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Bei der Entstehung und Entwieklung pathologischer Vorg/mge, ins- 
besondere verschiedener Infektionsprozesse, kommt bekanntlieh dem 
Reaktionszustand der Gewebe eine grebe Bedeutung zu. Dieser Ums~and 
veranlaBte uns, bei unseren Meningitisstudien die Frage naeh der Bedeu- 
tung der Allergie in der Pathogenese der Hirnhautentzfindungen zu stellen. 

In den zahlreichen Arbeiten fiber die hyperergisehe Entzfindung bzw. 
das Arthussehe PhAnomen, welehe im AnschluB an die grundlegenden 
Untersuchungen RSflles und seiner Schiller erschienen sind, linden sieh 
keine Angaben fiber die Allergie der Hirnhgnte. Aus diesem Grnnde 
semen es nns yon Wichtigkeit, zuvor in Modellversuehen die Ent- 
stehungsbedingungen der hyperergisehen Meningitis sowie ihre morpho- 
logischen ~i_ul3erungen zu erforschen. 

Als Antigen wurde yon uns normales Plerdeserum gew~hlt, welches 
sowohl bei den vorbereitenden Injektionen als auch bei der Erfolgs- 
injektion mittels des Suboccipitalstiches (ohne Bets in den Sub- 
araehnoidealraum eingefilhrt wurde. ])ureh die Einfiihrung des Antigens 
unmittelbar in das Gebiet der weichen tIirnh~ute beabsichtigten wir eine 
m6glichst sichere Sensibilisierung dieser letzten zu erzielen. Natfirlich 
war bei dieser Methode auch eine allgemeine Sensibilisierung des ganzen 
Tierk6rpers (lurch sofortige Resorption des Antigens in den Blutstrom 
nieht zu vermeiden. 

])as gesamte Versuchsmaterial betrug 60Kaninchen. Es wurden 
zwei Versuchsreihen angestellt, die sich durch die angewandten Antigen- 
mengen sowie dureh die Zei~abst/~nde zwischen den einzelnen Injektionen 
nnterschieden. 

1. Versuchsreihe. 

Die Vorbehandlung bestand in 3 Injektionen yon 0,1, 0,1 und 0,2 ccm 
Pferdeserum in Abstfianden yon 2 Tagen. Nach AblauI yon 17--21 Tageal 
geschah die Erfolgsinjektion 1. Im Versueh waren 20 Kaninehen. Fast 

1 Dieses Verfahren wurde uns yon Herrn Prof. Dr. O. Hartoch vorgesehlagen. 
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in allen Fgllen wurden sowohl die vorbereitenden Injektionen als aueh 
die Erfolgsinjektion yon den Tieren gut iiberstanden. Anaphylaktiseher 
Shock t ra t  niemals aui. Nicht selten wnrden sofort naeh der Erfolgs- 
injektion voriibergehende Benommenheit, Dyspnoe, Kopfsehiitteln beob- 
achtet. In  einigen Fallen wurde die Blutgerinnungszeit bestimmt, welche 
manehmal bedeutend verl~ngert war. In  einzelnen Fallen konnte naeh 
der Erfolgsinjektion kein Blur aus den Ohrvenen gewonnen werden; 
sogar die Arteriendurehschneidung ergab keinen geniigenden Blnttropfen. 
Diese Erseheinung erklgrt sieh bekanntlich dutch den Spasmus der peri- 
pherisehen Gefgge und ist mit  dem anaphylaktisehen Zustand verbunden 
(,,blanching reaction" Bally, Scott). 

"]~ei der histologisehen Untersuehm~g wurde in 3 F/~llen dieser Ver- 
suehsreihe eine besonders heftige entziindliohe I~eaktion der ttirnh/~ute 
festgestellt, und zwar im Stadium yon 3 und 24 Stunden und 5 Tagen 
naeh der Erfolgsinjektion. Bevor wir zur Sehilderung der in diesen F/~llen 
beobaehteten Vergnderungen sehreiten, m6chten wit kurz die Ergebnisse 
der Xontrollversuehe, d. h. die histologisehen Ver/~nderungen naeh der 
1., 2. und 3. vorbereitenden Injektion anfiihren. 

Von den 9 KontroIItieren erhielt 1 eine Injektion, 1 zwei Injektionen 
und 7 drei Injektionen. Eine einmalige und zweimalige Injektion ~on 
0,1 ecru Pferdeserum in den Subarachnoidealraum fiihrt naeh 24 Stunden 
zur Entwieklung einer leiehten entziindliehen Reaktion mit geringem 
leukoeyt/~ren Exsudat.  Naeh der 3. vorbereitenden Injektion entwiekelt 
sieh eine etwas seh~rfere Entziindnng als naeh den beiden ersten, was 
zum Teil wohl durch die gr6gere Menge des eingefiihrten Stories (0,2 ecm) 
zu erklaren ist. In  den n/~chsten Tagen klingt die Entziindung ab, und 
naeh 3 Wochen, also zur Zeit der Erfolgsinjektion sind nur vereinzelte 
perivaseul~r gelagerte Gruppen lymphoider Zellen in der Pia wahrzu- 
nehmen. In  einem Kontrollversueh wnrde jedoeh 24 Stunden naeh der 
dritten vorbereitenden Injektion eine reeht hef~ige entziindliehe l%eaktion 
mit  Venenthrombose beobaehtet. I)iese entspraeh in weitem MaBe der 
Entziindung in den drei oben erw~ihnten Fgllen naeh der Erfolgsinjek- 
tion. Wit erlauben uns, die Protokolle zweier soleher F/~lle anzufiihren. 

Kanincl~en Nr. 41, lt:Srpergewicht 1630 g. Am 8.8. und lI.  8. Injektior~ yon 
0,1 ecru Pferdeserum, am 14.8.0,2 ecru, 1.9. Erfolgsinjektion yon 0,5 ecru, 3 Stunden 
dar~uf getOtet. 

l]Iikroskopiscl~er B@tnd. Im Subarachnoidealramn und in den tIirnh~iuten 
tier Basis polymorphkernige Leukeeyten in groBer Anzahl, d~runter viele eosine- 
phile. In den Veneg, unter den Leukocyten zahlreiehe monooyienartige Zellen. 
Solehe Zellen bzw. Polybl~sten, vereinzelte Plasmazellen und helle Fibroblasten- 
bzw. Deelczellkerne sind den Leukoeyten des Exsudat.s beigemengt. Unter den 
erw~ihnten Zellformen sind Zellen mit pyknotischen Kernen anzutreffen. In der 
Liehtung einzehler Venen sind rundliehe Thromben aus hyatinen Massen zu sehen, 
welehe sigh mit Eosin dunkelrosa, naeh van Gieson sehmutzig gelb Iarben. Zwisehen 
den hyalinen Sehollen der Thromben liegen vereinzelte eosinophile Leukoey~en, 
Monoeyten sowie pyknotisehe Kerue. In der Umgebmag eines kleinen Gefgl3es 
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ist das Bindegewebe in ein Geflecht hyMiner Balken umgewandelt (fibrinoide Um- 
wandlung). Stellenweise linden sieh in der Tiefe der FurcherL ttgmorrhagien. An 
der Konvexitgt sind die Entzfindungserscheinungen bedeutend sehwgcher aus- 
gesprochen. 

Kaninchen Nr. 101, K6rpergewicht 1995 g. Am 10. 2. und 13. 2. Injektion 
yon 0,1 cem Pferdeserum, 16.2, 0,2 ecru, 8.3. Erfolgsinjektion yon 0,5 cem. Gleich 
nach derselben: Dyspnoe, Kopfsehtitteln; Ohren kMt, bleich, Ohrvenen blutleer. 
Am 13. 3. (5 Tage nach der Erfo]gsinjektion) get6tet. 

Mikroskopiseh. In den weichen Hguten der Gehh'nbasis vorzugsweise peri- 
wsculgre Anhg~ungen yon Polyblaste~, Lymphocyten trod s~elIezzweise Plasma- 
zelien, Es findert sich hier auch veremze[r eosinophile Leukoey~en. Polyblastisehe 
Elemente umgeben man~elf6rmig auch einige Gefgi~e in der Gehirnsubstaaz. Am 

2~bb. 1. Organisationserscheinungen in einem Venenthrombus (T) 5 Tage naeh tier 
Erfolgsinjektion (1. Versuchsreihe). 

Infundibulum finder sioh eine Anhaufung yon zerfMlenden Zellen, Kerntrtimmern, 
Zellen mit pyknotisehen Kernen, darunter zahlreiche eosinophile Lettkoeyten, Es 
werden hier ~uch mi~ Zelltrfimmern beIadene Makrophagen angetroffen. Im 4. Yen- 
trtke[ Anhgufunge~ zerfMleader Exs~da~zeltea, vort PotybIasten mud lymphcidea 
Ze[lert umgeben. Im Strom~ der Plexus r Anhgufmlgen yon Polyb[as~en. 
In einigen Piavenen bzw. Capillarea an tier Gehfi'nbasis sowie ~rt de~t Sei~enflgchen 
der Konvexiti~t obturiereude b~w. wandstgndige hyaline Thromben, deren Ober- 
fl~che rail Endothelzellen bedeckt ist, Zwisehen de~ hyalinen Schollen der Thromben 
Mnd Fibroblastenkerne eingelagert (Abb. 1). Einzelne kugelfOrmige Thromben 
scheinen der dfinrtea C~pill~rwand nut anzuliegen. Der Thrombus ist yon einer 
Seite mit Endothel bedeckt trod w61bt die Capill~rw~nd nach innen zu vor; der 
iibrige Tell des Thrombus liegt aber auBerhalb des GefgBes (Abb. 2), Die Wan- 
dungen einiger Venen sind yon lymphoiden Zellen dichi infiltriert. 

Aus den ange f fh r t en  Protokol len ist zu ersehen, dab in einzelnen 
Fgl len dieser Versuchsreihe die nach der Erfolgsinjektion auf t re tende 
E n t z t m d u n g  sich durch frfihe En t s tehung ,  bedeutende In tens i tg t  u n d  
verz6ger~en V e r l a ~  guBert u n d  mi t  besonder6~ Vergnderungen seitens 
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der Gef/~ge und des Bindegewebes einhergeht. Schon 3 Stunden nach 
der Injektion yon Pferdeserum finder sieh hier eine scharf ausgepr/s 
eiterige Entzfindung mit einer bedeutenden Menge eosinophiler Leuko- 
eyten im Exsudat, mit eigenartigen hyalinen Thromben und mit stellen- 
weiser fibrinoider Umwandlung des Bindegewebes. 5 Tage nach der 
injektion sind nekrotische Exsudatmassen im SubaraehnoideMraum noeh 
vorhanden, welehe yon Makrophagen phagoeytiert werden. Die hyalinen 
Thromben, yon demselben Aussehen wie diejenigen in den ersten Stunden 
der Entziindung zeigen Organisationserseheinungen. Von besonderem 
Interesse ist die oben erw/thnte Erseheinung der ,,Eliminierung" der 

Abb.  2. Thrombus ,  welcher dcr Ca.pillarenwand nur  anzulieg'en scheint un4  das L t m m n  der 
Capillare verengt .  5 Tage  nach tier Ers (1. Versuchreihe).  T Thrombus ,  

C~ erwei ter ter  Tell 1111(1 C.. ve reng te r  Tell der Capillare. 

wandstandigen Capillarthromben aus der Gef/~Nichtung. Die der Gef/~g- 
Iiehtung zugekehrte Seite des Thrombus wird mit Endothel bedeekt, 
die gegeniiberliegende Capillarwand -r und hierdureh die Lieh- 
tung etwas verschoben. Der Thrombus liegt hiernach auBerhalb der 
Capillarliehtung. 

Jedoeh hatte in den meisten F/~llen dieser Versuehsreihe die Ent- 
zfindung denselben Charakter wie in den Kontrollversuehen. Nut maneh- 
real war ihre Intensitat bedeutender und ihr Verlauf langwieriger, mit 
Auftreten "con eosinophilen Leukoeyten im Exsudat. 

2. Versuchsreihe. 

In dieser Versuehsreihe wurde normales Pferdeserum 2--5m~1 in 
fiinft~gigen Absts zu 0,5 ccm subarachnoide~l injiziert. So eine 
Versuchsordnung entnahmen wit den bek~mlten Versuchen yon Arthus, 
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indem wir entsprechend dem geringen Umfang des Subarachnoideal- 
raums die Serummengen verminderten. 

I m  Versueh waren 28 Kaninehen, yon denen 14 Kaninchen 5 In- 
jektionen, 5 Kaninehen 4/njekt ionen,  6 Kaninchen 3 Injektionen und 
3 Kaninchen 2 injektionen erhielten. Als Kontrolle dienten 3 Kaninehen 
mit 1 Injektion yon 0,5 ecru Pferdeserum. 

Aus der Gesamtzahl der Kaninchen dieser Versuchsreihe wurde bei 
10 eine stfirmische Meningitis mit  ausgesproehenen klinischen Erschei- 
nungen beobaehtet. Diese letzten s sich in Geniekstarre, 

Abb. 3. Zahlreiche Thromben in den Pialvenen und leukocyt&res Exsudat  24 Stunden-nach 
der letzten Serumin]ektion (2. Versuchsreihe). 

Extremit~tenl~hmung, Kr/s welche sich mehrere Stnnden nach der 
letzten Injektion einstellten. Bei 6 Kaninchen t raten heftige Entziindungs- 
erscheinungen naeh der 5 ,  bei 3 nach der 4. und bei 1 naeh der 3. Injek- 
tion auf. Der schwere Zustand tier Tiere veranla6te uns, dieselben schon 
24 Stunden naeh der Effolgsinjektion zu tSten. Nur 1 Kaninchen mit  
ausgesprochenen Meningitiserscheinungen konnte 3 Tage am Leben er- 
halten werden. 

Als Beispiele der yon uns in diesen F/~llen beobachteten histologischen 
Ver/~nderungen seien hier 3 Protokolle angefiihrt. 

Kaninchen Nr. 74, KSrpergewich~ 1920 g. A m  3 .  9., 1 5 .  21. und  26. 9. 33 
subarachnoideale Injektionen yon 0,5 cem Pferdeserum. 4 Stunden nach tier letzten 
Injektion getOtet. 

Mikroskopisch. Im subarachnoidealem Raum an tier Gehirnbasis betr~eht- 
liehe Mengen polymorphkerniger Leukocyten im Zustand des Zerfalls. Darunter 
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histiocytiire Elemente, Polyblasten, vereinzelte Fibroblasten mit  gequollenen Kernen. 
In vielen Venen wandst~ndige Thromben aus homogenen, scho]ligen Massen, welche 

Abb. 4. Fibrinoide (F) Umwandlung einer Arterie 4 Stunden nach der ]etzten Seruminjektion 
(2. Versuchsreihe). 

Abb. 5. Fibrinoide Umwandl~mg des Bindegewebes der weiehen Rftokenm~rkh~ute und fibri- 
n6s-eitriges Exsudat 36 Stunden nach der letzten Seruminjektion (2. Versuchsreihe). 

von zerfallendenLeukooytendurchsetztsind(Abb. 3). In  gr6gerenVenenfindensieh 
solche Thromben auf der gleichen Schnittfl/~che, an mehreren Stellen der Circumferenz, 
Einzelne Arterien zeigen sohwere Ver~inderungert: ihre Wandunger~ sind homogeni- 
alert, farben sich naeh v a n  Gieeon in eir~en sehmutzig gelben F~rbenton (fibrinoide 
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Umwandlung), sind vor~ Leukocyten durchsetzt, das gequollene Endothel ist stellen- 
weise abgel6st (Abb. 4). Periarteriell leukocyt~re Infiltration. An der Konvexit~t 
sind die Entzfindungserscheinungen bedeutend sehw~eher ausgesproohen. Hier 
herrschen im Exsudat Polyblaster~ vor, Leukocyten sind nur in geringer Anzahl 
vorhanden. In den oberfl~,ehliehen Schichten der Gehirnsubstanz perivascul/ire 
Anh~,ufungen -con Polyblasten. 

Kaninehen Nr. 88a, KOrpergewieht 1500 g. Am 3., 9., 15., 21. und 26.9.33 
subarachnoideale Injel<tionen yon 0,5 ccm Pferdeserum. Opisthotonus, Kr~mpfe; 
Tod 36 Stunden nach der letzten Injektion. 

Mikroskopisch. Im subaraetmoidealen i%aum an der Gehirnbasis reichliches 
Exsudat, vorzugsweise aus polymorphkernigen Leukoeyten im Zustand des Zer- 
falls, darunter histiocyt~re Zellen und gequollene Fibroblasten bzw. Deckzellkerne. 

Abb. 6. Nekrose einer Arterie un4 Polyblasten im Subarachnoidealraum 3 Tage nach tier 
letzten Seruminjektion (2. Yersuchsreihe). 

In vielen Venen hyaline, yon Leukocyten durchsetzte Thromben. An zahlreichen 
Stellen, vorzugsweise in den Rfickenmarksh/iuten (obere Abschnitte des Hals- 
marks), is~ das Bindegewebe gequollen, in homogene l~Iassen verwandelt, welche 
sich naoh van Gieson br/iunlichgelb f/~rben (fibrinoide Umwandlung) (Abb. 5). Im 
Exsudat ist hier Fibrin in gr613eren Mengen vorhandem 

Kaninc~.en Nr. 17a, K6rpergewieht 1915 g. Am 7., 13., 19., 25. und 31. 8. 33 
subaraehnoideale Injektionen yon 0,5 ccm Pferdeserum. Am 1. 9. Lahmung der 
hinteren Extremitaten, am 2. 9. und 3. 9. fortwghrende Krampfe der vorderen 
Extremi~/~ten, am 3. 9. (3 Tage nach der letzten Injektion) get6teL 

MikroskopiscL Im subaraohnoidealen Raum an der Gehirnbasis reiehliehes 
zelliges Exsudat im Zustand des Zerfalls und zahlreiehe 1Vfakrophagen; unter den 
Exsudatzellen eosinophile Leukocyten in groSer Anzahl. An einigen Stellen ist 
das Bindegewebe in homogene, nach van Gieson sich braunliehgelb f/irbende Massen 
verwandelt; die hier eingelagerten Zellkerne sind pyknotisch. Die Wandungen 
einer Arterie erseheinen homogen, szhollig, yon zerfallenden Zellen durchsetzt, 
das Lumen ist nicht unterscheidbar. In einer anderen Arterie fehlt das Endothel; 

Virchows Archiv. Bd. 295. 14 
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fast alle Kerne der Media und Adventitia sind py]~otisch, die Liehtung ist bedeu- 
tend erweitert (Abb. 6). D~neben finden sich Arterien yon g~,nzlich normMem 
Aussehen. A~l der Konvexiti~t sind die Entztindungserseheinungen bedeutend 
schw~cher uusgesprochen. Im Subarachnoidealr~um linden sich hier Polybl~sten, 
Lymphoeyten, Plasmazellen und wenige eosinophile Leukceyten. 

Wie es uus den angefiihrten Protokollen ersichtlich ist, wurde yon 
uns bei hSherer Serumdosierung in einem Teile der Fs eine heftige 
Hirnhautentziindung erzielt. Diese zeigte denselben Charakter, wie die 
Entziindung in der ersten Versuchsreihe, jedoch war sie hier noch sch~rfer 

Abb.  7. Par t ie l le  Nekrose  (N) e iner  grSl~eren Ar t e r i e  tier R t i c k e n m a r k h / i u t e  (der  ne]~ 'ot ische 
Tell tier Arterienwand ist yon zerfallen4en Leukocyten durchsetzt) 2~ Stunden n~ch der 

l e tz ten  S e r u m i n j e k t i o n  (2. Versuchsre ihe) .  

ausgepr~igt. Ebenfalls war das Bild einer sehweren eitrigen Me~lingitis 
schon 4 Stunden naeh der Seruminjektion ausgesprochen. Es wurden 
auch hier hyaline Venenthromben beobaehtet, welche sioh aber durch 
ihren Leukocytengehalt yon den Thromben der ersten Versuchsreihe 
untersehieden und in grSBerer A~zahl vorkamen. Sowohl in den friiheren, 
als auch in den SlO&teren Stadien des Prozesses, wurden Arterienvergnde- 
rungen angetroffen, welche sich in einer fibrinoiden Umw~ndlung ihrer 
Wandungen, Nekrose, Arteriitis ~tuSerten (Abb. 7). Es wurde gleichialls 
eine fibrinoide Umwandlung des Bindegewebes tier weichen t t i rnhaute 
beobachtet. Durch schwere Gef~iSveranderungen, welche zu Zirkulations- 
st6rungen in der Gehirnsubstanz fiihrten (es wurden manchmal Blutungs- 
herde in der Gehirnsubstanz beobachtet), ist wohl zum Teil der schwere 
Verlauf und das ausgesprochene klinische Bild der Meningitis zu erkl&ren. 

In  den iibrigen Fallen dieser Versuchsreihe zeigte die Entziindung eine 
welt geringere Intensitgt,  obwohl in einzelnen Fallen das leukocy~are 
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Exsudat ziemlich reichlich mid seine Aufsaugung verzSgert war. In 
den positiven Fgllen naeh der 4. Injektion unterschied sich das Ent- 
ziindungsbild in nichts yon demjenigen nach 5 Injektionen. Sogar nach 
der 3. Injektion konnte in einem Falle dieselbe Intensits der Entziindung 
mit Thrombenbildnng erzielt werden, w~hrend in den iibrigen ]~/~llen 
die 3. Injektion, sowie die 2. und 1., nut zu verh~ltnism/iBig geringen 
Entzimdungserseheinungen I/ihrten. 

Es sei darauf hingewiesen, dab bei 9 Kaninchen aus dem gesamten 
Versuehsmaterial histologiseh eine spontane Kaaineheneneephali~is fest- 
gestellt wnrde ; ~ dieser Kaninchen zeigten nach der letzten Seruminjektion 
das oben geschilderte Bild einer stfirmisehen Meningitis. Dieser Umstand 
f/ihrt zur l~rage, ob nicht in der Entstehung der sehweren Meningitis- 
formen dieser spontanen Infektion als einem unspezifischen sensibili- 
sierenden Faktor eine Bedeutung zukommt. Das Vorhandensein yon 
positiven Fgllen ohne Encephalitis und yon negativen mit Encephalitis, 
sowie das Fehlen yon Exaeerbationserseheinungen in den Encephalitis- 
herden naeh Seruminjektion maehen jedoeh eine derartige Bedeutung 
dieser Infektion wenig wahrseheinlieh. 

Die Ergebnisse unserer Untersuehungen zeigen somit, dag es in einer 
Anzaht Yon F/~llen getingt, dutch wiederholte Injektionen yon normalem 
Pferdeserum in den Sub~raehnoidealraum die t/~eak~ionsf~higkeit der 
weichen ttirnhi~ute zu erh6hen, was bei der Reinjektion desselben An- 
tigens zu einer heftigen Entz~indung der Hirnh/[nte fiihrt. Als eigentlich 
spezifisehe Merkmale der hyperergisehen Entziindung stellt Rgfile die 
folgenden auf : das Tempo des Eintritts, die Heftigkeit der Erseheinungen 
and das versehleppte Abklingen. Allen diesen Anforderungen entsprich~ 
aueh die "con uns in mehreren F~llen beobaehtete Entzfindung, weswegen 
sic mit *r Reeht als hyperergiseh zu betrachten ist. Einige Unter- 
sehiede, welehe die hyperergische Meningitis im Vergleieh mit der Mas- 
sischen hyperergischen Entziindung der Haut (Arthus trod Brgton, Ger- 
lach) zeigt, so z.B. das wenig ausgesprochene ()dem, das Fehlen eines 
umgrenzten reaktiven Herdes, sind wohl dureh den anatomisehen Bau 
der weichen Hirnh/~ute zu erkl/~ren. Das Antigen wurde yon uns in den 
Subaraehnoidealraum, d.h. in eine HShle mit fliissigem Medium ein- 
gefiihrt, in welchem es sieh dank der Diffusion verteilte und deswegen 
keine lokalisierte Wirknng ausiiben konnte. Trotzdem wurde in unseren 
Fgllen eine herdfSrmige Quellung des Bindegewebes bzw. der Arterien- 
wandnngen mit eigentiimlieher Hyalinose derselben nnd Untergang zelliger 
Elemente (fibrinoide Umwandlung) beobachtet, welehe best~ndig bei 
der hyperergisehen Entziindung vorkommt (Gsrlach, Kli~ge u. a.) 

Als eigentiimliche Erseheinung, die wir in den meisten F/~llen der 
hyperergisehen Meningitis zu beobaehten Gelegenheit hatten, ist die 
Bildung yon hyMinen Thromhen hervorzuheben. :Die Anf/~nge dieser 
Thrombenbildung konnten yon uns wegen ihres sehr frfihen Auftretens 

14" 
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nicht verfolgt werden. In jedem FMle zeigen sie ihrer Struktur nach 
eine grofie ]dihnlichkeit mit homogenen Thromben, welehe yon Siegmund, 
sowie Dietrich und  SchrSder nach wiederholter intravenUser Einfiihrung 
einiger Bakterien sowie Eiweil~stoffe beobachtet wurden. Von Dietrich 
und SchrSder werden solehe Thromben Ms l~esultat einer Umstimmung 
des GefgBendothels und einer erhUhten Thrombenbereitschaft naeh der 
Sensibilisierung aufgefaBt. Ob in unserem FMle die Thrombenbildmlg 
Ms Ergebnis einer Mlgemeinen Sensibilisierung des Organismus dutch 
das im Blute kreisende Antigen oder einer lokalen der weichen Hirnhgute 
aufzufassen ist, kann auf Grund unserer Untersuchungen nieht ent- 
schieden werden, da yon uns andere GefaBbezirke nicht untersucht 
wurden. Aus folgenden Griinden ffihlen wir uns jedoch bereehtigt, 
sie als Fo]ge uuch einer lokalen Sensibilisiel~ung der Venenwandungen 
zu betraehten: bskanntlieh werden einige in den SubarachnoideMraum 
eingefiihrte Stoffe durch die Piavenen unmittelbar in den Blutstrom 
abgeffihrt (Riser u. a.) ; auch die Versuehe yon Mand~lstamm und Krylow 
haben gezeigt, dab sehon bei Einfiihrung geringer Mengen yon Trypan- 
blau in den SubarachnoideMr~um der Farbstoff sich in den GefaB- 
wandungen ablagert. Auf diesem Wege k6nnte aueh die Einwirkung 
yon Pferdeserum auf die Piavenen st~ttfinden. 

Durch ]okMe Einwirknng des Antigens yon seiten der Adventitia 
sind wohl zum Tell anch die Arterienvers zu erkl~ren, welche, 
beil~ufig erws eine grofte _Khnlichkeit mit manehen Vers 
bei Periurteritis nodosa zeigen. Dafiir spricht u . a .  ihre Herdf6rmig- 
keit. Jedoch ist die Bedeutung, welche einerseits der Mlgemeinen, anderer- 
seits der lokMen Antigenwirkung bei den geschilderten Gefi~Bver~nde- 
rungen sowie im ganzen Bilde der hyperergischen Meningitis zukommt, 
nur durch weitere Versuche mit subcutaner bzw. intr~ven6ser Vor- 
behandlung zu kl~ren. 
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