da bei den Kranken fast immer schwere ErnahrungsstSrungen 
und Anamie eintreten, ist das Verabreichen von bewi~hrten ~r 
rungsmitteln und zugleich eines Eisen- oder Arsenpraparates yon 
proffer Wichtigkeit. Die taglich einige Male auftretende Diarrhoe 
ist meiner Meinung nach keineswegs schadlich, sondern ein ftir die 
Heflung au~erordent]ich gtinstiger Vorgang, weil die Stoffwechsel- 
produkte der garasiten und Eier und die in der Darmschleim- 
haut befindliehen Eier dadurch schne]l aus dem Organismus ent- 
fernt werden. Ich habe aueh oft F~lle gesehen, wo dutch Ver- 
ordnung leichter Abfiihrmitte] wie Magnesium sulf. das allgemeine 
Befinden sich besserte, der Appetit gesteigert wurde und sogar 
das K6rpergewicht erheblieh zunahm. 

Wenn der Aszites sich bemerkbar macht, so rut man gut, 
dem Kranken, wie bei der Behandlung yon Leber~irrhose, verschie- 
dene Diuretica, und zwar gro6e Dosen yon Cremor tartaricum zu 
verordnen. Bei vorgeschrittenem Aszites muB nattirlieh die Baueh- 
punktion ausgeftihrt und die Aszitesfl~issigkeit entleert werden. 
Aber auch die Punktion im Frtihstadium, wo die Menge der Fltissig- 
keit noch gering ist, mSchte ich empfeh]en, da in dieser Zeit hiiufig 
nach einigen Punktionen die Aszitesansammlung sich nicht zu 
wiederholen pflegt. Bei anderen Erscheinungen wird nut sym- 
ptomatische Behandlung zur Anwendung gebraeht. 

Z u s a m m e n f a s s u n g .  

1. Die Schistosomiasis bright gewShnlich in der Zeit vom 
Spatfr~hling bis Anfang Herbst aus, was mit der reichlicheren 
Gelegenheit zur Infektion per os durch Wasser zusammenh~ngt. 

2. Es erkranken Manner h~ufiger als Frauen, besonders aber 
die Kinder der niedersten Standel 

3. Die Erscheinungen der Erkrankung sind in der Repel 
anfangs gering, sp~ter tritt besonders die VergrSl~erung yon Leber 
und Milz sowie die Auftreibung des Leibes durch Aszites hervor. 
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4. Die mit eigentiimlicher Formveri~nderung verbundene 
VergrS~erung der Leber sowie diejenige der Milz gestatten schon 
die Diagnose, doch soll man nach Eiern in den Fazes suchen. 

5. Der Verlauf ist ein langsamer, doch gehen schliel~lich die 
Kranken dutch die heftigen Blutungen in den Darmkanal oder 
dutch allgemeine Schwi~che zu grunde. 

6. Bei Katzen und Hunden der infizierten Gegenden haben 
die Parasiten weiteste Verbreitung. 

7. Die Leberveri~nderungen sind hauptsiich]ieh dutch die 
embolisch in das Organ gelangten Parasiteneier bedingt. 

8. In die mesenterialen Lymphdrtisen gelangen die Eier auf 
dem Lymphwege aus tier Darmwand. Wenige Eier gelangen aus 
diesen oder der Leber in die Lungen. 

9. In der Magen- und Darmwand werden die Eier direkt yon 
den Parasiten in die Gefal]e entleert, yon wo sie dutch Platzen 
dieser frei in das Gewebe gelangen; dadureh entstehen sowohl 
Blutungen wie entziindliche Erscheinungen. 

10. Die Erscheinungen yon Stauung im Pfortadergebiet in 
dem letzten Stadium der Erkrankung hi~ngen nicht nur yon der 
Leberveranderung, sondern auch yon Endophlebitis und Throm- 
bose ab, welche dutch die Parasiten direkt erzeugt werden. 

11. Die VergrSl~erung der Milz ist  zuniichst dutch die Stoff- 
weehselprodukte der Parasiten, spi~ter auch durch Stauung bedingt. 

12. Schistosomum japonicum ist yon Bilharzia haematobia 
verschieden. 

13. Die Schistosomiasis kommt nicht nur in Japan (endemisch 
oder sporadiseh), sondern aueh in anderen Teflen Ostasiens (China, 
Philippinen) vor. 

14. Die Prophylaxis besteht im Vermeiden der Einftihrung 
unreinen Wassers, die beste Therapie ist Ortswechsel. Leichte 
Abftihrmittel sollen ftir mSglichst schnelle Entfernung tier Eier sorgem 

A n m e r k u n g  bei der K o r r e k t u r :  Prof. Fujinamihat seither 
(Mitteil. d. med. Ges. zu Kyoto, Bd. IV, H. 4, 1907) mitgeteilt, dal~ 
das Schistosomum auch im iibrigen Venenblut auger in dem Plort- 
adersystem wohnt. Er hat ein Miinnchen in der A. pulmonalis eines 
Rindes und mehrere Exemplare (ausschliel~lich Mannchen) in 
den Vv. cava cran. und caud. und dem rechten Herzen gefunden. 
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E r k l ~ r u n g  d e r  A b b i l d u n g e n  a u f  T a f .  X I X .  

F i g .  1. Ein Schnittpr~parat der Leber,-mit Eosin-H~matoxylin gef~rbt 
(Zeiss, 0kul. 2, Obj. D). a Ei; b Eischale ohne Inhalt; c Ei im Begriff, 
yon elnem Kapillargef~Be in das Gewebe einzudringen; d verdioktes 
Bindegewebe; e Rundzelleninfiltrationsherd; f Blutgef~l~; g ein yon 
BlutkSrperchen und PigmentkSrnchen angeffillter Pfortaderast; 
h Gallengang; i erweitertes Kapillargef~l~; i PigmentkSrnchen. 

F i g. 2. Ein verkalkter Herd tier Milz mit Eosin-H~matoxylin gef~rbt (Zeiss, 
Okul. 4, 0b i. D). a Milzpulpa; b verdickter Balken; c Vene; d tt~mo- 
siderin; e elastisehe Fasern mit Kalkablagerung. 

F i g .  3. Schistosomum ]aponicum im Kopulationszustande (schwache ver- 
grSl~erung). I. M ~ n n o h e n. A und B Mund- und Bauchsaugnap~; 
C 0sophagus; D Driisenzellen; E I-Iodenbl~sohen; F die paarigen 
Darmschenkel; G Vereinigungsstelle der Darmschenkel; H Canalis 
gynaecophorus; I unpaariger Darm. II. W e i b e h e n .  a trod b 
Mund- und Bauehsau~apf; c Os0phagus; d die paarigen Darmschenkel; 
e Uterus mit Eiern; f Keimstoek; g Schalendrtise, h unpaariger Darm; 
i Dotterstock; ] Keimleiter; k Dottergang. 

F i g. 4. Dot mittlere Toil der Vorderkgrperhalfte des Weibchens (mgl~ig starke 
VergrSl~erung). a die paarigen Darmsehenkel; b Uterus; o Eier. 

F i g. 5. Querschnitt durch eine Mesenterialvene (V), mit Eosin-Hgmatoxylia 
gef~rbt (starke VergrSl~erung). M g n n c h e n :  A die paarigert Darm- 
schenkel; B Canalis gynaecophorus; C ttaut;  D Bindegewebsfasern 
and Zellen; E Schwanzellde des Wiirmchens. W e i b c h e n: a die 
paarigen Darmsehenkel; b unpaariger Darm; c undd  Haut; e Binde- 
gewebsfasern und Zellen; f Dotterstock; g Uterus; h Ei im Uterus. 

F i g. 6. Im Kot aufgefundene Eier des Schistosomum jap0nieum (die Ver- 
grSl~erung yon a, b u n d e  Zeiss, Okul. 4, Obj. DD, die yon d Zeiss, 
0kul. 4, Obj. 1/t,~ ()limmersion). a junges Ei, welches man gul~erst 
selten im Xot fin@t; b wenig entwiekeltes Ei, welches ebenso selten 
im Kot vork0mmt; c Ei mit Miracidium, eine gew5hnliche Erschei- 
nmlg im Kot; d aus der Eisehale ausgesehl~ipftes Miracidium. 
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