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Bei der Entstehung und Entwicklung pathologischer Vorginge, ins-
besondere verschiedener Infektionsprozesse, kommt bekanntlich dem
Reaktionszustand der Gewebe eine groe Bedeutung zu. Dieser Umstand
veranlaBte uns, bei unseren Meningitisstudien die Frage nach der Bedeu-
tung der Allergie in der Pathogenese der Hirnhautentziindungen zu stellen.

In den zahlreichen Arbeiten iiber die hyperergische Entziindung bzw.
das Arthussche Phinomen, welche im Anschluf3 an die grundlegenden
Untersuchungen Réfles und seiner Schiiler erschienen sind, finden sich
keine Angaben iiber die Allergie der Hirnhdute. Aus diesem Grunde
schien es uns von Wichtigkeit, zuvor in Modellversuchen die Ent-
stehungsbedingungen der hyperergischen Meningitis sowie ihre morpho-
logischen AuBerungen zu erforschen.

Als Antigen wurde von uns normales Plerdeserum gewahlt, welches
sowohl bei den vorbereitenden Injektionen als auch bei der Erfolgs-
injektion mittels des Suboccipitalstiches (ohne Betdubung) in den Sub-
arachnoidealraum eingefiihrt wurde. Durch die Einfithrung des Antigens
unmittelbar in das Gebiet der weichen Hirnhéute beabsichtigten wir eine
moglichst sichere Sensibilisierung dieser letzten zu erzielen. Natiirlich
war bei dieser Methode auch eine allgemeine Sensibilisierung des ganzen
Tierkérpers durch sofortige Resorption des Antigens in den Blutstrom
nicht zu vermeiden.

Das gesamte Versuchsmaterial betrug 60 Kaninchen. Es wurden
zwei Versuchsreihen angestellt, die sich durch die angewandten Antigen-
mengen sowie durch die Zeitabstdnde zwischen den einzelnen Injektionen
unterschieden.

1. Versuchsreihe.

Die Vorbehandlung bestand in 3 Injektionen von 0,1, 0,1 und 0,2 cem
Pferdeserum in Abstinden von 2 Tagen. Nach Ablauf von 17-—21 Tagen.
geschah die Erfolgsinjektion!. Im Versuch waren 20 Kaninchen. Fast

1 Dieses Verfahren wurde uns von Herrn Prof. Dr. O. Hartoch vorgeschlagen.
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in allen Fallen wurden sowohl die vorbereitenden Injektionen als auch
die Erfolgsinjektion von den Tieren gut Uberstanden. Anaphylaktischer
Shock trat niemals auf. Nicht selten wurden sofort nach der Erfolgs-
injektion voriitbergehende Benommenheit, Dyspnoe, Kopfschiitteln beob-
achtet. In einigen Fillen wurde die Blutgerinnungszeit bestimmt, welche
manchmal bedeutend verlangert war. In einzelnen Fillen konnte nach
der Erfolgsinjektion kein Blut aus den Ohrvenen gewonnen werden;
sogar die Arteriendurchschneidung ergab keinen geniigenden Bluttropfen.
Diese Erscheinung erklirt sich bekanntlich durch den Spasmus der peri-
pherischen Gefdfle und ist mit dem anaphylaktischen Zustand verbunden
(,,blanching reaction™ Bally, Scott).

"Bei der histologischen Untersuchung wurde in 3 Fillen dieser Ver-
suchsreihe eine besonders heftige entziindliche Reaktion der Hirnhiute
festgestellt, und zwar im Stadium von 3 und 24 Stunden und 5 Tagen
nach der Erfolgsinjektion. Bevor wir zur Schilderung der in diesen Fillen
beobachteten Veranderungen schreiten, mochten wir kurz die Ergebnisse
der Kontrollversuche, d. h. die histologischen Verdnderungen nach der
1., 2. und 3. vorbereitenden Injektion anfithren.

Von den 9 Kontrolltieren erhielt 1 eine Injektion, 1 zwei Injektionen
und 7 drei Injektionen. Eine einmalige und zweimalige Injektion von
0,1 ccm Pferdeserum in den Subarachnoidealraum fiithrt nach 24 Stunden
zur Entwicklung einer leichten entziindlichen Reaktion mit geringem
leukocytéren Exsudat. Nach der 3. vorbereitenden Injektion entwickelt
gich eine etwas schirfere Entziindung als nach den beiden ersten, was
zum Teil wohl durch die groflere Menge des eingefithrten Stoffes (0,2 cem)
zu erkldren ist. In den néichsten Tagen klingt die Entzindung ab, und
nach 3 Wochen, also zur Zeit der Erfolgsinjektion sind nur vereinzelte
perivasculir gelagerte Gruppen lymphoider Zellen in der Pia wahrzu-
nehmen. In einem Kontrollversuch wurde jedoch 24 Stunden nach der
dritten vorbereitenden Injektion eine recht heftige entziindliche Reaktion
mit Venenthrombose beobachtet. Diese entsprach in weitemn MaBe der
Entzindung in den drei oben erwihnten Féllen nach der Erfolgsinjek-
tion. Wir erlauben uns, die Protokolle zweier solcher Fille anzufthren.

Kaninchen Nr. 41, Korpergewicht 1630 g. Am 8. 8. und 11. 8. Injektion von
0,1 cem Pferdeserum, am 14. 8. 0,2 cem, 1. 9. Erfolgsinjektion von 0,5 cem, 3 Stunden
darauf getdtet.

Mikroskopischer Befund. Im Subarachnoidealraum und in den Hirnhiuten
der Basis polymorphkernige Leukccyten in groBer Anzahl, darunter viele essinoc-
phile. In den Venen, unter den Leukocyten zahlreiche monocytenartige Zellen.
Solche Zellen bzw. Polyblasten, vereinzelte Plasmazellen und helle Fibroblasten-
bzw. Deckzellkerne sind den Leukocyten des Exsudats beigemengt. Unter den
erwahnten Zellformen sind Zellen mit pyknotischen Kernen anzutreffen. In der
Lichtung einzelner Venen sind rundliche Thromben aus hyalinen Massen zu sehen,
welche sizh mit Eosin dunkelrosa, nach van Greson schmutzig gelb farben. Zwischen

den hyalinen Schollen der Thromben liegen vereinzelte eosinophile Leukocyten,
Monocyten sowie pyknotische Kerne. In der Umgebung eines kleinen GefafBles
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ist das Bindegewebe in ein Geflecht hyaliner Balken umgewandelt (fibrinoide Um-
wandlung). Stellenweise finden sich in der Tiefe der Furchen Hamorrhagien. An
der Konvexitat sind die Entzindungserscheinungen bedeutend schwicher aus-
gesprochen.

Kaninchen Nr. 101, Korpergewicht 1995 g. Am 10. 2. und 13. 2. Injektion
von 0,1 cem Plerdeserum, 16. 2. 0,2 com, 8. 3. Erfolgsinjektion von 0,5 cem. Gleich
nach derselben: Dyspnoe, Kopfschiitteln; Ohren kalt, bleich, Ohrvenen blutleer.
Am 13. 3. (5 Tage nach der Erfolgsinjektion) getotet.

Mikroskopisch. In den weichen Hauten der Gehirnbasis vorzugsweise peri-
vasculdre Anhiufungen von Polyblasten, Lymphocyten und stellenweise Plasma-
zellen. Es finden sich hier auch vereinzelte eosinaphile Leukocyten. Polyblastische
Elemente umgeben mantelformig auch einige Gefafle in der Gehirnsubstanz. Am

Abb. 1. Organisationserscheinungen in einem Venenthrombus (T) 5 Tage nach der
Erfolgsinjektion (1. Versuchsreihe).

Infundibulum findet sich eine Anhdufung von zerfallenden Zellen, Kerntriimmern,
Zellen mit pyknotischen Kernen, darunter zahlreiche eosinophile Leukocyten. Es
werden hier auch mit Zelltritmmern beladene Makrophagen angetroffen. Im 4. Ven-
trikel Anhdufungen zerfallender Exsudatzellen, von Polyblasten und lymphaciden
Zellen umgeben. Im Stroma der Plexus charioidei Anh&ufungen von Polyblasten.
It einigen Piavenen bzw. Capillaren an der Gehirnbasis sowie an den Seitenflichen
der Konvexitdt obturierende bzw. wandstindige hyaline Thromben, deren Ober-
flache mit Endothelzellen bedecktist, Zwischen den hyalinen Schollen der Thromben
sind Fibroblastenkerne eingelagert (Abb.1). Einzelne kugelférmige Thromben
scheinen der diinnen Capillarwand nur anzuliegen. Der Thrombus ist von einer
Seite mit Endothel bedeckt und wolbt die Capillarwand nach innen zu vor; der
tibrige Teil des Thrombus liegt aber auBerbalb des GefiBles (Abb. 2). Die Wan-
dungen einiger Venen sind von lymphoiden Zellen dicht infiltriert.

Aus den angefiihrten Protokollen ist zu ersehen, daB in einzeinen
Fallen dieser Versuchsreihe die nach der KErfolgsinjektion auftretende
Entzindung sich durch frithe Entstehung, bedeutende Intensitdt und
verzdgerten Verlauf dullert und mit besonderen Verdnderungen seitens
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der Gefifle und des Bindegewebes einhergeht. Schon 3 Stunden mnach
der Injektion von Pferdeserum findet sich hier eine scharf ausgeprigte
eiterige Entziindung mit einer bedeutenden Menge eosinophiler Leuko-
cyten im Exsudat, mit eigenartigen hyalinen Thromben und mit stellen-
weiser fibrinoider Umwandlung des Bindegewebes. 5 Tage nach der
Injektion sind nekrotische Exsudatmassen im Subarachnoidealraum noch
vorhanden, welche von Makrophagen phagocytiert werden. Die hyalinen
Thromben, von demselben Aussehen wie diejenigen in den ersten Stunden
der Entziindung zeigen Organisationserscheinungen. Von besonderem
Interesse ist die oben erwihnte Erscheinung der ,,Eliminierung® der

Abb. 2. Thrombus, welcher der Capillarenwand nur anzuliegen scheint und das Lumen der
Capillare verengt. 3 Tage nach der FErfolgsinjektion (1. Versuchreihe). T Thrombus,
C, erweiterter Teil und C. verengter Teil der Capillare.

wandstindigen Capillarthromben aus der Gefafilichtung. Die der Gefal-
lichtung zugekehrte Seite des Thrombus wird mit Endothel bedeckt,
die gegeniiberliegende Capillarwand vorgew6lbt und hierdurch die Lich-
tung etwas verschoben. Der Thrombus liegt hiernach auflerhalb der
Capillarlichtung.

Jedoch hatte in den meisten Féllen dieser Versuchsreihe die Ent-
ziindung denselben Charakter wie in den Kontrollversuchen. Nur manch-
mal war ihre Intensitét bedeutender und ihr Verlauf langwieriger, mit
Auftreten von eosinophilen Leukocyten im Exsudat.

2. Versuchsreihe.
In dieser Versuchsreihe wurde normales Pferdeserum 2—5mal in
finftagigen Abstinden zu 0,5 ccm subarachnoideal injiziert. So eine
Versuchsordnung entnahmen wir den bekannten Versuchen von Arthus,
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indem wir entsprechend dem geringen Umfang des Subarachnoideal-
raums die Serummengen verminderten.

Im Versuch waren 28 Kaninchen, von denen 14 Kaninchen 5 In-
jektionen, 5 Kaninchen 4 Injektionen, 6 Kaninchen 3 Injektionen und
3 Kaninchen 2 Injektionen erhielten. Als Kontrolle dienten 3 Kaninchen
mit 1 Injektion von 0,5 ccm Pferdeserum.

Aus der Gesamtzahl der Kaninchen dieser Versuchsreihe wurde bei
10 eine stiirmische Meningitis mit ausgesprochenen klinischen Erschei-
nungen beobachtet. Diese letzten &uBlerten sich in Genickstarre,

Abb. 3. Zahlreiche Thromben in den Pialvenen und leukocytares Exsudat 24 Stunden nach
: der letzten Seruminjektion (2. Versuchsreihe).

Extremititenlihmung, Krimpfen, welche sich mehrere Stunden nach der
letzten Injektion einstellten. Bei6 Kaninchen traten heftige Entziindungs-
erscheinungen nach der 5., bei 3 nach der 4. und bei 1 nach der 3. Injek-
tion auf. Der schwere Zustand der Tiere veranlaBite uns, dieselben schon
24 Stunden nach der Erfolgsinjektion zu téten. Nur 1 Kaninchen mit
ausgesprochenen Meningitiserscheinungen konnte 3 Tage am Leben er-
halten werden.

Als Beispiele der von uns in diesen Fillen beobachteten histologischen
Verdnderungen seien hier 3 Protokolle angefiihrt.

Kaninchen Nv. 74, Korpergewicht 1920 g. Am 3., 9., 15., 21. und 26. 9. 33
subarachnoideale Injektionen von 0,5 cem Pferdeserum. 4 Stunden nach der letzten
Injektion getotet.

Mikroskopisch. Im subarachnoidealem Raum an der Gehirnbasis betrécht-
liche Mengen polymorphkerniger Leukoeyten im Zustand des Zerfalls. Darunter
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histiocytare Elemente, Polyblasten, vereinzelte Fibroblasten mit gequollenen Kernen.
In vielen Venen wandstandige Thromben aus homogenen, scholligen Massen, welche

¥

Ahb. 4. Fibrinoide (F) Umwandlung einer Arterie 4 Stunden nach der letzten Seruminjektion
(2. Versuchsreihe).

Abb. 5. Fibrinoide Umwa,ndlﬁng des Bindegewebes der weichen Riickenmarkhiute und fibri-
nés-eitriges Exsudat 36 Stunden nach der letzten Seruminjektion (2. Versuchsreihe).

von zerfallenden Leukocyten durchsetzt sind (Abb. 8). In groBeren Venen finden sich
solche Thromben auf der gleichen Schnittflache, an mehreren Stellen der Circumferenz.
Einzelne Arterien zeigen schwere Veranderungen: ihre Wandungen sind homogeni-
siert, farben sich nach wan Gieson in einen schmutzig gelben Farbenton (fibrinoide
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Umwandlung), sind von Leukocyten durchsetzt, das gequollene Endothel ist stellen-
weise abgelost (Abb. 4). Periarteriell leukocytéire Infiltration. An der Konvexitit
sind die Entziindungserscheinungen bedeutend schwicher ausgesprocchen. Hier
herrschen im Exsudat Polyblasten vor, Leukocyten sind nur in geringer Anzahl
vorhanden. In den oberflichlichen Schichten der Gehirnsubstanz perivasculire
Anhiufungen von Polyblasten.

Koninchen Nr. 88a, Korpergewicht 1500 g. Am 3., 9., 15., 21. und 26. 9. 33
subarachnoideale Injektionen von 0,5 com Pferdeserum. Opisthotonus, Krampfe;
Tod 36 Stunden nach der letzten Injektion.

Mikroskopisch. Im subarachnoidealen Raum an der Gehirnbasis reichliches
Exsudat, vorzugsweise aus polymorphkernigen Leukocyten im Zustand des Zer-
falls, darunter histiocytire Zellen und gequollene Fibroblasten bzw. Deckzellkerne.

g

Abb. 6. Nekrose einer Arterie und Polyblasten im Subarachnoidealraum 3 Tage nach der
letzten Seruminjektion (2. Versuchsreihe).

In vielen Venen hyaline, von Leukocyten durchsetzte Thromben. An zahlreichen
Stellen, vorzugsweise in den Riickenmarkshiuten (obere Abschnitte des Hals-
marks), ist das Bindegewebe gequollen, in homogene Massen verwandelt, welche
sich nach wan Gieson briunlichgelb farben (fibrinoide Umwandlung) (Abb. 5). Im
Exsudat ist hier Fibrin in gréferen Mengen vorhanden.

Kaninchen Nr. 17a, Korpergewicht 1915 g. Am 7., 13., 19., 25. und 31. 8. 33
subarachnoideale Injektionen von 0,5 cecm Pferdeserum. Am 1. 9. Lihmung der
hinteren Extremititen, am 2. 9. und 3. 9. fortwihrende Krimpfe der vorderen
Extremititen, am 3. 9. (3 Tage nach der letzten Injektion) getétet.

Mikroskopisch. Im subarachnoidealen Raum an der Gehirnbasis reichliches
zelliges Exsudat im Zustand des Zerfalls und zahlreiche Makrophagen; unter den
Exsudatzellen eosinophile Leukocyten in groBer Anzahl. An einigen Stellen ist
das Bindegewebe in homogene, nach van Gieson sich braunlichgelb farbende Massen
verwandelt; die hier eingelagerten Zellkerne sind pyknotisch. Die Wandungen
einer Arterie erscheinen homcgen, schollig, von zerfallenden Zellen durchsetzt,
das Lumen ist nicht unterscheidbar. In einer anderen Arterie fehlt das Endothel;

Virchows Archiv. Bd. 295, 14



208 A. Ssolowjew und M. B. Ariel: Experimentelle Untersuchungen

fast alle Kerne der Media und Adventitia sind pyknotisch, die Lichtung ist bedeu-
tend erweitert (Abb.6). Daneben finden sich Arterien von ginzlich normalem
Aussehen. An der Konvexitit sind die Entziindungserscheinungen bedeutend
schwacher ausgesprochen. Im Subarachnoidealraum finden sich hier Polyblasten,
Lymphocyten, Plasmazellen und wenige eosinophile Leukceyten.

Wie es aus den angefiihrten Protokollen ersichtlich ist, wurde von
uns bei hoherer Serumdosierung in einem Teile der Fille eine heftige
Hirnhautentziindung erzielt. Diese zeigte denselben Charakter, wie die
Entziindung in der ersten Versuchsreihe, jedoch war sie hier noch schirfer

Abb. 7. Partielle Nekrose (N) einer grioferen Arterie der Riickenmarkhdute (der nekrotische
Teil der Arterienwand ist von zerfallenden Leukocyten durchsetzt) 24 Stunden nach der
letzten Seruminjektion (2. Versuchsreihe).

ausgepragt. Ebenfalls war das Bild einer schweren eitrigen Meningitis
schon 4 Stunden nach der Seruminjektion ausgesprochen. Es wurden
auch hier hyaline Venenthromben beobachtet, welche sich aber durch
ihren Leukocytengehalt von den Thromben der ersten Versuchsreihe
unterschieden und in gréflerer Anzahl vorkamen. Sowohl in den fritheren,
als auch in den spéteren Stadien des Prozesses, wurden Arterienverinde-
rungen angetroffen, welche sich in einer fibrinoiden Umwandlung ihrer
Wandungen, Nekrose, Arteriitis duBerten (Abb. 7). Es wurde gleichfalls
eine fibrinoide Umwandlung des Bindegewebes der weichen Hirnhaute
beobachtet. Durch schwere GefiBverinderungen, welche zu Zirkulations-
storungen in der Gehirnsubstanz fithrten (es wurden manchmal Blutungs-
herde in der Gehirnsubstanz beobachtet), ist wohl zum Teil der schwere
Verlauf und das ausgesprochene klinische Bild der Meningitis zu erkléren.

In den iibrigen Féllen dieser Versuchsreihe zeigte die Entziindung eine
weit geringere Intensitit, obwohl in einzelnen Tillen das leukocytére
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Exsudat ziemlich reichlich und seine Aufsaugung verzogert war. In
den positiven Fillen nach der 4. Injektion unterschied sich das Ent-
ziindungsbild in nichts von demjenigen nach 5 Injektionen. Sogar nach
der 3. Injektion konnte in einem Falle dieselbe Intensitit der Entziindung
mit Thrombenbildung erzielt werden, wahrend in den itbrigen Fiallen
die 3. Injektion, sowie die 2. und 1., nur zu verhdltnisméfBig geringen
Entziindungserscheinungen fiihrten.

Es sei darauf hingewiesen, daB3 bei 9 Kaninchen aus dem gesamten
Versuchsmaterial histologisch eine spontane Kaninchenencephalitis fest-
gestellt wurde ; 4 dieser Kaninchen zeigten nach der letzten Seruminjektion
das oben geschilderte Bild einer stiirmischen Meningitis. Dieser Umstand
fithrt zur Frage, ob nicht in der Entstehung der schweren Meningitis-
formen dieser spontanen Infektion als einem unspezifischen sensibili-
sierenden Faktor eine Bedeutung zukommt. Das Vorhandensein von
positiven Féllen ohne Encephalitis und von negativen mit Encephalitis,
sowie das Fehlen von Exacerbationserscheinungen in den Encephalitis-
herden nach Seruminjektion machen jedoch eine derartige Bedeutung
‘dieser Infektion wenig wahrscheinlich.

Die Ergebnisse unserer Untersuchungen zeigen somit, daB es in einer
Anzahl von Fillen gelingt, durch wiederholte Injektionen von normalem
Pferdeserum in den Subarachnoidealraum die Reaktionsfahigkeit der
weichen Hirnhdute zu erhchen, was bei der Reinjektion desselben An-
tigens zu einer heftigen Entziindung der Hirnhédute fihrt. Als eigentlich
spezifische Merkmale der hyperergischen Entziindung stellt Rafle die
folgenden auf: das Tempo des Eintritts, die Heftigkeit der Erscheinungen
und das verschleppte Abklingen. Allen diesen Anforderungen entspricht
auch die von uns in mehreren Fallen beobachtete Entziindung, weswegen
sie mit vollem Recht als hyperergisch zu betrachten ist. Einige Unter-
schiede, welche die hyperergische Meningitis im Vergleich mit der klas-
sischen hyperergischen Entziindung der Haut (drthus und Bréfon, Ger-
lach) zeigt, so z. B. das wenig ausgesprochene Odem, das Fehlen eines
umgrenzten reaktiven Herdes, sind wohl durch den anatomischen Bau
der weichen Hirnhéute zu erkldren. Das Antigen wurde von uns in den
Subarachnoidealraum, d.h. in eine Héhle mit flisssigem Medium ein-
gefiihrt, in welchem es sich dank der Diffusion verteilte und deswegen
keine lokalisierte Wirkung ausiiben konnte. Trotzdem wurde in unseren
Fillen eine herdférmige Quellung des Bindegewebes bzw. der Arterien-
wandungen mit eigentiimlicher Hyalinose derselben und Untergang zelliger
Elemente (fibrinoide Umwandlung) beobachtet, welche bestdndig bei
der hyperergischen Entzindung vorkommt (Gerlach, Klinge u. a.)

Als eigentiimliche Erscheinung, die wir in den meisten Fillen der
hyperergischen Meningitis zu beobachten Gelegenheit hatten, ist die
Bildung von hyalinen Thromben hervorzuheben. Die Anfinge dieser
Thrombenbildung konnten von uns wegen ihres sehr frithen Auftretens

14*
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nicht verfolgt werden. In jedem Falle zeigen sie ihrer Struktur nach
eine grofle Ahnlichkeit mit homogenen Thromben, welche von Siegmund,
sowie Dietrich und Schroder nach wiederholter intravendser Einfithrung
einiger Bakterien sowie EiweiBstoffe beobachtet wurden. Von Diefrich
und Schréder werden solche Thromben als Resultat einer Umstimmung
des Gefafendothels und einer erhohten Thrombenbereitschaft nach der
Sensibilisierung aufgefaBt. Ob in unserem Falle die Thrombenbildung
als Ergebnis einer allgemeinen Sensibilisierung des Organismus durch
dag im Blute kreisende Antigen oder einer lokalen der weichen Hirnhaute
aufzufassen ist, kann auf Grund unserer Untersuchungen nicht ent-
schieden werden, da von uns andere GefdBlbezirke nicht untersucht
wurden. Aus folgenden Griinden fiihlen wir uns jedoch berechtigt,
sie als Folge auch einer lokalen Sensibilisierung der Venenwandungen
zu betrachten: bskanntlich werden einige in den Subarachnoidealraum
eingefithrte Stoffe durch die Piavenen unmittelbar in den Blutstrom
abgefiihrt (Riser u. a.); auch die Versuche von Mandelstamm und Krylow
haben gezeigt, dall schon bei Einfilhrung geringer Mengen von Trypan-
blau in den Subarachnoidealraum der Farbstoff sich in den GefaS-
wandungen ablagert. Auf diesem Wege konnte auch die Einwirkung
von Pferdeserum auf die Piavenen stattfinden.

Durch lokale Einwirkung des Antigens von seiten der Adventitia
sind wohl zum Teil auch die Arterienverinderungen zu erkliren, welche,
beiliufig erwihnt, eine groBe Ahnlichkeit mit manchen Verinderungen
bei Periarteritis nodosa zeigen. Dafiir spricht u. a. ibre Herdformig-
keit. Jedoch ist die Bedeutung, welche einerseits der allgemeinen, anderer-
seits der lokalen Antigenwirkung bei den geschilderten Gefalverinde-
rungen sowie im ganzen Bilde der hyperergischen Meningitis zukommt,
nur durch weitere Versuche mit subcutaner bzw. intravendser Vor-
behandlung zu kléren.
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