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I. Tell. 

Im folgenden wollen wir über unsere gesamten bisherigen Untersuchungen auf dem 
Gebiete der experimentellen 8yphilisforschung ausführlich berichten. Wir haben diese 
Untersuchungen größtenteils im Kaiserlichen Gesundheitsamte zu Berlin in der Zeit vom 
1. November 1908 bis 1. Oktober 1911 ausgeführt. Die Ergebnisse dieser Unter· 
suchungen, die wir zum Teil an dieser 'Stelle, zum Teil in Fachzeitschriften in Kürze 
mitgeteilt haben, nehmen naturgemllß den größten Teil vorliegender Zusammenstellung 
ein. Sie wurden ermöglicht durch reichliche Geldmittel, die seitens des Reichs· 
amtes des Innern in dankenswerter Weise zur Verfügung gestellt worden waren. 
Von Herrn Geheimen Kommerzienrat Dr. jur. et. med. Eduard Simon (Berlin) wurden 
uns bei unserer Übersiedelung nach Straßburg im Oktober 1911 in überaus liebenswürdiger 
und freigebiger Weise weitere Mittel gewährt, die uns, zumal wir auch noch weiterhin 
vom Reichsamte des Innern und auch von der Cunitzstiftung in Straßburg 
unterstützt wurden, in den Stand setzten, unsere experimentellen Syphilisstudien in 
demselben Umfang wie in Berlin in Straßburg fortzuführen. 

Von großer Bedeutung für unsere weiteren Forschungen war ferner der Umstand, 
daß wir von Herrn Prof. Dr. A. Wolff, Direktor der hiesigen Universitätsklinik für 
syphilitische und Haut·Krankheiten, in entgegenkommendster Weise die Erlaubnis 
erhielten, das reiche Kranken material der Klinik zu unseren Untersuchungen zu 
verwenden. Trotzdem wir auch über die Resultate dieser neueren Forschungen 
wiederholt in Kürze berichtet haben, glauben wir doch, daß eine ausführliche zu· 
sammenfassende Darstellung aller unserer bisherigen Untersuchungen mit Wiedergabe 
der Versuchsprotokolle und Abbildungen unter möglichster Berücksichtigung der ein· 
schlägigen Literatur erwünscht sein dürfte. 

Im April 1905 entdeckte im Kaiserlichen Gesundheitsamte F. Schaudinn in 
gemeinsamer Arbeit mit E. Hoffmann die Spirochaeta pallida und erklärte diesen 
Mikroorganismus als den wahrscheinlichen Erreger der Syphilis. Durch zahlreiche 
Forscher wurden die Befunde Schaudinns und Hoffmanns nachgeprüft, be­
stätigt und erweitert, und so zweifelte bald niemand mehr daran, daß die Spirochaeta 
pallida tatsächlich der Erreger der Syphilis sein müsse. Der Schwerpunkt dieser 
epochemachenden Entdeckung liegt nun vor allen Dingen in ihrem diagnostischen, bezw. 
düferentialdiagnostischen Werte. Da man sich immer und immer wieder überzeugen 
konnte, daß da, wo in einem klinisch unklaren, aber als Primäraffekt verdächtigen 
Geschwür oder in einer Erosion einwandsfrei Spirochaetae pallidae nachgewiesen werden 
konnten, später syphilitische Sekundärerscheinungen auftraten, so konnte und kann 
man heute ohne weiteres schließen, daß Krankheitsprodukte, welche die Spi· 
rochaeta pallida enthalten, unbedingt syphilitische sein müssen. Dieses 
Axiom gilt in erster Linie natürlich für menschliche Krankheitsprodukte. Daß es 
aber in gleicher Weise auch auf tierische Krankheitsformen angewendet werden 
kann, liegt auf der Hand. N eisser, Levaditi und Manouelian u. a. vermochten ja 
auch bald darauf die Spirochaeta pallida in den Primäraffekten der Affen konstant nach­
zuweisen. BekannUich hatten .Metschnikoff und Roux SChOll im Jahre 1908, also noch 
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vor der Entdeckung der Spirochaeta pallida durch zahlreiche Tierversuche den Beweis 
erbracht, daß Affen für die Syphilis empfiinglich seien, indem sie bei Schimpansen nicht 
nur typische primäre, sondern auch sekundäre Erscheinungen durch Impfung mit mensch· 
lichen syphilitischen Krankheitsprodukten erzeugen konnten. Abgesehen von dem 
charakteristischen Inkubationsstadium und dem typischen Krankheitsbilde, unter dem 
diese Impfprodukte auftraten, sprach noch die Tatsache, daß alle diese Produkte, auf 
andere Affen verimpft, wiederum ein gleiches, dem Verlaufe der menschlichen Syphilis 
ähnliches, Krankheitsbild hervorriefen, mit fast absoluter Bestimmtheit dafür, daß hier 
wirklich Syphilis vorlag. Der später durch die Autoren selbst erfolgte Nach· 
weis der Spirochaeta pallida in den. Produkten experimenteller Affenlues 
bildete nun einen Beweis mehr, daß tatsächlich die menschliche Syphilis 
auf Tiere übertragen werden könne. Kurze Zeit nachher, im Jahre 1906, teilte 
Bertarelli mit, daß die Kaninchenhornhaut nach Einbringung syphilitischen Materials 
in die vordere Augenkammer mehrere Wochen später fast regelmäßig in der Form 
einer äußerst charakteristischen Keratitis erkranke und daß in den erkrankten Partien 
Spirochaetae pallidae regelmäßig gefunden würden. Analog den Verhältnissen beim 
Menschen konnte man also auch hier mit voller Berechtigung sagen, daß 
es sich um eine Keratitis syphilitica handelt, wenn in einer derartigen 
suspekten Krankheitsform Spirochaeten vom Typus der Pallida mit Be· 
stimmtheit nachgewiesen werden konnten, bezw. daß tierische Krankheits­
produkte, welche die Spirochaeta pallida mit Sicherheit enthalten, syphi­
litischer Natur sein müssen. 

Die Mitteilungen Bertarellis, aus denen hervorging, daß bei Innehaltung einer 
bestimmten Impf technik die menschliche Syphilis auf das Kaninchenauge ziemlich 
regelmäßig übertragen werden könne, belltätigten die Versuche von Hänsell, dem es 
bereits im Jahre 1881 gelungen war, in der gleichen Weise positivl' Impfresultate bei 
Kaninchen zu erzielen. Seine Versuche wurden jedoch damals und in der Folgezeit 
so wenig beachtet, daß nicht einmal Nachprüfungen stattfanden. 

Die Angaben und Mitteilungen Bertarellis aber erregten großes Interesse und 
gaben zu emsigem Schaffen auf diesem Gebiete Veranlassung. 

Auch wir haben unsere Untersuchungen mit der übertragung der Syphilis auf das 
Kaninchenauge begonnen und wollen unsere Ergebnisse im folgenden mitteilen. 

I. Experimentelle Übertragung der Syphilis auf das Kaninchenauge. 

Wie bereits erwähnt, hat als erster P. Hinsell die Impfsyphilis der Iris und 
der Cornea des Kaninchenauges studiert. Nach Injektion von dünnflüssigem Inhalt 
eines Gummiknotens in die vordere Kammer sah Hinsell nach 25tägiger Inkubation 
an dem geimpften Auge eine Iritis mit Knötchenbildung auftreten. Nach drei 
Monaten entstand ein Ulcus der Cornea an der Einstichstelle , vier Monate später 
traten an der gleichen Stelle große gelbliche vaskularisierte Knötchen auf, die er als 
vom Ziliarkörper ausgehende Gummigeschwülste deutete. 

Bertarelli injizierte Primäraffektabschabungen mittels einer Pravazschen Spritz!' 
in die vordere Kammer eines Kaninchenauges. Nach 69 Tagen traten Hornhaut· 

1* 
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geechwüre auf. Die histologische Untersuchung der Cornea des am 72. Tage enu­
kleierten Augel! zeigte nach Silberhnprilgnierung massenhaft Spirochaeten, die ihrem 
charakteristischen Bau nach als Pallidae angesprochen werden mußten. 

Scherber und v. Benedek erzielten durch Einbringen kleiner Partikel syphi­
litischen Gewebes in die vordere Kammer bei gleichzeitiger Verletzung der Iris eine 

Keratitis parenchymaf.osa. 
Greeff und C1aussen bestiltigten Bertarellis ßefunde. Kraus und Volk 

konnten durch Impfungen an der Kaninchencornea Trübung, V88kularisation und 
flache Geschwüre am Limbus hervorrufen. Der histologische Nachweis von Spiro­
chaetae pallidae ist ihnen jedoch nicht geglückt. Hoffmann sah nach tiefen Skari­
fikationen der Cornea mit 'faschenbildung mehrmals auf derselben reizlose Maculae 
auftreten. Nur einmal vermochte er indes neben einern kleinen grauen Infiltrate der 
Kaninchencornea Spirochaetae pallidae nachzuweisen. 

Umfangreiche Untersuchungen hat sodann Schucht vorgenommen, der auch 
eine gen aue Gfach variierte fmpftechnik angibt, auf die wir später noch zurückkommen 
werden. Jede Art der Impf technik gab positive Resultate, der Nachweis der Spiro­
chaeta pallida in der Cornea gelang in fünf Fällen von Keratitis parenchymatosa und 
zwar dreimal in Schnitten der Cornea nach Levaditischer Behandlung, in einer Cornea 
sowohl auf diese Weise als auch im Quetschausstrich der frischen Cornea 
durch Giemsa-Färbung, und endlich in einem Falle, in dem nur nach der letzten 
Methode im Ausstrich untersucht worden wal'. 

über ähnliche Befunde berichten weiter A. Neisser, Grouven sowie Mühlens, 
der zum ersten Male lebende Pallidae im Quetschsaft einer syphilitis~hen Keratitis nach­
wies, ferner Hoffmann und Brüning. Letzteren ist es zuerst einwandsfrei gelungen, 
durch Impfung des rechten Lides eines Cercocoebus fuliginosus mit einer typisch 
erkrankten Kaninchenhornhaut einen charakteristischen spirochaetenhaltigen Primär­
affekt zu erzeugen. Auch bei zwei Hunden gelang es diesen Autoren typische 
syphilitische Keratitiden hervorzurufen. 

Einen weiteren großen Fortschritt auf diesem Gebiete bedeuten wieder zwei am 
5_ Februar und am 5. März 1907 von Bertarelli gemachte Mitteilungen, aus denen. 
hervorgeht, daß es dem Autor gelang, solche experimentell mit menschlichem Lues­
material erzeugte Hornhauterkrankungen von 'fiel' zu Tier weiterzuimpfen und die 
Produkte der fünften Generation auf Affen und die der siebenten auf Meerschweinchen 
zu übertragen, deren Hornhaut nach den Angaben dieses Forschers auf Impfungen mit 
menschlichem Luesmatllrial nicht zu reagieren scheint. Auch Tomasczewski gelang 
die Weiterimpfung von syphilitischem Hornhautvirus bis zur III. Passage, in der er 
wiederholt eine Verkürzung der Inkubationsdauer beobachten konnte. 

Uhlenhuth, Hoffmaull, Weidanz und Roscher stellten hierauf an Kaninchen, 
die mit durch zehn, bezw. elf Passagen fortgezüchtetem Virus intraokular geimpft 
worden waren, ihre grundlegenden Ver8uche übel' die Behandlung der Syphilis mit 
Atoxyl an. Uhlenhuth, Hoffmann und Weidanz, später Uhlenhuth und 
Manteufel setzten diese Untersuchungen an dem gleichen Material fort. Wir werden 
noch ausführlich auf diese Arbeiten zurückkommen. 



5 

Als Impfmaterial verwendeten die meisten Autoren frisches syphilitisches Material, 
insbesondere Primäraffekte und näl"sende Papeln. Aber auch andere Organe wurden 
verimpft und damit positive Resultate erzielt. So erzielte Mühlens mit Organsaft 
aus Lunge, Leber und Nieren eines hereditär-syphilitischen Kindes, Claussen mit lue­
tischem Iris- und Cornealgewebe des Menschen, Hoffmann, Mühlens und Pürkhauer 
mit Affenprimäraffekten, Si monelli, Chiri vino endlich mit Gummen positive Resultate. 

In letzter Zeit hat dann noch Wiman über große Versuchsreihen intraokular 
mit Syphilis geimpfter Kaninchen berichtet. Er hatte bei Impfung mit mensch­
lichem Virus (Sklerosestückchen, Reizserum und PunktionsftüsHigkeit aus Inguinaldrüsen) 
in 57 % der geimpften Fällc ein positives Resultat. 

Das Virus, mit dem wir diesen Teil unserer Untersuchungen ausführten, stammt 
von Bertarelli-Turin und war bereits von Hoffmann, Uhlenhuth und Weidanz 
bei ihren oben erwähnten Arheiten bis zur XVII. Passage fortgeführt worden. 

Was die Impftechnik betrifft, so wählten wir ausschließlich die intraokulare 
Impfmethode, bezw. die Impfung in die vordere Kammer_ Die meisten Autoren, 
vor allen Schucht, Pürkhauer und Hoffmann, geben ebenfalls dieser Methode vor 
den anderen, insbesondere der VOll Simonelli u. a. noch geübten intracornealen, den 

Vorzug. 
Die Impfung selbst nahmen wir analog der Hoffmannschen Impf technik folgendermaßen 

vor: Das Versuchskaninchen wird vom Diener auf den Schoß genommen und SO in die Schürze 
oder in ein Tuch eingeschlagen, daß die Extremitäten festgehalten werden. Der Kopf des Tieres 
wird etwas zur Seite geneigt nnd dann werden in den Konjunktivalsack des nnteren Lides 2-3 
Tropfen einer möglichst frisch hereiteten 5 0/ .. Kokainlösung mittels einer Augenpipette eingeträufelt. 
Es empfiehlt sich, hierbei das untere Lid etwas vom Auge abzuziehen und nach dem Einträufeln 
die Lider einige Minuten zuzuhalten, damit möglichst viel Kokain mit der ganzen Bindehaut in 
Berührnng kommt. Sind IIlle Tiere in dieser Weise kokainisiert, so wiederholt man dieRe Pro­
zedur noch einmal und beginnt dann erst mit der eigentlichen Impfung. Nachdem man mit 
körperwarmer physiologischel' Kochsalzlösung die Cornea abgespült hat, zieht man bei möglich­
ster Horizontallagerung des Kopfes das obere Lid mit dem Finger etwas ab und fixiert den 
Bulbus dnrch Einklemmen einer schieberartigen Augenpinzette in die Cornea oberhalb des 
Limbus. Durch einen mittels eines scharfen rautenartigen Augenmessers am Limbus vorgenomme­
nen Einschnitt eröffnet man nun die vordere Augenkammer, läßt das Kammerwasser ablaufen 
und führt vorsichtig mit einer feinen Pinzette ein kleines Stückchen des zu verimpfenden Ma­
terials in die vordere Kllmmer zwischen Iris nnd Cornea ein_ Es ist vorteilhaft, das Impfstück 
möglichst weit nach der Pupille zu vorzuschieben, um ein Herausgleiten des Materials aus der 
Einstichöffnung zu vermeiden. 

Nach den Erfahrungen von Pürkhauer hat eine gleichzeitige Irisverletzung, auf 
(He besonders Scherber großen Wert legt, oder eine Impfung in den Glaskörper, 
die Schucht empfiehlt, oder in die Skleren (SchereschewRky) keine Vorteile be­
züglich der Impfresultate. 

Impfungen mit tierischem Virus. 
Als Impfmaterial haben wir, wie schon oben erwähnt, fast ausschließlich 

tierisches, d. h. von Tier zu Tier in Passagen fortgezüchtetes Virus benutzt und 
zwar in der ersten Zeit Hornhautpassagenvirus, das von Bertarelli stammte und von 
Hoffmann dem Gesundheitsamte in liebenswürdigster Weise zur Verfügung gestellt 
worden war_ 8päter haben wir auch Hodensyphilome intraokular verimpft. Wir werden 

aber über diese Impfungen bei den Versuchen über die Hodenimpfungen berichten. 
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Um das Impfmaterial zu gewinnen, haben wir klinisch sicher luetisch erkrankte 
Augen von Kaninchen enukleiert, die Cornea exzidiert und durch Untersuchung von 
Abstrichen von den erkrankten Partien festgestellt, ob lebende Spirochaeten nach­
weisbar waren. Gelang uns der Nachweis nicht, dann haben wir dieses Material als 
unbrauchbar für unsere Zwecke erklärt; ausnahmslos haben wir nur spirochaeten­
haltiges Impfmaterial bei unseren Versuchen verwendet. 

Unmittelbar nach der Impfung treten nun mehr oder weniger heftige Ent­
zündungsvorgänge an den geimpften Augen auf. Diese durch das Trauma bedingte 
Reaktion, welche gewöhnlich in einer pericornealen Injektion der Gefäße und leichter 
Trübung der Cornea in der Gegend des Impfschnittes oder auch über dem eingeschobenen 
Stückchen besteht, klingt aber, wenn keine Vereiterung des ganzen Auges eintritt, nach 
5-10 Tagen vollkommen ab. Das Auge erscheint dann wieder klar, die Cornea 
spiegelglatt und das Stückchen ist unter Bildung einer Narbe an der Einstichstelle 
reaktionslos eingeheilt. 

Scherber, Uhlenhuth, Hoffmann und Weidanz machten die Beobachtung, 
daß bei den weißen Kaninchen, besonders aber bei den Albinos, die Reizerscheinungen 
besonders heftig sind und intensiv auftreten. 

Die Inkubationsdauer wird von den meisten Autoren mit 3-6 Wochen an­
gegeben. Sie ist natürlich sehr wechselnd, besonders bei Passagenimpfungen kann sie 
verkürzt sein, was insbesondere aus unseren Untersuchungen hervorgeht. Sie kann sich 
aber auch abnorm verlängern, wie die Mitteilungen von Basi1 und Roussel zeigen, von 
denen ersterer eine Keratitis erst am 63. Tag, letzterer erst am 74. Tage nach der 
Impfung auftreten sah. Pürkhauer konnte sogar bei. einem Kaninchen erst am 
150. Tage (passagenvirus) nach der Impfung eine syphilitische Hornhauterkrankung 
feststellen. 

Als erste Erscheinung der beginnenden syphilitischen Homhauterkrankung 
zeigte sich bei unseren Untersuchungen eine leichte pericorneale Injektion an der 
Impfstelle , die in den nächsten Tagen an Intensität zunahm. Mitunter schwoll, 
was auch Greeff und Claussen, Schucht, Tomasczewski, Grouven, Valerio 
und Salomon, Fon,tano und Pürkhauer beobachteten, gleichzeitig die Iris an, er­
schien leicht verfärbt und zeigte hin und wieder radiäre Fältelung. Als erste Sym­
ptome einer syphilitischen Augenerkrankung möchten wir aber diese entzündlichen Ver­
änderungen der Iris nicht so unbedingt hinstellen, wie es jene Autoren tun. Außer­
ordentlich charakteristisch und regelmäßig ist jedoch die pericorneale Injektion, 
die, nach einer entsprechenden Inkubationszeit auftretend, mit fast abso­
luter Sicherheit eine nachfolgende syphilitische Erkrankung dieses Auges 
anzeigt. 

Kurze Zeit nach dem Auftreten der pericornealen Injektion beginnt eich die 
Hornhaut an der Einstichstelle leicht hauchartig zu trüben (beginnende Keratitis). 
Vom Limbus aus schieben sich dann besenreisartig sich verästelnde Gefäße vor, die an 
Zahl immer mehr zunehmen und schließlich eine kleine leisten- bezw. halbmond­
förmige Auflagerung auf der Cornea bilden (Pannus), die scharf nach der Pupille 
zu abschneidet. Gleichzeitig tritt eine perivaskuläre Entzündung, sowie eine diffuse 
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Trfibung und Verdickung der Cornea auf, die sich schließlich über die ganze Horn· 
haut erstrecken kann. 

Hat die Hornhauterkrankung ihr Höhestadium, das durchaus nicht immer sehr 
intensiv zu sein braucht, erreicht, so erfolgt die Rückbildung dieser Erkrankung. 
Sie dauert in der Regel Wochen, ja Monate. Am längsten hält sich die Trübung im 
Zentrum der Hornhaut. In vereinzelten. Fällen können die Hornhauterscheinungen 
aber auch, sehr schnell wieder verschwinden. So berichtet Pürkhauer, daß eine 
typische spirochaetenreiche Keratitis mit zahlreichen Gefäßneubildungen, die tags darauf 
für Weiterimpfungen verwendet werden sollte, über Nacht fast völlig abgeheilt war; 
auch ließen sich Spirochaeten im Schabepräparat auf der Cornea nicht mehr nachweisen. 

Nach diesen mehr allgemeinen Bemerkungen wollen wir nun über die Ergebnisse 
unserer Untersuchungen berichten. 

Das Impfmaterial war von Uhlenhuth, Hoffmann und Weidanz bereits bis zur 
XVII. Passage fortgezüchtet worden. 

XVIII. Passage (Bertarelli·Virus). 

Am 22. August 1908 war von Uhlenhuth und Weidanz das typisch luetische 
Auge (Keratitis syphilitica der XVII. Passage) eines Kaninchens (Nr. 153) enukleiert 
worden. Im Kammerwasser· sowohl wie im Geschabe von der Rückwand der leicht 
verdickten und getrübten Cornea hatten sich lebende Pallidae (Dunkelfeld) gefunden. 

Mit Stückchen dieser Cornea worden intraokular geimpft: 
a) das linke, noch nicht geimpfte Auge desselben Tieres (Kan: 153). 
b) 6 Kaninchen, denen am 1. VIII., am 10. VIII. und am 19. VIII. 08 je 

1 ccm normales Hühnerblut intravenös injiziert worden war (Kan. 170-175). 
c) 6 Kaninchen, die an denselben Tagen je 1 ccm spirillenhaltiges Hühnerblut 

(zum Zwecke evtl. Immunisierung gegen die Spirochaeta pallida s. u.) 
intravenös injiziert erhalten hatten (Kan. 163, 164, 166, 167, 168, 169). 

d) 6 Kaninchen als Kontrollen, die nicht mit Hühnerblut vorbehandelt waren 
(Nr. 176-180, 182). 

1. Kaninchen 153; rechtes Auge extirpiert, linkes am 22. 8. 08: intraokular geimpft. 
4. 11. 08. Reaktionslo8 eingeheilt; kleine Narbe an der Einstichstelle. 

25. 11. 08. Cornea glatt und normal. 
12. 12. 08. Starke Pericornealinjektion in der Nähe der Einstichstelle. Schmaler 2 rom 

breiter Pannus. Im Geschabe vereinzelte lebende Spirochaeten (XVIII. 
P8IIsage). Keine Trübung der Cornea. 

16. 12. 08. Pannu8 geschwunden; Pericornealinjektion nur noch angedeutet. 
30. 12. 08. Auge wieder vollkommen normal; zu andern Versuchen verwandt. 

2. Kaninchen 170, alll 22. 8. 08 beiderseits intraokular geimpft. 
26. 8. 08. t. Beiderseite noch starke entzündliche Reaktion. 

3. Kaninchen 171 am 22. 8. 08 geimpft. 
28. 8. 08. t, Reaktion bereite etwas abgeklungen. 

4. Kaninchen 172 am 22. 8. 08 geimpft. 
1. 9. 08. t, noch links geringe Reaktion. 

5. Kaninchen 173 am 22. 8. 08 geimpft. 
Linkes Auge war typisch erkrankt (wann, ist aUB den früheren Protokollen nicht 

zu ersehen); es ist zu Kulturzwecken enukleiert worden. 
4. 11. 08: rechtes Auge reaktionslos; Stückchen vollkommen ohne Rea.ktion eingeheilt. 
20. 12. 08. ReaktioDslOB, abgegeben zu andern Versuchen. 
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6. Kaninchen 174 am 22. l!. 08 geimpft; knrz darauf gestorben. 
7. Kaninchen 175 am 22. 8. 08 geimpft; kurz darauf gestorben. 
8. Kanillchen 163 am 22. 8. 08 beiderseits intraokular geimpft. 
Il. Kaninchen 164 am 22. 8. 08 wie oben geimpft. 

4. 11. 08. Beideraeits Stilckcben reaktionsl08 eingeheilt. 
30. 12. 08. Stat. idem. 'fier ab~egeben. 

10. Kaninchen 166 am 22. 8. 08 geimpft, unmittelbar nach der Impfung gestorben. 
11. Kaninchen 167 am 22. 8. 08 geimpft, ebenfalls kurz nach der Impfung gestorben. 
12. Kaninchen 16t! am 22. 8. 08 geimpft in beide Augen. 

7. 11. 08. Rechtes Auge typische luetische Erkrankung (Htarke Pericornealinjektion, 
halbmondförmige Gefllßneubildung auf der leicht getrübten Cornea). 
Geringe Schwellung der Iris (XVIII. P.). Linkes Auge vollkommen reaktions· 
los, rechtes Auge enukleiert und dem Tier steril in die Bauchhöhle im­
plantiert (s. Züchtungsvel'8uchel). Wunde vernäht, heilt per primam. 

14. 11. 08. Auf dem Rücken kleine handtellergroße Nekrose. (Du Tier war seinerzeit 
mit Quecksilberpräparat vorbehandelt .. ) Allgemeinbefinden gut. Im Blut 
keine Spirochaeten. 

17. 11. ot!. Laparotomie: das Auge konnte nicht mehr gefunden werden (s. Züchtungs· 
versuche I). Die Peritonealflo.ssigkeit und das Blut enthalten keine Spiro· 
chaeten. Wunde vernllht; linkes Auge ohne Befund (0. B.) 

HI. 11. 08. Allgemeinbefinden gut, Wunde o. B. Am linken Auge leichte fleck· 
förmige 'früb-ung, geringe pericorneale Injektion. 

1. 12. 08. Trübung am linken Auge hat zugenommen. In die Bauchhöhle wird 
ein zweites stark syp hili tisches Kaninchenauge (Nr. 157) steril 
eingefo.hrt. 

16. 12. 08. Links starke Pericornealinjektion, pannusartige Gefäßneubildung und dif­
fuse Trü bung der Cornea (i'm Geschabe Pallidael); über der Mitte der 
Pupille etwas kleiner viereckiger cirkumskripter weißer Fleck. Bauch· 
wunde per primam geheilt. 

Im Blut und in der Bauchflüssigkeit keine Spirochaeten (Kapillar· 
punktion). 

30. 12. Ot!. Im allgemeinen gleicher Befund; Trübung vielleicht etwas verstärkt. 
25. 1. Oll. Pericornealinjektion bedeutend zurückgegangen; sehr schwache Trübung. 

in der Mitte der Cornea 2-3 cirkumskripte weiße Flecken. 
Im Blut und in der Bauchflüssigkeit keine Spirochaeten. 
Allgemeinbefinden gut. 

17. 2. 00. Keine Pericornealinjektion, keine Trübung, nur 2 cirkumllkripte weiße 
Flecken in der Cornea über der Pupille. Allgemeinbefinden gut. Tier 
hat an Gewicht sehr zugenommen. 

2. 4. 09. Am linken Auge beginnende Pericornealinjektion. Sonst o. B. 
16. 4. 09. Pericornealinjektion hat sich verstärkt; feine hauchförmige Trübung in der 

Mitte der Cornea. Soost stat. id. (Keratitisrezidiv, 2 Monate nach Ab­
heilen der ersten Keratitis). 

17. 4. 09. Im allgemeinen Stat. idem. Impfstückchen ohne Reaktion. Allgemein· 
befinden gut. In Blut und Hauchflüssikeit keine Spirochaeten. 

23. 4. 09. Die Trübung hat etwas und die Pericornealinjektion bedeutend zugenommen 
Von der unteren UmschlagsteIle ziehen I1be1' die Conjunetiva bulbi meh­
rere lltarke Gefllßllste, die ein Bündel bis in die Mitte der Cornea an ein 
etwa viereckiges cirkumskriptes weißes Stück senden; diffuse Trübung. 
Allgemeinbefinden gut. Im Blut und in der Baucbflüssigkeit keine Spiro· 
cbaeten. 

24. 4. 09. Rechter Hoden gespalten und in dall Hodenparenchym ein Stück· 
ehen syphilitischer Hodensubstanz von Kaninchen Nr.8 einge· 
schoben. Naht. Sonst IItat. idem. 

30. 4. 00. Beide Hoden ziemlich gleich, nur linker Hoden im allgemeinen etwas 
dicker (Rest der entzo.ndlichen Schwellung). 
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Rechtes Auge fehlt; Augenhöhle ohne Reaktion; linkes Auge: Impf­
steUe oben hinten, vernarbt. Nach vorn davon liegt am Rande der Iris 
noch auf der Linse das kleine Impfstückchen ohne Reaktion mit unregel­
m.Bigen Rlndern_ Unten vorn, etwa in der Höhe des vorderen Augen­
winkels, sieht man eine grauweiBe tiefliegende Masse mit fingerförmigen 
Forts.tzen nach hinten, die aussehen wie die allsgestreckten Finger einer 
Hand. Die Umgebung dieser Stelle ist leicht hIIuchförmig getrübt, das 
Epithel scheint nicht ganz klar zu spiegeln. In zwei Drittel wird die gralle 
SteUe von einem Bündel dicht nebeneinanderlaufender feiner Gefaße über­
zogen, das nach oben hin ziemlich gerade verläuft. Oben und unten 
sterke Pericornealinjektion. 

7. 5. 09. Augenbefund ziemlich derselbe, nur die Trübung ist etw88 stllrker geworden. 
Hoden beiderseits. ganz gleich. 

5. 6. 00. Linker Hoden erscheint etwas größer, wie der geimpfte rechte. Vorne auf 
der Mitte kleine erbsengroße Epithelabschilferung und leichter blutig ver· 
farbter Schorf. Quetschserum aus dieser Stelle enthält keine Spirochaeten. 

12. 6. 09. Pericornealinjektion ziemlich geschwunden, das Gefäßbündel ist bedeutend 
abgeblaßt, viele Gefäße wohl auch ganz geschwunden, nur ein stärkerer 
Stamm zieht mit wenigen seitlichen Ästen über die untere Hälfte der Iris 
und Pupille. Die Trübung ist aber etwas stärker und diffuser geworden. 
Im Kammerwasser keine Spirochaeten. Hoden beiderseits gleich. 

Auch in der Folgezeit blieb der Hoden beiclerseits normal.. 
1. 7. 09. Auge wieder ganz klar, nur der weiße Fleck noch deutlich. 

15. 7. 09. Tier an der Kaninchenseuche gestorben. 
13. Kaninchen 169; am 22. 8. 09 geimpft, unmittelbar nach der Impfung gestorben. 
14. Kaninchen 176; am 22. 8. 08 geimpft. 

4. 9. 08. Rechtes Auge reaktionslos. 
JJinkes Auge: Pericornealinjektion an der Einstichstelle und am rechten 

oberen Quadranten diffuse Trübung (+ Spirocbaeten). Stückchen selbst 
reaktionslos eingeheilt (XVIII. Pass ag e). 

16. 11. 08. Rechtes Auge reaktionslos. 
Linkes Auge: stat. idem, nur bat sich die Trübung mehr nach der 

Mitte hin verzogen. 
Das Tier bekommt 1 ccrn inaktiviertes Luetikereerum in die 

Ohrvene injiziert (s. Therapieversuche). 
7. 12. 08. Die Cornealtrühung ist unverändert, doch scheint sie etwas profuser Zll 

sein und etwas in die Tiefe zu gehen. 
16.12.08. Die Trübung hat ein mehr körniges, oder besser fleckiges Aussehen ange­

nommen. Sonst status idem. 
30.12.08. Stat. idem, nur Pericornealinjektion etwas schwächer. 
25. 1. 09. Rechts o. B. 

Links diffuse Trübuug, besonders in der Mitte der Cornea. Hier zwei 
weißgraue cirkumskripte Flecken. Starke pericorneale Injektion. Keine 
Vaskularisation. -Geschabe von der Oberflltche der Cornea ergibt keine 
8pirochaeten (Dunkelfeld)_ 

2. 2. 09. Auge (links) dennoch enukleiert und einem anderen Kaninchen (208) in den 
Bauch implantiert (s. Züchtungeversuche). 

16. 2. 09. Tier abgegeben. Augenhöhle eitert noch. 
15. Kaninchen 177; am 22. 8. 08 beiderseits intraokular geimpft. 

4. 11. 08. Rechts Stückchen reaktioneloe eingeheilt. 
Links am oberen Irisrand leichte Trübung mit einigen feinen oberfläch­

lichen Gefäßen; schwache pericorneale Injektion. 
16. 11. 08. Rechte o. B. 

links diffuse, starke weißgraue Trübung der ganzen Cornea. 
Starke pericorneale Injektion (Spirochaeten im Geschabe) 
(XVLU. Passage). 
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25. 11.08. Rechte o. B. 
Links Trübung etwas zurückgegangen, beschränkt sich hauptAlächlich 

auf die MittAI der Cornea. 
7.12.09. Rechts und links fast gleicher Befund; Trübung nur noch ganz ",chwach 

wahrnehmbar. Geringe pericomeale Injektion. 
12. 12.09. Trübung vollkommen geschwunden, leichte pericorneale Injektion. 
9. 1. 09. Rechts o. B. 

Links leichte diffuse Flecken auf der Mitte der Cornea über der Pu· 
pille, dazwischen 2-3 kleine weißgraue Flecken. Starke pericorneale In­
jektion. 

25. 1. 09. Trübung hat zugenommen; im oberflächlichen Geschabe kei ne Spirochaeten 
mehr nachweisbar. 

30. 1. 09. Stat. idem. 
11. 2. 09. Rechte o. B. 

Links starke pericorneale Injektion. 'frübung bedeutend zurllck· 
gegangen. }<'lecken noch vorhanden, aber etwas undeutlich in ihren Kon· 
turen. 

15. 3. 09. Links diffuse hauchförmige Trübung; strichförmige narbenähnliche Stelle 
da, wo früher die drei Flecken sich befanden. 

28. 4. 09. Keine pericorneale Injektion. Trübung fast geschwunden. Narbenähnliche 
Stelle noch vorhanden. 

Tier hat 2 Junge geworfen, zu denen Kaninchen 168 Vater ist (s. Ver­
erbungsversuche~ 

:\0. ~. 09. Unks tiefsitzende strichförmige Narbe in der Mitte der Cornea. Keine 
Trübung und pericorneale Injektion. Die Jungen haben völlig klare Augen 
und sind gesund (s. Vererbungs versuche). 

21. 5. 09. Status idem. 
5. 6. 09. Tier abgegeben. 
5. 7. 09. Jungen vollkommen normal. 

16. Kaninchen 178; am 22. 8. 08 intraokular beiderseite geimpft. 
10. 11. 08. HeiderseitAI reaktionslos. 
15. 11. 08. Stat. idem. 

1. 12. 08. 8tat. idem. 
20. 1. 09. Ohne Reaktion. 
16. 2. 09. Tier abgegeben, beiderseite!:!tückchen reaktionslos eingeheilt. 

17. Kaninchen 179 am 22. 8. 08 intraokular beiderseite geimpft. 
10. 11. 09. O. B. 
15. 11. 08. BeiderseitAI o. B. 

1. 12. 08. Status idem. 
20. 1. 09. Ohne Reaktion beiderseits ; Tier abgegeben. 

Hl. Kaninchen 180, am 22. 8. 08 beiderseits intraokular geimpft. 
10. 11. 08. Beiderseite reaktionslos. 
30.12.08. Status idem. 
20. 1. 09. Status idem. 

1. 2. 09. Beiderseits reaktionslos, Tier abgegeben. 
19. Kaninchen 182, am 22. 8. 08 beiderseite intraokular geimpft. 

1.10.08. Rechtes Auge: leichte Reizung; an der Impfstelle leicht gelblich-rötliche Ver­
färbung. Auf der Iris links oben Impfstückchen, Umgebung etwas ent­
zündet. 

Linkes Auge: reizlos; Impfstückchen ohne Reaktion, leichte Perioor· 
nealinjektion. 

10. 10.08. Augen beiderseite vollkommen reaktionslos. 
21. 10. 08. Rechtes Auge: Ziemlich starke pericorneale Injektion. In der Nahe der 

Impfstelle am Rande der Cornea eine schmale leicht getrübte, etwas er· 
habene, vaskularisierte Zone; die untere Grenze setzt sich scharf gegen 
die Umgebung ab (XVIII. Passage). 
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27.10.08. Rechtes Auge wieder völlig normal; Stückchen reaktionsloe eingeheilt. 
Linkes Auge: neben der Impfstelle ca. 5 mm breiter halbmondförmi· 

gar, erhabener vaskularisierter Saum (Pannus); Umgebung leicht oberßäch· 
lieh getrllbt. Gefäße schneiden, wie die Auflagerung selbst, scharf nach 
unten ab. Impfstückchen liegt im Sehloch ohne Reaktion. Starke Peri· 
cornealinjektion in den beiden oberen Quadranten des Bulbus. Im Ge· 
Bchabe vom Pannus vereinzelte lebende Spirochaetae pallidae 
(s. Vererbungsversuche). 

15. 12.08. Linkes Auge enukleiert. Im Kammerwasser keine Spirochaeten. 

Aus diesen Versuchen ergibt sich folgendes: 
1. Das syphilitische Virus der XVII. !'assage läßt Aich mit Erfolg auf andere 

Kaninchenaugen verimpfen. Die Inkubationszeit bis zum Auftreten der XVII. Passage 
beträgt im Mittel 9-10 Wochen. 

2. Nach Spontanheilung einer Keratitis syphilitica ist nach ca. 2 Monaten ein 
Rezidiv eingetreten, das sehr heftiger Natur war. 

3. Vorbehandlung von Kaninchen mit Hühnerspirochaeten (Blut von spirillose· 
kranken Hühnern) schützt nicht vor dem Angehen intraokularer Impfungen mit syphi. 
litischem Material (s. Immunisierungsversuche). 

4. Eine intravenöse Injektion von 1 ccm inaktivierten LuetikerseruUls heeitltlußt 
die Keratitis syphilitica nicht (s. Therapieversuche). 

5. Luetische, spirochaetenhaltige Augen, die zum Zwllcke der .Züchtung der 
Spirochaeta pallida in die Bauchhöhle von erwachsenen Kaninchen verpflanzt wurden, 
werden anscheinend vollkommen resorbiert. Zu einer Entwicklung oder Vermehrullg 
der Spirochaeten in der Bauchhöhlenflüssigkeit kommt es nicht, die Spirochaeten 
verschwinden aus den Krankheitsprodukten, in denen sie vorher nachweisbar waren 
(vergI. S. 185). Auch gelang es auf diesem Wege anscheinend nicht, eine syphilitische 
Allgemeininfektion bei erwachsenen Kaninchen hervorzurufen. 

6. Kaninchenpaare, deren heide Teile an syphilitischer Keratitis erkrankt sind, 
können gesunde Junge zur Welt bringen (s. Vererbung). 

XIX. Passage. 

Am 27. 10. 08 wurde dem Kaninchen 182 das linke Auge exzidiert und Stück· 
ehen aus der erkrankten Stelle (XVIII. Passage) auf zwanzig Kaninchen (Nr. 157-175 
und 200, teils neue Nummern), sowie 2 Gänse, 2 Schweine und 1 Ziege intraokular 
beiderseits geimpft. 

20. Kaninchen 157. Am 27. 10. 08 beiderseits intraokular geimpft. 
3.11. 08. An Kaninchenseuche gestorben. 

21. Kaninchen 158. Am 27. 10. 08 beiderseits intraokular geimpft. 
4. 11. 08. Beiderseits noch leichte entzttndliche Reaktion. 

16.11. 08. ReaktionslOlie Einheilung beider Impfstückchen; nirgends anormaler Befund. 
7.12. 08. Stat. idem. 

16. 12. 08. Linkes Auge normal. 
Rechtes Auge feiner vaskularisierter, erhabener Saum an der Impfstelle; 
dieser Zone entsprechende beginnende pericorneale Injektion (XIX. Passage). 

30. 12. 08. Linkes Auge normal. 
Rechtes Auge starke pericorneale Injektion; PannU8 ca. 4 mm breit; leichte 
Trübung in der Umgebung; im oberllächlichen Geschabe einige 
typische Spirochaeten. 
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23. 

25. 1. 09. 

Kaninchen 
4.11. 08. 
6.11. 08. 

Kaninchen 
4.11. OH. 

12.12. 08. 
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Links ohne Befund. 
Rechts im allgemeinen derselbe Eefund, nur Trübung starker; zu Kultur· 
zwecken enukleiert. 

159. Am 27. 10. 08 recl,tes Auge allein geimpft. 
Noch leichte Reizung 
Tier an Seuche gestorben. 
(Auge o. B.; in Formalin eingelegt; dann nach Levaditi behandelt); keine 

Spirochaeten im Schnitt nachweisbar. 

160. Am 27. 10. 08 beiderseits intraokular geimpft. 
Noch leichte Reizung. 
Beide Augen bisher ohne Besonderheiten; heute am linken Auge leichte 
pericorneale Injektion, leichte Schwellung der Iris, feiner saumförmiger 
Pannus und hauchförmige Trübung der Cornea an der Einstichstelle 
(XIX. Passage). 

25. 1. 08. Linkes Auge typisch luetisch erkrankt; im oberflächlichen Geschabe 
einige Spirochaeten. 

Zur Züchtung verwandt. 

2~. Kaninchen 161. Am 27. 10. 08 beiderseits intraokular geimpft. 
4. 11. 08. Beiderseits noch starke entzündliche Reizung. 

16. 11. 08. Beiderseits Stückehen reaktionslOB eingeheilt. Sonst normaler Befund. 
25. 11. 08. Beiderseits normal. 
12.12. 08. Rechts beginnende pericorneale Injektion und saumartiger typischer 

Pann us (XIX. Passage). 
16. 12. 08. Stat. idem; Tier an Seuche gestorben. 

25. Kaninchen 162. Am 27. 10. 08 sm rechten Auge geimpft. 
25. 11. 08. Beiderseits o. B. 
12.12. 08. Am rechten Auge beginnende Pericornealinjektion und feiner vaskularieierter 

Saum. 
25.12. 08. Sa\1m bedeutend verbreitert; leichte hauchförmige Trübung, starke peri· 

corneale Injektion (XIX. Passage). 
Nicht auf Spirochaeten untersucht. 
Zu Kulturzwecken. 

26. Kaninchen 163. Am 27. 10. 08 ins rechte Auge geimpft. 
4. 11. 08. O. B. 

30. 12. 08. O. B. Tier abgegeben. 

27. Kaninchen 164. Am 27. 10. 08 in beide Augen geimpft. 
4.11. 08. Noch leichte Impfreaktion beiderseits. 

25.11. 08. Keinerlei Reizung; Jmpfsttlckchen beiderseits reaktionslos eingeheilt. 
7. 12. 08. Leichte Trübung an der Impfstelle rechts; feiner vaskularisierter Saum, 

mäßige Pericornealinjektion; geringe Fältelung und Schwellung der Iris 
(XIX. Passage). 

Links o. B. 

12. 12. 08. Rechts ca. 3 mm breiter, vaskularisierter, etwas Ilrhabener Saum; leichte 
Trübung der Cornea am unteren Rande derselben; starke Pericornealinjektion. 

Links o. B. 

9. 1. 09. Rechts bildet sich die Trübung etwas zurück, auch ist die pericorneale In· 
jektion weniger intensiv. 

Links o. B. 

15. 2. 09. Wieder stärkere Entzündung rechts. Die diffuse Trübung der Comea hat 
zugenommen (Keratitis profunda?). Im oberllächlichen Geschabe keine 
Spirochaeten (Re z i d i v). 

Auge enukleiert; im Kammerwasser vereinzelte Spirochaeten, im 
Geschabe von der Innenseite der Cornea dagegen massenhaft, 
äußerst lange, typisch gewundene feine Pallidae. 
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28. Kaninchen 165. Am 27. 10. 08 am rechten Allge geimpft. 
25. 11. 08. O. B. 
9. 1. 08. O. B. Tier abgegeben. 

29. Kaninchen 166. Am 27. 10. 08 am rechten Auge geimpft. 
25. 11. 08. O. B. 
30. 12. 08. O. ß. Abgegeben. 

30. Kaninchen 167. Wurde am 27. 10. 08 in heide Augen geimpft. 
4. 11. 08. Beidereeits reaktionslos. 

25. 11. 08. O. B. 
7.12. OS. Beiderseits leichte Cornealtrübung; feiner vaskularisierter Rand und mittel· 

starke pericorneale Injektion, links stärker wie rechts (XIX. Passage). 
12.12. 08. Der vaskularisierte Saum ist heute rechts stärker wie links; feine ober· 

flächliche Trübung. Im Geschabe finden sich Spirochaeten, dagegen nicht 
im Kammerwasser. 

16.12.08. Punktion des linken Auges: keine Spirochaeten im Kammerwasser. 
Leichte Blutung in die rechte vordere Kammer (infolge der Punktion). 

9. 1. 09. Rechts absolut ohne Reaktion. Links leichte diffuse Trübung, aber starker 
Pannus und starke Pericornealinjektion. 

25. 1. 09. Starke pericorneale Injektion links; ca. 3 mm breiter Pannue; einzelne Gefäße 
ziehen bis über die nntere Hälfte der Pupille. Leichte tiefere Trllbung. 

Kammerwasser: vereinzelte Pallidae. 
Rechts o. B. 

11. 2. 09. Im allgemeineu status idem. 
Rechts normal; Impfstückchen reaktionslos. 
Links: im oberflächlichen Geschabe keine Spirochaeten. 

Im Kammerwasser keine Spirochaeten. 
Auge enukleiert; im Geschabe von der Rückwand des Auges vereinzelte 

typische Pallidae. 
al. Kaninchen 168 (nene Nummer'. Am 27. 10.09 in beide Angen geimpft. 

4.11. 09. O. B. 
16. 1 I. 09. Rechts o. B. 

Links starke diffnse Trübung an der Impfstelle, starke Pericornealinjektion, 
aber kein Pannns. 

25. 11. 09. Slat. idem. 
1. 12.08. Linkes Ange ennkleiert: weder im Kammerwasser, noch im Ge· 

schabe von der hinteren Wand irgend welche Spirochaeten. 
12. 12. 08. Rechts beginnende Pericornealinjektion und feine Trübung mit Vaeknlari· 

sation an der Impfstelle (X IX. Passage). 
25. 1. 09. Rechts starke Pericornealinjektion; breite halbmondförmige, stark vasknlari· 

sierte Zone auf der Cornea über de~ oberen Hälfte der leicht verdeckten 
Iris. Feine tiefere Trübnng. Punktion ergab keine Spirochaeten, 
ebenso fanden sich keine im oberflllchlichen Geschabe. 

\. 2. 09. Tier getötet; Auge enukleiert: im Ka mmerwasser keine Spirochaeten, 
dagegen zahlreiche im Geschabe von der hinteren Wand. 

32. Kaninchen 169. Am 27. 10. 08 beiderseits geimpft. 
19. 11. 08. O. B. 
25.11. 08. Tier an akutem Darmkatarrh gestorben. 

33. Kaninchen 170. Am 27. 10. 08 beiderseits geimpft. 
4.11. 08. O. B. 

25. 11. 08. O. B. 
7. 12. 08. O. B. 

30. 12. 08. O. B. Tier abgegeben. 
34. Kaninchen 171. Am 27. 10. 08 beiderseits geimpft. 

25. 11. 08. O. B. 
30. 12. 08. O. B. 
15. 1. 08. O. B. Tier abgegeben. 
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35. Kaninchen 172. Am 27. lO. 08 rechts intraokular geimpft. 
16. 11. 08. O. B. 
25.11. 08. O. B. 
30. 12. 08. O. B. 
15. 1. 09. O. B. 
10. 2. 09. O. B. Tier abgegeben. 

116. Kaninchen 173, am 27. 10. 08 beiderseits intraokular geimpft. 
4. 10. 08. O. B. 

25.11. 08. O. B. 
12.12. OB. O. l!. 
9. 1. 09. O. B. Tier abgegeben. 

ß7. Kaninchen 174, am 27. 10. 08 rechtes Auge geimpft. 
4. 11. 08. O. B. 

16. 12. OR. O. B. Tier gesto~ben (Seuche). 
litt Kaninchen 175, am 27. 10. 08 rechtes Auge geimpft. 

4.11. 08. O. B. 
16.12. OB. O. B. 
ao. 12. OR. O. B. 

9. 1. 09. O. B. 
15. 1. 09. O. B. 
30 1. 09. O. B. Tier abgegeben. 

3Ü. Kaninchen 200, am 27. 10. 08 beiderseih intraokular geimpft. 
4. 11. OB. Beiderseits ohne jede Reaktion. 

25.11. OB. O. B. 
12. 12. 08. O. B. 
9. 1. 09. O. B. 

25. 1. 09. O. B. 
29.1. 09. O. B. Das enukleierte, typisch luetisch erkrankte und spirochaetenhalti ge 

Auge von Kaninchen 16A (Tier 31, S. 13) wird diesem Tier per laparatomiam 
in die Bauchhöhle implantiert. 

3. 2. 09. Weder im Blut, noch il\ der Bauchhohloußl1ssigkeit Spirochaeten (s. Züch­
tungsversuche). 

5. 2. 09. Tier gestorben; im wiedergefundenen, noch ziemlic h gu t erhal tenen 
Auge lassen sich im Geschahe keine Spirochaeten mehr nach· 
weisen. 

40. Ein junges, 8 Wochen altes Schwein wurde mit demselben Impfstoff (Kaninchen 1B2, 
Tier 19) am rech ten Auge am 27. 10. OB intraokular geimpft. 

4. 11. 08. O.B. 
7. 12. OB. O. B. 

23. 12. 08. O. B. 
7. 1. 09. O. B. 

11. 2. 09. O. B. Tier an Schweinepest gestorben. 
41. Ein weiteres Schwein war gleichzeitig am 27. 10. 08 wie oben, also rechts intra· 

okular geimpft worden. 
4. 11. 08. O. B. 
7.12. 08. O. B. 
7. 1. 09. O. B. 
3. 2. 09. O. B. Tier an SchweillepeRt gestorben. 

42. In derselben Weise wurde am 27. 10. 08 mit demselben Impfstoff eine Ziege rechts 
intraokular geimpft. 

4. 11. 08. O. B. 
16. 12. 08. O. B. 

9. 1. 09. O. B. 
11. 2. 09. O. B. Tier abgegeben. 

43. u. 44. Die beiden Gä~se, die mit diesem Material am 27. 10. 08 in beide Augen ge­
impft worden waren, zeigten in der Folgezeit keinerlei Ionische Symptome 
an den Augen. Sie waren bia 111m 8. 4. 09 beobachtet wordtll. 
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Ergebnis. 

1. Von 20 Kaninchen, die mit dem Virus der XVIII. Passage intraokular geimpft 
worden waren, erkrankten 7 an typischer syphilitischer Impfkeratitis, also 35%. Die 
durchschnittliche Inkubationszeit betrug 5-6 Wochen. 

2. Die Keratitis syphilitica neigt zu Rezidiven und kann plötzlich bei fast 
völliger AbheiIung wieder akut aufflackern. 

3. Obwohl eine positive, typisch luetische Augenerkrankung vorlag, gelang es 
nur äußerst selten, im oberflächlichen Geschabe oder im Kammerwasser Spirochaeten 
nachzuweisen, dagegen fast stets im Geschabe von der hinteren Wand der Cornea. 
Diagnostisch (am lebenden Tiere) dürfte für eine derartige Erkrankung daher in prster 
Linie das klinische Bild, in Verbindung mit der Dauer der Inkubationszeit verwertet 
werden können. 

4. Bei Ziegen, Schweinen und Gänsen ist es uns mit (lern für Kaninchen sehr 
virulenten Material nicht gelungen, eine syphilitische Keratitis zu erzeugen. 

XX. Passage. 

Am 31. 10. 08 wurden von dem typisch erkrankten Auge des Kaninchens 147 
(alte Nr.) XIX. Passage 9 Kaninchen intraokular geimpft. Diese Tiere waren im 
August 1908 mit Menschenserum vorbehandelt worden. Es handelte sich um Tiere, 
die für die Gewinnung von präzipitierendem Menschen-Antiserunfin Versuch genommen 
waren, aber kein hochwertiges brauchbares Antiserum geliefert hatten. 

Außerdem wurden noch zwei Gänse intraokular geimpft. 

43. Kaninchen 114, sm ß1. 10. 08 beiderseits intraokular geimpft. 
4.11. 08. O. ß. 

16.11. 08. O. ß. 
7. 12. 08. O. B. 

10. 1. 09. O. B. 
15. 2. 09. O. B. Tier abgegeben. 

44. Kaninchen 128, am iH. 10. 08, wie oben. 
10. 1. 09. O. B. 
15. 2. 09. O. B. 'rier ausge~chaltet. 

45. Kaninchen 129, am 31. 10. 08, wie oben. 
4. 11. 08. O. B. 

10. 1. 09. O. B. 
15. 2. 09. O. ß. Tier abgegeben. 

46. Kaninchen 130, 11m 31. 10. 08, wie oben. 
4. 11. 08. O. B. 

10. 1.09. '0. B. 
15. 2. 09. O. ß. 

./7. Kaninchen 131, 11m iH. 10.08. 
10. 1. 09. O. B. 
30. 1. 09. O. ß. 
15. 2. 09. O. B. 

48. Kaninchen 133, am 31. 10. 08, wie vorher geimpft. 
4. 11. 08. O. ß. 

16. 12. 08. O. ß. 
7. 1. 09. O. B. 
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49. Kaninchen 184, am 81. 10. 08, wie vorher geimpft. 
4. 11. 08. O. B. 

16. 12. 08. O. B. 
7. 1.09. O. B. 

14. 2. 09 O. B. 
50. Kaninchen 187, am 81.10. 08, wie vorher geimpft. 

4.11. 08. O. B. 
16. 12. 08. O. B. 

7. 1. 09. O. B. 
14. 2. 09. O. B. 

51. Kaninchen 69, am 81. 10. 08, wie vorher geimpft. 
4. 11. 08. O. B. 

16. 12. 08. O. B. 
7. 1. 09. O. B. 

14. 2. 09. O. B. 
52. Gänserich, aDi 81. 10. 08, wie vorher geimpft. 

4. 11. 08. O. B. 
16. 12. 08. O. B. 

7. 1. 09. O. B. 
14. 2. 09. O. B. 

58. Gänserich wurde am 81. 10. 08, wie vorher intraokular geimpft. 
4. 11. 08. O. B. 

14. 12. 08. O. B. 
1. 1. 09. O. B. 

15. 2. 09. O. B. 

Ergebnis. 

Von 9 mit Menschenserum vorbehandelten Tieren (Kaninchen) und 2 Gänsen, 
die mit spirochaetenhaltigem Virus der XIX. Passage intraokular geimpft worden waren, 
ist kein Tier luetisch erkrankt. Daß die Vorbehandlung mit Menschenserum das 
negative Resultat bewirkt hat, ist sehr unwahrscheinlich. Das Impfvirus ist wohl 
avirulent gewesen. 

Am 15. 2. 09 wurde das schwer syphilitische Auge von Kaninchen 164 
(XIX. Passage, S. 12) extirpiertj damit wurden die Kaninchen 8-13 beiderseits intra· 
okular geimpft. 

64. Kaninchen 8, am 15.2.09 beiderseih intraokular geimpft. 
1. 8. 09. Beiderseits reaktionslos. 

17. 3. 09. Rechtes Auge diffuse leichte Trl1bung, starke Pericornealinjektion 
und schmaler PannIls (XX. Pusage). 

Linkes Auge reaktionslo8. 
2. 4. 09. Trll.bung und pericorneBie Injektion rechts fast ganz verschwunden, aber 

doch noch wahrnehmbar. 
16. 4. 09. Rechtes Auge bedeutend stärkere TrÜbung der Cornea und stärkere Pericorneal· 

injektion. Feiner vaskularisierter Saum; Iris deutlich geschwollen. 
Linkes Auge: Leichte Pericornealinjektion und feine diffuse Trübung. 

23. 4. 09. Rechtes Auge: Starke Pericornealinjektion. Zwei stärkere Gefllßlste ziehen 
bis II.bsr die Cornea und teilen sich hier in feine bll.ndelförmig angeordnete 
Gefllßchen, die sich scharf DSch unten, pupillarwärts, abgrenzen. Dieser ganle 
hBibmondförmige vaskularisierte Saum ist etwas verdickt und scheint der 
Hornhaut aufgelagert. Ziemlich diffuse Trübung (s. linkes Auge), die bei­
nahe I/B der ganzen Iris und PupilJ, bedeckt. Impfstll.ckchen reaktionsloB. 

Linkes Auge: Auge im allgemeinen blaß und reillioe. In der Mitte der 
Hornhaut, etwas mehr nach unten gelegen, lInde* sich '10m eine Horn-



17 

hauttrt1bung, die noch soweit durchsichtig ist, daß man die Pupille gnt 
übersehen kann. Sie erscheint im auffallenden Lichte (Tageslicht) bllulich· 
weill und ist in ihrem Zentrum gesättigter als in ihrer Peripherie (im all· 
gemeinen wie beim rechten Auge). Etwas exzentrisch nach hinten liegt 
in den tieferen Homhautschichten ein kleiner, etwa. atscknadelkopfgroßer 
intensiv grau geflrbter Fleck. Bei Tagesbeleuchtung sind Gefällwucherungen 
in der Hornhaut nicht zu sehen. Keine pericorneale Injektion. Im ober· 
flichlichen Gescha.be keine Sjlirochaeten. Keratitis profunda. 

ao. 4. 09. Die Trtibung hat sich beiderseits etwas aufgehellt. Beiderseits punktiert; 
im Kammerwasser keine Spirochaeten. 

7. 6. 09. Rechts ha.t sich die Trübung bedeutend aufgehellt, aber noch deutlicher 
Pannus; links sind alle Erscheinungen bedeutend schwacher geworden. 

9. 6. 09. Trübung beiderseits fa.st gllnzlich geschwunden; linke hinten oben noch 
starke Pericornealinjektion. 4 gesunde Junge geworfen (s. Vererbung). 

18. 6. 09. Beide Augen fast abgeheilt, ohne Reaktion. 
28. 6. 09. Beide Augen klar. 

7. 7. 09. O. B. Tier abgegeben. 

65. Kaninchen 9, am 15. 2. 09 in beide Augen, wie vorher geimpft. 
17. 8. 09. LinJs an der Impfetelle leichte Vaskularisation, feine hauchförmige Trübung. 

Geringe Pericornealinjektion. 
Rechts o. B. 

2. 4. 09. Links starke diffuse grauweiJle Trübung, die !/. der Cornea überzieht. 
Pupille noch gnt zu erkennen. Ca. 2 mm breiter vaskularisierter Saum. 
Starke pericorneale Injektion. Keratitis profun4a. (XX. Passage). 

Rechtes Auge normal. 
3. 4. 09. Linkes Auge enukleiert. Im Kammerwasser und besonders im hinteren 

Geschabe massenhaft Spirochaeten. 
Auge zu Kulturzwecken und zur Weiterimpfung verwendet. 

66. Kaninchen 10, am 15. 2. 09, wie vorher geimpft. 
17. a. 09. Beiderseits o. B. 

2. 4. 09. Links geringfügige Pericornealinjektion, von der aus einige wenige feine 
Gefäße nach der Mitte der Cornea hinziehen. Im oberflächlichen Geschabe 
flnden sich spärliche sehr lange Pallidae. Das Impfstückchen ist reaktions· 
los eingeheilt. 
Rechts derselbe Status, aber bedeutend intensiver. (XX. Pasuge). 

23. 4. 09. Links: Punktionswunde geheilt, aber in der Umgehung leichte Trübung. 
Auf der Punktionsstelle sind Gefäße gewuchert, von denen aus eine ganze 
Reihe langer, leicht geschlängelter Gefäße bis hart an das Pnpillargebiet 
herllnziehen. In der Umgebung der Gefäße erscheint die Hornhaut leicht 
getrübt. 

Vorne unten (I) zieht sich eine breite Zone ziemlich oberflächlich ver· 
laufender feiner geradgestreckter Gefäße auf die Hornhaut. Die Grenze 
der ganzen Gefäßbündel verläuft pupillarwärta ziemlich geradlinig. Das 
Impfstückchen ist oben reaktionslos eingeheilt. Die Pupille ist enger als 
gewöhnlich, der Pupillarrand verdickt. Trübung diffus, IIber ziemlich gering. 

Rechts: Narbige Hornha.uttrübung hinten oben. 
7. 5. 09. Im allgemeinen dasselbe Krankheitsbild. 

15. 5. 09. An Geheimrat Ehrlich nach Frankfurt geschickt. 

67. Kaninchen 11, am 15. 2. 09, beiderseits wie vorher geimpft. 
17. 3. 09. Mällige pericorneale Injektion rechts, feiner vaskularisierier Saum; leichte 

hauchförmige Trübung. 
Links o. B. 

211. 4. 09. Links o. B. 
Rechts: Von obenher ziehen mehrere langgestreckte Gefllße zu einer iu 

der Mitte der Hornhaut liegenden Trübung, auf deren Mitte in der Hinter· 

2 
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fliehe der Cornea Enudat (I) aufgelagert e!'IIcheint. Ein gleiches Gefllß. 
bandeI zieht noch von hinten her zu der eben geechilderten Hornhauttrübung. 

80. 4. 09. Btat. idem. 
a. 6. 09. Jm oberflächlicben Geschabe und im Kammerwasser zahl­

reiche feine Bpirochaeten. 
6. 6. 09. Rechtes Auge etwas blasser; Hornhauttrftbung noch oberfiachlich vaskula· 

risien. In der Mitte der Trübung liegt ein intensiv grauer, etwa steck· 
nadelkopfgroßer Fleck. 

10.5.09. Auge enukleiert: Weder im Kammerw&8ser, noch im hinteren Ge­
schabe wurden jetzt trotz intensivster DurchmuRterung Bpiro­
chaeten gefunden. 

68. Kaninchen 12, am 16. 2. 09 wie vorher beidereeits geimpft. 

17. 3. 09. BeidereeilB o. B .. 
2. 4. 09. Rechts feine, eben beginnende Pericornealinjektion. In der Mitte der 

Cornea hauchfOrmige diffuse Trübung. Kein Pann118. 
Unks o. B. (XX. Passage). 

16. 4. 09. Rechts starke diffuse Trübung in der Mitte der Cornea, so daß die Pupille 
eben noch durchscheint. Starke Pericornealinjektion; kein Pannus. (Kera· 
titis profunda~ 

Auge enukleiert: Im Kammerwasser und im hinteren Geschabe 
massenhaft typisch gewundene, außerordentlich lange Spiro· 
chaeten. 

69. Kaninchen la, sm 16. 2. 09 wie vorher beiderseits geimpft. 

17. 3. 09. I,inks o. B. 
Rechts: Impfste))e etwas erhaben, mit feinem Gefllßkranz umgeben. 

23. 4. 09. Heidereeits vollkommen klar, nur an der Impfstelle etat. idem. 
16. 6. 09. An der Impfstelle links hirsekorngroßer, von einem feinen Gefäßbündel 

um· und überzogener gla@heIlerTumor (im Geschsbe zahlreiche Bpiro· 
chaeten). 

Rechts o. B. 
18. 6. 09. Btat. idem. (t). 

70. Kaninchen X am 15. 2. 09 wie vorher geimpft. 

17. 3. 09. Beidereeits o. B. 
2. 4. 09. J,!nkes Auge: An der Impfstelle feiner vaskularisierter Saum, starke peri· 

corneale Injektion. Leichte hauchfOrmige Trübung (XX. Passage). 
Rechts o. B. 

27. 4. 09. Linke: An der Impfstelle feine weißliche Narbe. Impfstückchen reaktions· 
los. Breiter, fast die Hilf te der Cornea und Pupille überziehender VB8ku· 
larisierter Pannue, von oben herziehend. Starke pericorneale Injektion. Des· 
gleichen schmalerer etwas verdickter Saum mit starken Gefäßen und facher· 
fOrmig ausgebreiteten EndgefAßchen von unten her ziehend bis fast an die 
Pupille. Starke tiefe die PlIpiJIe fast verdeckende bl all weiße Trübung. 
Keratitis profunda. 

Rechts o. B. 
Im oberflachlichen Geschabe massenhaft al1ßerst feine 

blasse lange Spirochaeten. 
1. 6. 09. Auge enukleiert und verimpft. 

Ergebnis. 

Von 7 Tieren, die mit Virus aus der XIX. Passage geimpft worden waren, be· 
kamen 5 eine typische, spirochaetenbaltige Impfkeratitis = 71 %. Die durchschnitt­
liche Inkubationszeit betrug 5-6 Wochen. 
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Das Virus scheint demnach in der XX. Passage an Virulenz gewonnen zu haben, 
da öfter doppelte pannusähnliche Gefäßneubildungen an verschiedenen Stellen der 
Cornea und gleichzeitig Keratitis profunda zu beobachten sind. 

XXI. Passage. 

Mit dem Virus von Kaninchen Nr. 9 (XX. Passage, S. 17), das massenhafte Spiro· 
ohaeten enthielt, wurden am 3. 4. 09. 10 Kaninchen intraokular geimpft, und zwar die 
ersten fünf (18-22) sofort nach der Exzision, die anderen fünf (23-27) erst 
2 Stunden später (die Spirochaeten waren aber noch lebhaft beweglich). 

71. Kaninchen 18, am 3. 4. 09 beiderseits intraokular geimpft. 
7. 4. 09. t an Seuche. 

72. Kaninchen 19, am 3. 4. 09 beiderseits wie oben geimpft. 
15. 4. 09. O. B. 
8. 5. 09. Rechts: Oben, etwa "I. der Cirkumferenz des 'Bulbus nimmt eine stark 

injizierte Zone (Pericornealinjektion) ein; von dieser aus ziehen stärkere Ge· 
fäße, die feinere wieder abgeben über die Qornea, bis fast an die Pupillar­
linie heran. Diese ganze Zone ist etwa 'I. cm breit und erscheint etwas 
verdickt. An diese Zone schließt sich eine mehr oberflächliche starke Trilbung 
der ganzen Cornea an; diese selbst erscheint bei seitlicher Beleuchtung fein 
gerippt. Keratitis parenchymatosa. (XXI. Passage) Die Pupille, ver­
engt, ist kaum zu erkennen. 

Im oberflächlichen Geschabe massenhaft Spirochaeten, de~­
gleichen, nach Enukleation, im Geschabe von der Rilckseite. 

73. Kaninchen 20, am 3. 4. 09 beiderseits wie oben geimpft. 
15. 4. 09. O. B. 
16. 4. 09. t an Seuche. 

74. Kaninchen 21, am 3. 4. 09 beiderseits wie oben geimpft. 
5. 4. 09. t an Seuche. 

75. Kaninchen 22, am 3. 4. 09 wie vorher beiderseits intraokular geimpft. 
23. 4. 09. Beiderseits o. B. 

3. 5. 09. Rechts: Gefäßentwicklung in der Hauptsache von unten her das nntere 
Drittel der Cornea überziehend. Desgleichen oben, aber geringer. Die 
lmpfstelle an der Hornhaut ist von einigen größeren Gefäßen überzogen, 
die sich in der Peripherie ausgedehnt verästeln. Diffuse Trübung; die 
ganze Hornhautoberfläche erscheint etwas matt. (XXI. Passage). 

Links o. B. 
21. 5. 09. Rechts absolut frei von irgend welrhen krankhaften Erscheinungen (I). 
9. 6. 09. Rechts wieder starke Pericornealinjektion, diffuse Trübung und ähnliches 

Bild wie am 3. 5. 09 (Rezidiv). 
10. 6. 09. Auge enukleiert; weder im Kammerwasser, noch im hinteren Geschabe 

wurden Spirochaeten gefunden. 
76. Kaninchen 23, am 3. 4. 09 wie vorher geimpft. 

23. 4. 09. Beiderseits normal. 
3. 5. 09. Beiderseits normal. 
7. 5. 09. Beiderseits normal. 
5. 6. 09. O. B. Tier abgegeben. 

77. Kaninchen 24, am 3. 4. 09 wie vorher geimpft. 
23. 4. 09. Reaktionslos. 
27. 4. 09. Feine Gefäßbildung an der Impfstslle; beginnende Pericornealinjektion 

(XXI. Passage). 
28. 4. 09. t an Seuche. 

78. Kaninchen 25, am 3. 4. 09 wie vorher geimpft. 
23. 4. 09. O. B. t an Seuche. 

2* 
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79. Kaninchen 26, sm 8. 4. 09 wie vorher geimpft. 
6. 4. 09. t an Seuche. 

80. Kaninchen 27, sm 8. 4. 09 wie vorher geimpft. 
2S. 4. 09. Am linken Auge 6 feine Gefllßchen, die aus einer lebhaften Gefllßentwicklung 

der Conjunctiva über den Rand der Cornea ziehen. 
S. 6. 09. Deutlicher bogenförmiger Pannus. Starke pericorneale Injektion und feine 

diffuse Trübung. 
Im oberfllchlichen Geschabe keine Spirochaeten. 
Linke o. B. 

6. 6. 09. Rechts: Oben, etwa 'I. der Cirkumferenz des Bulbus einnehmend, eine stark 
injizierte Zone, die< aus feinsten parallel nebeneinander gestellten GefILßen be­
steht. Die Injektion erscheint am dunkelsten pupillarwirts, wohl weil hier die 
GefILße am dichtesten entwickelt sind. Grenze nicht geradlinig, sondern 
etwllll unregelmlßig. Pnpillarwlrts von der Gefllßgrenze erscheint die Horn· 
haut getrübt und oberfillchlich ganz fein gestippt. Pnpille enger als auf 
der anderen Seite. 

12. 6. 09. Auge enukleiertj im Kammerwasser keioe Spirochaeten, dagegen 
wenige im hinteren Geschabe. 

NB. Von diesem Tier wurden am 12. 5. 09 6 Kaninchen (82-86) beiderseits intraokular 
geimpft. SlImtliche Tiere starben aber in den darauffolgenden 10 i'agen an Kaninchenseuche. 

Ergebnis. 

Die Virulenz hat entschieden bedeutend zugenommen und das Inkubations­
stadium bei der XXI. Passage scheinbar abgenommen; es ist durchgängig von 
6 Wochen auf 3-4 Wochen gesunken. Es macht anscheinend keinen Unterschied, 
ob die Impfung unmittelbar nach Extirpation des Auges erfolgt oder erst nach 

2 - 8 Stunden. 

XXI. Passage (Augen- und Hodenimpfung). 

Am 1. 5.09 wurden mit Stückchen des erkrankten Kaninchenauges von Nr. X 
(XX. Passage, S. 18) zwei Kaninchen in der Weise geimpft, daß bei dem einen 
Kaninchen, Nr. 34, heide Augen intraokular und in gleicher Weise, durch Einschieben 
eines Stückchens, der linke Hoden, bei dem anderen Kaninchen, Nr. 85, beide Augen, 
der linke Hoden aber durch Einspritzen von 0,1 ccm spirochaetenhaltigen Kammer· 
wassers geimpft wurden. 

81. Kaninchen 84 wurde am 1. 6. 09 mit Material der XX. Passage beiderseits intraokillar 
und in den linken Hoden geimpft. nas Material enthielt sehr viel Spirochaeten. 

3. 6. 09. Links diffuse Trübung um das Impfstückehen, starke Pericornealinjektion 
rechts beinahe reaktionslos j nur leichte Entzündungserscheinungen. 

Linker Hoden vergrößert und anscheinend druckempfindlich. 
7. 6. 09. Linke noch leichte EntzündungeerscheinllDgen (Pericornealreaktioll), Trübung 

verschwunden. 
Rechts o. B. 
Hoden normal. 

21. 5. 09. Augen und Hoden normal. 
9. 6. 09. Rechtes Auge starke Pericornealreaktion, Schwellung der Iris, feiner saum· 

artiger Pannus (XXI. Passage, Inkubation 5 Wochen~ 
Linkes AUge) B 
Hoden o. . 

18. 6. 09. Rechtes Auge starke Pericornealinjektion, ca. 2 mm breiter halbmondförmiger 
Pannus, leichte diffuse Trübung der Cornea an der Impfltelle. Auge 
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extirpiert. Im Kammerwasser und im Geschabe der hinteren Oomeawand 
zahlreiche Spirochaetae pallidae. Die erkrankte Stelle wurde verimpft. 
fiber die bei diesem Tier später eintretende Hodenerkrankung s. S. 38 ff. 

82. Kaninchen 36, am 1. 5. 09 wie vorher, nur mit Kammerwasser, das Spirochaeten enthielt, 
geimpft. 

3. 5. 09. Bei beiden Augen leichte Trübung und GeflLßinjektion an der Einstichstelle. 
Hoden o. B. 

7. 6. 09. Augen beiderseits völlig reaktionslos. 
Hoden o. B. 

6. 6. 09. Beiderseits starke Pericornealinjektion mit beginnendem Pannus und leichter 
Trübuug an der Injektionsstelle (XXI. Passage, Inkubation 6 Wochen). 

9. 6. 09. Augen beidel'Beits etwas intensiver erkrankt, insbesondere hat sich die 
Trübung jetzt bis an die Pupille hingezogen. Auch der Pannus ist ver. 
breitert. Starkes Oedema praeputii (~Spir.); linker Hoden zeigt eine ca. 
Einmarkstück große Wunde (Biß), die nichts für Syphilis Charakteristisches 
aufweist und auch keine Spirochaeten enthält. 

18. 6. 09. Beide Hoden gangränös; Augen fast völIig normal. 
6. 7. 09. Bei beiden Hoden ist ca. der dritte Teil abgestoßen; der Rest fühlt sich 

normal an; Spirochaeten nicht nachweisbar. 
Augen o. B. 

16. 7. 09. Hoden und Augen normal. 
3. 8. 09. Desgleichen. Tier abgegehen. 

XXII. Passage. 

Am 29. 6. 09 wurden (63-70) Kaninchen mit den syphilitisch erkrankten Stellen 
(+ Spir.) der Hornhaut von Kaninchen 34 (XXI. Passage) beiderseits intraokular geimpft. 

83. Kaninchen 63, am 29. 6. 09 wie oben angegeben geimpft. 
6. 7. 09. O. B. 

15. 7. 09. Links leichte diffuse Trübung der Cornea, starke Pericornealinjektion, 
schmaler Pannus und geringe Schwellung der Iris. 

27. 7. 09. Pericornealinjektion ziemlich zurückgegangen; Pannus und Trübung haben 
zugenommen. (Inkubation ca. 4 Wochen). 

Rechts o. B. 
15. 8. 09. Beiderseits typische Keratitis syphilitica mit starker zentraler Trübung 

(XXII. Passage). 
24. 8. 09. Linkes Auge enukleiert; im KammerwaBser und im Geschabe der hinteren 

Wand sehr zahlreiche Spirochaeten. 
4. 9. 09. Rechts starke syphilitische Keratitis profunda. Punktionssaft des Kammer· 

wassers enthält zahlreiche Pallidae. 
24. 9. 09. Tier getötet, Auge enukleiert und verimpft. 

84. Kaninchen 63, wie vorher am 29. 6. 09 beiderseits intraokular geimpft. 
6. 7. 09. O. B. 

22. 7. 09. O. B. 
27. 7. 09. O. B.; heute vormittag 7 Junge geboren (s. Vererbung). 
15. 8. 09. O. B. 
24. 7. 09. O. B. 

4. 9. 09. Links starke Pericornealinjektion, Schwellung der Iris, leichte Trübung der 
Cornea an der Impfstelle, ca. 2mm breiter typischer Pannus (XXII. Passage, 
Inkubation ca. 81/. Wochen!). 

Rechts leichte Pericornealinjektion. 
25. D. 09. Beiderseits starke typische Keratitis syphilitica. Rechtes Auge (mittelstarke 

Pericornealinjektion, ca. 1 cm breiter typischer Pannus, diffuse, das Impf· 
etückchen und die Pupille ganz verdeckende Trübung der Oornea) enukleiert. 
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Im Geschabe ,"on der hinteren Wand und im Kammerwaeeer finden sich 
zahlreiche sehr feine, lange typisch gewundene 8pirochaeten (Dunkelfeld). 

11. 10. 09. Links Trübung etwas IlUfgehellt, Pannus noch unverlndert vorbanden. 
27.10. Oll. Auge vollkommen klar. 
10.11. 09. 0, B. 
25. 12. 09. O. B. 
19. 1. 10. Auge vollkommen klar. Nach gei m pft mit frischem syphilitischem Horn· 

hautvirus (s. Immunität). 
20, 2. 10. Mittelstarke Pericornealinjektion und beginnender Pannus. 

1. 3. 10. Starke typische Keratitis syphilitica auf diosem Auge. 
20. 8. 10. Auge wieder vollkommen klar. 

85. Kaninchen 65, am 29. 6. 09 wie vorher geimpft. 
Am 6. 8. 09, also nach 5 Wochen, beiderseite starke Keratitis syphilitica (XXII. Passage). 

9. 8. 09. 7 Junge geboren (s. Vererbung). 
13. 8. 09. Beiderseits typische Keratitis profunda syphiJitica. 

4. 9. 09. Rechte~ Auge völlig klar, links noch leichte Trübung der Hornhaut und 
Pericornealinjektion. 

11. 9. 09. Auch linkes Auge fast völlig normal, nur noch leichte diffuee TrObung. 
11. 10. 09. Linkes Auge vollkommen klar. Rechtes Auge wieder vollkommen getrübt, 

starke Perieornealinjektion und breiter ringförmiger Pannus (Rezidiv). 
13.11. 09. Beide Augen wieder klar. 

2. 12. 09. O. B. 
86. Kaninchen 66, wie vorher am 29. 6. 09 geimpft. 

6. 7. 09. O. B.; 6 Junge. geboren. 
14. 7, 09. O. B.; erhillt heute 2 ccm einer Kochsalzaufschwemmung des syphilitischen 

Hodenmaterials von Kaninchen 53, die massenhaft Spirochaeten enthlllt, in 
die Ohrvene injiziert. Desgleichen werden die Jungen vorbehandelt (siehe 
Immunisierung). 

28. 7. 09. Augen vollkommen klar; wiederum 2 ccm Aufschwemmung von Hoden 51 
intravenös. 

5. 8. 09. Augen o. B.; intravenöse Injektion von 2 ccm vom Ho(len des Kaninchens 34. 
13. 8. 09. Links starke typiscbe Keratitis superficialis mit breitem Pannus 

(XXII. Passage). 
Rechts geringe PericIJrnealinjektion. 

4. 9. 09. Links schwere Keratitis profunda. 
Rechts o. B. 

6. Il. 09. Linkes Auge enukleiert und verimpft. 
Rechts o. B. 

19. 10. 09. Beiderseits o. B. 
87. Kaninchen 67, am 29. 6. 09 wie vorher geimpft. 

27. 7. Oll. Rechts starke Pericornealinjektion. 
Links o. B. 

13. 8. 09. Rechts ca. 4 mm breiter Pannus, leichte CornealtrUbung an der Impfstslle, 
starke Pericornealinjektion (XXII. Passage, Inkubation ca. 4 Wochen). 

Links leichte Pericornealinjektion. 
2a. 8. Oll. Beiderseits starke Keratitis syphilitica profunda. 
4. !J. 09. Rechte lIußerst sta.rke Erkrankung der Hornhaut. Pupille unter der starken 

diffusen TrUbung kaum wabrnehmbar. Fast die ganze Cornea von feinen 
Gefllßen überzogen. 

Links etwllo\! mehr aufgehellt, Pupille oval verzogen. 
27. 9. O\). Beide Augen vollkommen normal. 
11. 10. O\). Schwere rechtsseitige Keratitis syphilitica (+ Spir.). Fast die 

Hilifte der stark diffus getrUbten Cornea von einem frischen GeliißpaDnus 
bedeckt (Rezidiv). 

2i!. 11. 09. Links o. B. 
Rechts noch ziemlich starke Trübung. 

25. 11. Oll. Tier gestorben. Sektion o. B. 
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88. Kaninchen 68, am 29. 6. 09 wie vorher geimpft. 
6. 7. 09. O. B. 

15. 7. 09. Links leichte Pericomealinjektion. 
27. 7. 09. Beiderseits mittelstarke Pericornealinjektion, leichte diffuse Tl'lIbung der 

Hornhaut und schmaler Pannus (XXII. P88sage). 
13. 8. 09. Beide Augen völlig normal. 
23. 8. 09. O. B. 
11. 9. 09. Beiderseite starkes Rezidiv! rechts diffuse Trllbung der ganzen Uornea, 

stBll'ke Perikornealinjektion und ringförmiger, ca. 4 mm breiter Pannus. 
Links cirkumskripte, das Jmpfetückchen verdeckende, oberflächliche Trübung 
ohne Pericornealinjektion und Gefllßneubildung. Im Geschabe der vorderen 
Cornealwand Spirochaeten. 

13. 9. 09. Tier gestorben. Sektion o. B. 
89. Kaninchen 69, am 29. 6. 09 wie vorher geimpft. 

Kaninchen bis zum 11. 10. 09 beobachtet, ohne daß sich eine "pezifische 
Augsnet'krankung feststellen ließ. 

90. Kaninchen 70, am 29. 6. 09 wie vorher geimpft. 
15. 7. 09. O. B. 
22. 7. 09. Links starke Pericornealinjektion, leichte diffuse Trübung und schmaler 

8aumartiger Pannus (XXII. Passage). 
Rechts O. B. 

23. 8. 09. Beiderseits sehr starke Keratitis syphilitica profunda mit Spirochaeten im 
Kammerw8sser. 

29. 9. 09. Beide Augen fast vollkommen abgeheilt, nur noch ganz geringe zentrale 
Trübung. 

11.10. 09. Links o. B. 
Rechts hat sich wieder eine Keratitis entwickelt (Rezidiv). 

15. 10. 09. Rechts typische Keratitis syphilitica. 
Links o. B. 

22. 11. 09. Tier gestorben, Sektion o. B. 

Hieraus ergibt sich: 

1. Von 8 Kaninchen, die mit dem Virus der XXI. Kaninchenhornhautpassage 
intraokular geimpft worden waren, erkrankten 7, also 87,5 % an typischer syphi­
litischer Impfkeratiti~. Die Inkubationszeit betrug im Mittel 4-5 Wochen, die Inten­
sität der Augenerkrankungen hat scheinbar zugenommen. 

2. Selbst die schwersten Augenerkrankungen können nach verhältnismäßig kurzer 
Zeit wieder vollkommen spontan abheilen. 

3. Ein derartiges, spontan geheiltes Auge war ca. 2 Wochen nach der Heilung 
für eine Nachimpfung mit frischem syphilitischem Virus empfänglich. 

4. Rezidive können gleichzeitig an beiden Augen auftreten. 

5. Wiederholte Injektionen größerer Mengen spirochaetenhaltigen Materials 
("Hodenemulsionen ") schützen Kaninchen nicht vor dem Angeben intraokularer 
Impfungen. 

Mit Stückchen der syphilitischen Cornea von Kaninchen 63, also mit Virus der 
XXII. Passage wurden am 24. 8. 09 acht Kaninchen in die Hoden geimpft (s. S. 42). 
Bei einem Tier entstand eine typische syphilitische Orchitis. Von dieser Hoden­
erkrankung wurde nun wieder zurück auf das Kaninchenauge geimpft. Mit diesem 
Material der XXII. Passage, die also durch den Hoden geschickt worden war, wurden 
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nun 5 Kaninchen 122-127 am 13. 10. 09 in beide Augen und in den linken Hoden 
geimpft. 

Die Protokolle zu diesem Abschnitt werden ausführlich bei den Hodenimpfungen 
(8. 44) wiedergegeben werden. Hier Bei nur auszugsweise ausgeführt, daß bei sämt· 
lichen Kaninchen nach einer Inkubationszeit von durchsohnittlich 4 Wochen beider· 
seite schwere Augenerkrankungen auftraten. Das Virus soheint also in der 
XXIII. Passage (= 100% positiver Impfungen), besonders virulent geworden zu sein. 
Ob hier die Zwischenimpfung in den Hoden virulenzerhöhend gewirkt hat, sei dahin· 
gestellt. 

XXIV. Passage (Hodenvirus). 

Am 6. 1. 10 wurden fünf Kaninchen (167-169, 141 und 142) mit Hornhaut· 
virus von Kaninchen 126, also der xxm. Passage beiderseits intraokular geimpft. 

91. Kaninchen 167, am 6. 1. 10 mit Virus von Kaninchen 126 beideneits intraokular ge. 
impft. 

21. 1. 10. O. B. 
26. 1. 10. Rechts leichte Pericomealinjektion. 
3. 2. 10. Rechts typische Keratitis syphilitica (XXIV. Passage). 

25. 2. 10. Auch links starke Keratitis syphilitica. 
15. 3. 10. Beide Augen noch sehr intensiv erkrankt, starke zentrale l'rübung. 
8. 4. 10. Die Hornhaut des rechten Auges ist konisch nach außen vorgewölbt. Ober 

die Mitte des Konus verläuft ein anscheinend im Hornhautgewebe sitzender, 
etwas verAstelter hellgrauer Streifen. Dahinter sieht man ein gelb· rötliches 
Granulationsgewebe von beträchtlicher Ausdehnung (Erbsengröße). Die 
peripher davon gelegene Hornhaut ist in den tieferen Schichten getrübt, 
die Conjunctiva bulbi ist blaß. Die Hornhautoberfiäche ist vaskularisiert 
und zwar durch oberflächliche, zur Bindehaut sich hinziehende, wie auch 
durch tiefe Gefäße. Am ausgesprochensten ist die GefILßentwicklung an 
der Vorderseite des Bulbus. Die Pupille ist unregelmäßig nach oben ver· 
zogen, . etwas zackig, anscheinend nicht sehr verengt. Die Oberfläche ist 
haupteächlich über dem Granulationsgewebe rauh. 

Am linken Auge findet sich derselbe Tumor, der etwas mehr vorgewölbt 
ist. Im wesentlichen liegt hier dasselbe Bild wie am rechten Auge vor, 
nur erecheint der Prozeß hier etwas weniger fortgeschritten. 

12. 4. 10. Das linke Auge wird enukleiert. Auf dem Querschnitt erscheint der knorpel. 
artige Tumor, dessen Quetsch~aft reichlich Pallidae enthält, in die Cornea 
eingelagert. Ein Teil dieses Tumorgewebes, das histologisch aus Granulations· 
gewebe und v~reinzelten Plasmazellen bestand, wurde fünf Kaninchen in 
beide Hoden implantiert. Bei 4 Tieren entstanden schwere syphilitische 
Veränderungen an diesem Organ. 

Leider starb das Tier nach 3 Tagen. 

92. Kaninchen 158, am 6. 1. 10 wie vorher geimpft. 
21. 1. 10. O. B. 
26. 2. 10. Rechte beginnende Pericornealinjektion und leichte Cornealtrübung 

(XXIV. Passage). 
Links o. B. 

26. 2. 10. Beiderseits ausgesprochene Keratitis syphilitica. 
15. 3. 10. Augen fast ganz klar und nur noch schwache Pericornealinjektion. 
30. 3. 10. Augen normal. Tier gestorben. 

93. Kaninchen 169, am 6. 1. 10 wie vorher geimpft. 
21. 1. 10. O. B. 
26. 1. 10. O. B. 
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25. 2. 10. Rechts beginnende Pericornealinjektion. 
26. 2. 10. Rechts schwere Keratitis syphilitica (XXIV. Passage). 

Links o. B. 
15. 3. 10. Beide Augen o. B. 

1. 4. 10. O. B. 
U4. Kaninchen 141, am 6. 1. 10 wie vorher geimpft. 

21. 1. 10. O. B. 
17. 2. 10. O. B. 
28. 2. 10. Beiderseits schwere syphilitische Keratitis (XXIV. Passage). 
15. 3. 10. Status idem; Tier gestorben. Sektion o. B. 

95. Kaninchen 142, am 6. 1. 10 wie oben geimpft. 
21. 1. 10. O. B. 
25. 1. 10. Tier an Seuche gestorben. 

Auch hier, in der XXIV. Passage, die gleichfalls 100 % positiver Resultate zeigt, 
hat entschieden eine Virulenzsteigerung des syphilitischen Materials stattgefunden, 
obwohl die Inkubationszeit wieder etwas länger ist. 

Was den eigenartigen Tumor in der Cornea betrifft, der leider nicht genauer 
histologisch untersucht wurde, so hat zuerst G r 0 u v e n einige ähnliche syphilitische 
Neubildungen am geimpften Auge beobachtet. Ausgehend von dem implantierten 
Stücke des Impfmaterials, entwickelte sich bei einer von Grouven ausgeführten 
intraokularen Impfung mit menschlichem Virus nach vorausgegangener diffuser 
KeratitiS eine kleine gelbliche, papulöse Geschwulst, die die Corneaoberfläche allmählich 
vorwölbte, diese schließlich durchbrach und sich zu einem haselnußgroßen epibulbären 
Tumor entwickelte. Die histologische Untersuchung ergab "Granulationsgewebe, das 
offensichtlich von der Impfstelle seinen Ausgang nimmt und unter Proliferation und 
partieller Nekrose zur fortschreitenden Nekrose des Grundgewebes führt". 

E. Hoffmann teilt dann ferner mit, daß es ihm im Laufe der letzten 2 1/ 2 Jahre 
in 9 Fällen gelungen sei, echte geschwulstartige Syphilome, welche durch ihre 
graugelbliche Färbung Gummen ähnelten, in der Substanz der Cornea zu erzeugen. 
Hoffmann nennt diese tumorartigen Granulome "Granuloma corneale syphi. 
li ticum" und bemerkt, daß diese im Anschluß an eine peripher oder zentral beginnende 
Keratitis meist im Bereich des Pupillargebietes entstehen und eine umschriebene 
kegelförmige, papelartige oder halbkugelige Vorwölbung der Hornhaut erzeugen. "Diese 
Granulome können die Größe einer Linse bis Bohne erreichen und nach doppelseitiger 
Impfung sich auch auf beiden Augen entwickeln." 

Auch Schellack hat einen ähnlichen Tumor beim Kaninchenauge beobachtet 
und beschrieben. 

Impfungen mit menschlichem Virus. 

Es folgen nun die Protokolle über einige Impfversuche mit frischem mensch· 
lichem syphilitischem Virus. Es kann hier vorausgeschickt werden, daß sie sämtlich 
ein negatives Resultat hatten. Es mag dies wohl z. T. daran liegen, daß das 
Material nicht sofort verimpft wurde, sondern erst mindestens 3-4 Stunden nach der 

Entnahme. Das eine Mal, wo unmittelbar nach der Entnahme geimpft worden war, 
wurde das Virus (Saugserum) mittels ein,er Pravazspritze in die vordere Augenkammer 
gespritzt, eine Impfmethode, die an und für sich wegen des leichten Herausfließens 
der Flüssigkeit keine günstigen .Resultate ergibt. 



26 

Von einer frischen Analpapel eines unbehandelten Luetikers mit reich· 
lichem Spirochaetengehalt im Saugsernm wurden vier junge, 8 Wochen alte 
Kaninchen intraokular geimpft. Die Papel wurde 3 - 4 Stunden nach der Exzision 
verimpft. 

54. Kaninchen 234, wurde mit diesem Material am 23. H. 08 ins rechte Auge geimpft. 
7. BI. 08. O. B. 

12. 12. 08. O. B. 
ilO. 12. 08. O. B. 
21. 1. 09. O. B. 
15. 2. 09. O. B. 

1. 8. 09. O. B. Tier abgegeben. 
55. Kaninchen 235, am 28. 10. 08 wie vorher geimpft. 

7.12. 08. O. B. 
12.12. 08. O. B. 
16. 12. 08. O. B. 

4. 1. 09. O. B. 
16. 2. 09. O. B. Tier abgegeben. 

56. Kaninchen 236, am 23. 10. 08 wie vorher geimpft. 
\. 12. 08. Tier an Seuche gestorben. 

57. Kaninchen 287, am 28. 10. 08 wie vorher geimpft. 
7. 12. 08. O. B. 

13. 12. 08. O. B. 
I. 1. 09. O. B. 

15. 2. 09. O. B. Tier abgegeben. 

In derselben Weise wurden 5 junge Kaninchen mit Stückchen einer in der Charite 
exzidierten, spirochaetenhaltigen Genitalpapel im Amt (Dahlem) intraokular geimpft. 

58. Kaninchen 229, am 9. 12 08 beiderseits intraokular geimpft. 
12. 12. 08. 'fier gestorben (Seuche). 

59. Kaninchen 230, am 9. 12. 08 beiderseits intraokular gßimpft. 
9. 1. 09. O. B. 

25. 1. 09. O. B. 
10. 2. 09. O. B. Tier abgegeben. 

60. Kaninchen 2al, am 9. 12. 08 wie oben geimpft. 
9. 1. 09. O. B. 

25. 1. 09. O. B. 
10. 2. 09. O. B. 
15. 2. 09. O. B. Tier abgegeben. 

61. Kaninchen 232, am 9. 12. 08 wie oben geimpft. 
9. 1. 09. O. B. 

25. 1. 09. O. B. 
10. 2. 09. O. B. 
15. 2. 09. O. B. Tier abgegeben. 

62. Kaninchen 233, am 9. 12. 08 wie oben geimpft. 
16. 12. 08. Augen beiderseits vereitert. 
21. 1.' 09. Panophthalmie beiderseits. 

Tier getötet. 
6il. Einem grau8Il, 4 Wochen alten 'Kaninchen \YUrde am 20. 1. 09 ca. 0,03 ccm BJliro· 

chaetenbaltigen Saug8erums von einem frischen P. A. direkt mittels 
Kapillare ins rechte Auge gespritzt. 

15. 2. 09. Keine Reaktion; strichförmige Narbe an der Impfstelle. 
1. 8. 09. O. B. Narbe. 

16. 4. 09. O. B. Narbe bedeutend Bchwlleher. 
7. 5. 09. Narbe noch deutlich, 80nst o. B. Tier abgegeben. 
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Wie nun aus sämtlichen Protokollen hervorgeht, ist es uns alsu gelungen, bei 
der übertragung von luetischem (Bertarelli.)Virus die XXIV. Passage zu erreichen. 
Das Virus scheint sich nach unseren Erfahrungen in höheren Passagen zu verstärken, 
was sich in einer deutlichen Verkürzung der Inkubationszeit VOll 6-7-8 Wochen 
auf 5-4 Wochen dokumentiert. Andere Autoren haben eine so ausgesprochene 
Virulenzerhöhung bei Passagenimpfungen am Auge· nicht wahrgenommen, pürk· 
hauer behauptet sogar, daß man im Durchschnitt auf nicht mehr a)s 50% posi· 
tiver Inokulationen rechnen dürfe, vorausgesetzt, daß jedesmal zum mindeRten 
6-10 Tiere mit demselben Material geimpft würden. Dieser Behauptung widersprechen 
unsere Resultate und auch unsere Erfahrungen über Augenimpfungen mit Hoden· 
syphilomen, wo wir doch 80-100 % positive Impfungen erhielten. 

Bezüglich der Inkubationszeit bei Passagenimpfungen glaubte Bertarelli, 
daß diese nach der 1I. Passage konstanter werde. Tomasczewski gibt bei der 2. uno 
3. Tierpassage eine Inkubation von 4-5 Wochen, bei der 20.-22. Passage VOll 

4-6 Wochen an, Hoffmann bei einer 11. Passage 11/ 2 Monat, bei einer 12. 37 Tage. 
Bei 18. und 19. Augenpassage soll sich nach HoHmann die Inkubationszeit ver· 
längern. Nach Pürkhauers Erfahrungen schwankt die Inkubationszeit der von ihm 
mit Reihenvirus geimpften Tiere zwischen 3 Wochen und I) Monaten. Diese Angaben 
stehen mit unseren Beobachtungen nicht im Einklang. Es ist dies vielleicht darauf 
zurückzuführen, daß wir als positives Resultat schon den Beginn der syphilitischen 
Augenerkrankung bezw. das Auftreten der Pericornealinjektion und der pannusartigen 
Gefällneubildung registrierten. Jedenfalls haben wir eine deutliche Verkürzung 
der Inkubationsdauer in höheren Passagen auch bei der intraokularen 
Impfung konstatieren können. 

Daß bei beiderseitiger gleichzeitiger intraokularer Impfung von 
Kaninchen beim Auftreten der Keratitis am zweiten Auge die Cornea des erkrankten 
Auges wieder klar oder zum mindesten im Rückgang begriffen sein müsse, wie Ossola 
bemerkt, konnten wir nicht bestätigen. 

Keratitisrezidive haben auch wir ebenso wie andere Autoren (Levaditi und 
Yamanouchi, Roussel, Ossola, Truffi, Fontana, Pürkhauer) mehrmals be· 
obachtet. Die Zeit, nach welcher diese auftreten, schwankt beträchtlich; ein Rezidiv 
kann schon auftreten, wenn die erste Erkrankung noch nicht vollkommen abgeklungen 
ist (s. oben). 

Auf die Frage, ob bei intraokular geimpften Kaninchen eine Generali· 
sierung des Virus ein treten kann, werden wir ausführlich bei der Besprechung 
der Allgemeinsyphilis der Kaninchen eingehen. Hier sei nur soviel bemerkt, daß wir 
dies niemals gesehen haben, während Grouven drei derartige Fälle beschreibt (s. S. 118). 

11. Verimpfung syphilitischen Materials auf die Hoden von Kaninchen. 

Umberto Parodi hat es als erster versucht, Kaninchen durch Einbringen vom 
Menschen entnommenen syphilitischen Materials in den Hoden zu infizieren. Daß 
im Rodenparenchym die Spirochaeta pallida gedeihen und syphilisähnliche Gewebs· 
erkrankungen hervorrufen könne, bewies ihm folgender Fall: 
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Einem Kaninchen wurde am 11. Mai 1907 ein Sttl.ckchen einer eyphilitit!chen Papel unter 
die Tonica vaginalis eines Hodens geschoben, nachdem vorher die Tunica albuginea eingeschnitten 
worden war. Etwa vier Wochen später wurde das Tier getötet. Die Tunica zeigte an der Impfetelle 
eine ftlnfpfennigstückgroBe hyperämische Fläche. Auf dem Durchschnitt erwies sich das Hoden­
parenchym an dieser Stelle derb und infiltriert. Histologisch bestand diese, der Form nach keil­
förmig, aus einer klein zelligen Infiltration, die hauptsächlich lymphoide Elemente enthielt und 
sowohl um die Gefäße der Tunica vasculosa unter der Albuginea, wie um die zwischen den Tubuli 
befindlichen GeflJle lokalisiert war. Einige Gefäße zeigten Wucherungen der Adventitiazellen. 
Die HodenkanaIchen waren in der genannten Zone auch verändert. 

Nach Versilberung (Methode Volpini-Levaditi) fanden sich sowohl in diesem Granu­
lationsgewebe wie im Innern der veränderten Tubuli seminiferi typische Spirochaeten in wechseln­
der Anzahl. 

Parodi nimmt nach diesem Befunde an, dall er experimentell ein echtes Syphi­
lum im Hoden des Kaninchens erzeugt habe. Während diese Impfung bei Parodi 
nur einen örtlichen Befund ergab, konnte A. N eisser bei der Nachprüfung dieses 
Befundes keine lokale Haftung, wohl aber eine Generalisierung des Virus beobachten, 
worüber wir noch später berichten werden. 

Auf Veranlassung von E. Hoffmann hat dann der eine von uns, Mulzer, in der 
Berliner Universitätshautklinik im April 1908 die Versuche von Parodi und A. Neisser 
wieder aufgenommen und zahlreichen Kaninchen frisches, spirochaetenhaltiges Saugserum 
von menschliohen Primäraffekten oder nässenden Papeln in die Hoden injiziert. Bei 
einem Tier trat nach einer Inkubationszeit von 34 Tagen neben einer erheblichen 
Schwellung des Hodens ein zunächst kreieförmiger Initialaffekt an der Injektionsstelle 
auf, der allmählich die Form eines Dreiecks mit abgestumpften Ecken, annulärem 
Randsaum und zentraler Erosion annahm und in dem zahlreiche Spirochaetae pallidae 
nachgewiesen werden konnten. Im Hoden selbst sind keine Spirochaeten gefunden 
worden, weder im Punktionssaft, noch im Gewebe. Zahlreiche weitere Impfungen 
hatten stets ein negatives Resultat. 

Truffi gelang in ähnlicher Weise die übertragung eines menschlichen syphi­
litischen Primäraffektes auf die Haut eines Kaninchens. Bei einem Kaninchen, dem 
er etwa 0,1 ccm spirochaetenhaltiges Saugserum in den rechten Hoden injiziert hatte, 
erhielt er nach etwa 9 Wochen ein Geschwür an der Einstichstelle, das im Durch­
messer 1 ccm betrug und mit einer Kruste bedeckt war. Nach Entfernung der Kruste 
erschien ein ungleichmäßig gestalteter millfarbener Grund, der von steilen, nach aullen 
in eine harte, rotblau gefärbte Infiltrationszone übergehenden Rändern umgeben war. 
Keine palpierbaren Leistendrüsen. Der Hoden war im Skrotum frei beweglich und 
nicht vergröllert. Im Saugserum aus dem Primäraffekt fanden sich zahlreiche Spiro­
chaetae pallidae. Die histologische Untersuchung ergab ein kompaktes Infiltrat, das 
zum größten Teil aus Plasmazellen, zum kleinsten Teil aus Lymphocyten und Fibro­
blasten bestand. Die Gefäße waren nicht sehr stark verändert. Spirochaeten (Leva­
ditifärbung) waren äußerst zahlreich vorhanden, vorzugsweise die perivaskulären Zonen 
der mittleren Dermaschichten einnehmend. 

Der Primäraffekt heilte nach 24 Tagen von selbst. Mit Material, durch Inzision 
der Narbe, die noch zahlreiche lebende Spirochaeten enthielt, gewonnen, gelang es 
Truffi weiter, zwei neue Kaninchen an der Hornhaut und an der Hodensackhaut mit 
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positivem Erfolg zu infizieren. Allgemeinerscheinungen von Syphilis hat Truffi an· 

scheinend nicht beobachtet. 
Wie Truffi in seiner Veröffentlichung anführt, hatte bereits Ossola in der 

Sitzung der medizinischen Gesellschaft zu Pavia am 5. Juni 1908 ein-.Kaninchen vor· 
gezeigt, das auf dem Skrotum einen durch Inokulation eines Stückchens einer syphi. 
litischen Kaninchenhomhaut hervorgerufenen typischen Primäraffekt mit entsprechender 
Leistendrüsenschwellung aufwies. 

Levaditi und Yamanouchi gelang es mittels kleiner Stücke einer syphilitischen 
Kaninchencornea, welche in subepidermoidale Taschen eingeschoben wurde, an der 
Schleimhaut des Präputiums eines Kaninchens eine positive Impfung zu erzielen. 
Spirochaeten (Levaditi) fanden sich längs der Gefäßwandungen und in den ober· 
flächlichsten Epidermisschichten. Auf der äußeren Haut des Kaninchens ließ sich 
eine Haftung nicht erzielen. 

Kurz nachdem wir in der Berliner militärärztlichen Gesellschaft (21. Mai 1909) 
unseren ersten Fall einer positiven Hodenimpfung beim Kaninchen (s. S. 31) demonstriert 
hatten, stellte auch Tomasczewski in der Berliner dermatologischen Gesellschaft (9. Juni 
1909) ein Kaninchen vor, das 14 Tage nach erfolgter Hodenirnpfung mit luetischem, 
reichlich Spirochaeten enthaltendem menschlichen Saugserum an der Peniswurzel eine etwa 
pfennigstückgroße Erosion aufwies, in der sich zahlreiche Spirochaetae pallidae befanden. 

Endlich teilte Menzincescu einen Fall mit von gelungener beiderseitiger Hoden· 
impfung bei einem Kaninchen. An beiden Einstichstellen traten nach einer Inkubations· 
zeit von 35 Tagen Infiltrate auf, die später geschwürig zerfielen und makroskopisch 
wie mikroskopisch einem menschlichen Primäraffekt glichen. Außerdem fanden sich 
in dem nur wenig vergrößerten Hoden massenhaft Spirochaeten und typische syphili­
tische Produkte wie Gummiknötchen mit zentraler Verkäsung. 

N ach diesen in der Literatur niedergelegten Erfahrungen mußten 
die wenigen positiven Ergebnisse einer Haftung des Virus am oder im 
Hoden bis dahin noch als mehr oder weniger zufällige und äußerst seltene 
Ereignisse angesehen werden. Trotzdem haben wir beim Bt'ginne unserer experi­
mentellen Syphilisstudien unser Hauptaugenmerk auf die Verimpfung menschlichen, 
bezw. tierischen syphilitischen Materials in die Hoden von Kaninchen gerichtet. 
Schien es uns doch schon damals, trotz der wenigen mehr kasuistisch mitgeteilten 
Fälle von positiver Hodenimpfung, "als ob das Kaninchen für das syphilitische 
Virus empfänglicher sei als man bis dahin angenommen hatte". 

Als Impfmaterial verwendeten wir wiederum anfangs möglichst frisches "Saug­
serum" aus unbehandelten menschlichen Primäraffekten oder nässenden Papeln. 
Das Serum gewannen wir zunächst durch Aufsetzen eines kleinen Klappschen Saugers 
auf die zur Entnahme bestimmten Stellen. Diese selbst werden vorher mit Kochsalz 
gereinigt und mit steriler trockner Gaze leicht abgetupft. Diese Manipulationen müssen 
aber vorsichtig vorgenommen werden, um Blutungen zu vermeiden. Aus diesem 
Grunde hat auch das Saugen selbst mit nur schwacher Kraft zu geschehen, da im 
reinen »Saugserum" sich am reichlichsten Spirochaeten finden, während sie im Blute 
meist ganz fehlen. Das Serum, das stets auf seinen Gehalt an Spirocbaeten im 
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Dunkelfeld untersucht wurde, wurde. nann anflnglich in eine Pravazspritze aufgezogen 
und mit Kochsalzlösung verdünnt oder, bei genügender Menge, unverdünnt in die 
Hodeosub8tam: eingespritzt. Spil.ter gebrauchten wir zu di8llem Zwty'..Jre sterile aus­
gMOgene Glaskapillaren, wie man sie für den Pfeifferschen Versuch verwendet. 

Nimmt man Ilun die gewöhnlichen Sauger zur Gewinnung von 8augserum 
aus sypbiliti80hen Primäraffekten lind Papeln, 80 verbreitet sich die gewonnene FlüBSig­
keit weithin aIl der Oberfläche des Glases. Infolgedellll6D ist e8 nicht ganz leicht, 
sie, zu Zwecken der Untenuchung Gder Impfung auf Versuchstiere, abzunehmen, 
zumal dann, wenn es sich, wie es meie\eJu! der Fall ist, nur um geringe Mengen von 
FlülI8igkeit handelt; durch die Ausbreitung in dünner Schicht wird aullerdemdas 
Eintreten der Gerinnung besohleunigt. 

Um diesen übelständen zu begep1eJl, ließen Schu'berg und Muher -an der 
Glocke des Saugers, nahe dem freien Rande, ein Glasröhrebsl 4LDlIObmelzen, dessen 
geschlossenes Ende etwas gegen den GummibalIon des Saugen su ~gt ist. Die 
Länge dielIes Röhrchens kann man, je nach dem Zwecke oder Dach der Menge der 
zu untersuchenden Flüssigkeit, größer oder kleiner wählen. 

Die Handhabung erfolgt in der gleichen Weise wie die der gewöhnlichen 
Sauger; nur muß beim Ansetzen dafür Sorge getragen werden, daß das Röhrchen nach 
unten herabhängt und daß seine Öffnung nicht durch das in das Saugglas hinein­
gezogene Gewebe verschlossen wird. Wird nun gesaugt, 80 sammelt sich die gewonnene 
Flüssigkeit in dem Röhrchen an. Man kann auf diese Weise leicht den Erfolg dtls 
Saugens beobachten und namentlich auch bequem wabrnebmen, ob und wann die 
Beimischung von Blut stärker zu werden beginnt. Die Menge von Flüssigkeit, die 
zur weiteren Verwertung vt>rfügbar wird, ist überdies größer als bei den gewöhnlichen 
Saugern. Aus dem Ansate·Glasröbrchen konnten wir dann leicht das Serum mit der 
Glaskapillare entnebmen (s. Fig. 1). 

Bei der Verimpfung tierischen Materials (syphilitische Kaninchencornea oder 
Hodensyphilome), das wir bald ausschließlich verwandten, haben wir die zum Impfen 

Fig.l. 

benutzten Organstückchen möglichst mit der Schere zerkleinert und 
am besten mit Hilfe einer troikartähnlichen Kanüle in die zu 
impfenden Organe hineingeschoben. Zu diesem Zwecke wird in die 
untere zugespitzte Öffnung des Troikarts das zn implanti8ll!ntle 
Stückchen, besonders wenn es sich um gl!rttes schleimiges-Geweb8 eines 
syphilitischen Hodens handelt, am besten mit einer abgebrochenen Glas­
kapillare eingeschoben (s. Taf. 11, Fig. 1). Dann wird die "geladene" 
Kanüle in den vom Diener aus dem Leistenring bei Rückenlagerung des 
Kaninchens herausgedrüokten Hoden, der mit Daumen u,t1d Zeigefinger 
fixiert wird, eingestoßen, das Impfmaterial durch einen in die Kantile 
passenden Mandrin in den Stichkanal vorgeschoben und so in das 
Organ implantiert (s. Taf. 11, Fig. 2 11. 3). Die Hoden selbst werd8ll 

vor der Impfung mit physiologischer Kochsalzlösung abgewaschen. Eine besondere 
Hautdesinfektion ist unnötig, ja bei Verwendung von Alkohol oder Sublimat sogar für 
die Virulenz des Impfmaterials unter Umständen schädlich. 



31 

Die Einspritzung des gewonnenen Materials wurde anfänglich fast nur in die 
Hodensubstanz vorgenommen. 

Die Tiere flIIßen nach Möglichkeit allein oder nur zu zweien in einem Käfig, um 
die häufigen Bißwunden, die sich männliche Kaninchen gerne in die Hoden beibringen, 
zu vermeiden. 

A. Verimpfung von menschlichem syphilitischen ytruB. 
96. Kaninchen 128 (alte Nummer), wurde am 28.11. 08 mit 0,8 ccm Emul8ion aU8 Quetsch­

uft aus einer exzidierten Genitalpapel (Oharite), physiologischer Kochsalz­
lösung und Ascitesflüssigkeit in den linken Hoden gespritzt (+ Spir.). 

26.11. 08. Hoden IItark entzündlich geschwollen. 
28. 11. 08. Tier an Seuche gestorben. 

97. Kaninchen 122 (alte Nummer), erhielt am 28. 11. 08 0,5 ccm einer Emulsion a\lS Quetsch­
saft eines frischen Primaraffektee (Oharite) und physiologischer Kochsalz­
lösung ohne Ascites in beide Hoden (+ Spir.). Die anfänglichen Entzündungs­
erscheinuugen gingen rasch vorüber. 

9. 1. 09. Beide Hoden gleichgroß. 
25. 1. 09. O. B-
15. 2. 09. Unker Hoden am \luteren Pol gaugrAnös.· Bißwunde. Rechter Hoden o. B. 
20. 2. 09. Tier t. Sektion o. B. 

98. Kaninchen 180 (alte Nummer), erhielt am 28. 1. 09 ca. 0,05 ccm Saugscrum (+ + Spir.) 
eines frischen Primäraffektes (Privat) und 0,2 physiologische Kochsalz­
lösung in den linken Hoden injiziert. 

80. 1. 09. Hoden leicht vergrößert und etwas druckempfindlich, aber im übrigen normal. 
15. 2. 09. O. B-
I. 8. 09. O. B­

IO. 8. 09. O. B. 
4. 4. 09. O. B-
8. 4. 09. t o. B. Im Hoden, der vollkommen normal auf dem Durchschnitt aUBsah, 

finden sich weder im Gewebesaft bei Dunkelfeldbeleuchtung (Le i tz) noch 
im Gewebe nach LevaditifArbung Spir.ochaeten. 

99. Kaninchen 181 (a. Nr.) erhielt am 5. 2. 09 0,1 ccm unverdünntes Saugserum (++ Spir.) 
aus einem frischen Primäraffekt (Oharihl) in den rechten Hoden injiziert. 
11. 2. 09. O. B. 
15. 2. 00. Rechter Hoden erscheint etwas vergrößert. 

1. 8. 09. Beide Hoden gleich groß. 
15. 8. 09. O. B. 
20. 8. 09. O. B. 
28. 8. 09. O. B. 
10. 4. 09. O. B. 
17. 4. 09. O. B. 

8. 5. 09. O. B. '.!'ier außer Versuch_ 
100. Kaninchen 179 (a. Nr.) erhielt am 10. 2. 09. ca. 0,2 ccm Saugserum (++ Spir.) a,us 

einem frischen unbehandelten Primäraffekt des inneren Präputialblattes (BI asch ko) 
in den rechten Hoden injiziert. 
15. 2. 09. Geimpfter Hoden leicht vergrößert und scheinbar druckempfindlich. 

Diese empfindlichen Reizerscheinungen nehmen den nllChsten Tagen zn, 
klingen aber bald wieder ab. so daß am 21. 2. 09 der Hoden völlig nor­
ma! erscheint. 

27. 2. 09. O. B. 
17. 8. 09. O. B. 
2. 4. 09, also 51 Tage nach der Impfung erschien der rechte Hoden etwas größer 

als der linke und fühlte eich auch etwas derber an. 
16. 4. 09. Rechter Hoden etwa doppelt so groß, wie der linke, prall elastisch gespannt 

und nicht mehr durch den Leistenring zurückschiebbar. 
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28. 4. 09, also 71 Tage nach der Impfung bot sich folgender, von uns Bchon (!rb. a. d. 
Kaiser!. Ges.·Amt Bd. XXXIII, Heft I, 1909, S. 190) beschriebener Be­
fund: Rechter Hoden und Schwanz des rechten Nebenhodens sind palpa· 
torisch nicht zu isolieren, sondern bilden einen taubeneigroßen Tumor 
von prallelastischer Konsistenz und leichtunregelmaßiger Oberfiäche. 
Der Kopf des Nebenhodens liegt dem unteren Pol dieses Tumors an und 
ist etwa um die Hälfte größer als links. In der Tiefe dieses Tumors ven· 
tralwärte ist eine schmalere Zone derberen Gewebes fühlbar. Die Haut 
über dem Tumor ist nicht gerötet und gleicht der Skrotalhaut des linken 
Hodens. Sie ist nicht mit der Unterlage verwachsen. 

Der Samenstrang erscheint etwas verdickt, eine Druckempfindlichkeit 
des Hodens besteht anscheinend nicht, das Allgemeinbefinden des Tieres 
ist ungestört. 

Durch Punktion mit einer Kapillare gewinnt man eine fast W888er· 
helle fadenziehende Flüssigkeit, in der sich bei Dunkelfeldbeleuchtung 
sehr zahlreiche lebhaft bewegliche typische Spirochaetae pal· 
Iidae nachweisen lassen. 

24. 4. 09. Rech teseitige Kastration. Auf den pathologischen Befund werden wir später 
in einem besonderen Kapitel eingehen. Im allgemeinen konnten wir hier 
das Bild einer interstitiellen syphilitischen Orchitis fest· 
stellen. 

3. 5. 09. Wunde schmierig belegt, Allgemeinbefinden gut. 
20. 5. 09. Wunde geheilt. O. B. 

5. 5. 09. Hodenstumpf und linker Hoden vollkommen o. B. Beiderseits starke eitrige 
Konjunktivitis, beide Lider stark verklebt. An beiden oberen Augenbogen 
sowie an der Schnauze derbe Borken (- Spir.). Allgemeinbefinden sehr 
schlecht (Seuche?) 

18. 6. 09. Allgemeinbefinden besser. Konjunktivitis geheilt; Augen klar. 
26. 4. 09. O. B. 
15.7.09. Rechts starke verdächtige Pericornealinjektion. 

Linkes Auge o. B. 
Linker Hoden o. B. 

6.8.09. Pericornealinjektion etwas abgehlaßt, sonst o. B.; im linken Hodensaft 
keine Spirochaeten. 

23. 8. 09. Augen und Hoden vollkommen normal. 
4.9.09. Linkes Auge beginnt langsam typisch syphilitisch zu er· 

kranken; es besteht eine leichte Pericornealinjektion ö vom Rande der 
Hornhaut her ziehen feine verästelte Gefäße nach Art eines Pannus und 
bedecken etwa '/. der Hornhaut. Sonst o. B. 

29. 9. 09. Schwere linksseitige Keratitis syphilitica. Auge enukleiert C++ Spi· 
rochaeten im Geschabe von der hinteren Wand der Cornea und verein· 
zelte im Kammerwl\8aer) und verimpft. 

2.12.09. Tier schwer erkrankt, stark abgemagert und sehr hinfällig. 
Schleimiger Ausfluß aus der Nase und starker Augenkatarrh 
(- Spir.) 

3. 12. 09. Gestorben. Sektion o. B. 

Wir glauben nicht fehlzugehen, wenn wir diesen Fall als den ersten einer 
Generalisierung des syphilitischen Virus vom Hoden aus ansehen, wofür 
die etwa 6 Monate nach der Hodenimpiung aufgetretene syphilitische Augenerkrankung 
spricht. Im weiteren Verlauf unserer Untersuchung haben wir, wie wir sehen werden, 
wiederholt analoge Fälle beobachten können (siehe insbesondere Allgemeinsyphilis). 

Von dem Hodenmaterial waren am 24. 4. 09 folgende Tiere auf verschiedene 
Weise geimpft worden: 
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1. Vier große männliche Kaninchen in beide Hoden, in der Weise, daß 
wir Stückchen mittels einer Kanüle in die Hodenflubstanz einschoben. Sämtliche 
Tiere gingen in den nächsten vier Wochen zugrunde, ohne daß sich eine Todes­
ursache hätte ermitteln lassen. Im Blut und in Abstrichen von Hodendurchschnitten 
fanden sich keine Spirochaeten. Die Hoden wurden nach Levaditi gefärbt; in keinem 
Schnitt ließen sich Spirochaeten nachweisen. 

2. Zwei Kaninchen intraokular in der üblichen Weise. Bei beiden Tieren 
trat nach etwa 3-4 Wochen eine typische Pericornealinjektion und' ferner Gefäß­
neubildung an der Impfstelle auf. Es handelte sich zweifellos um eine luetische 
Impfkeratitis. Die Tiere starben leider an der Kaninchenseuche. 

3. Eine männliche Ratte in beide Hoden und eine weibliche in die Scham-

lippen (subkutan). 

4. Ein Meerschweinchen in beide Hoden und eines intraperitoneal. 
5. Fünf junge Kaninchen (drei Tage alt) intraperitoneal. 
6. Ein junges Schwein in den linken Hoden. 
7. Ein Affe in den linken Hoden. 
8. Ein Affe in beide Augenbrauen und in die Brustdrüsen. 

Bei sämtlichen Tieren hatten wir kein positives Impfergebnis, mit Ausnahme 
der typischen luetischen Keratitis bei den beiden Kaninchen. Wir haben schon da­
mals (ibidem, S. 191) betont, daß durch die Möglichkeit mit diesem Hoden­
material eine typische I uetisc he Keratitis zu erzeugen, die syph ili tische 
Natur dieser Hodenerkr·ankung gesichert sei. 

101. Kaninchen Nr. 4 wurde am 10. 2. 09 mittels Kapillare mit Saugserum (+ + Spir.) 
von einem frischen Primäraffekt (Charite) in den rechten Hoden geimpft (etwa 0,05 ecm 
Saugserum). 
15. 2. 09. O. B. 

1. 3. 09 und in der Folgezeit o. B. 
9_ 4. 90. Da der geimpfte Hoden vollkommen normal aussah, wurde das Tier aus dem 

Versuch entlassen. 
102. Kaninchen Nr. 36 wurde am 4. 5. 09 mit 0,2 ccm reinem Saugserum (+ Spir.) von 

einer nässenden Genitalpapel (ChariM) in den linken Hoden geimpft. 
7. 5. 09. Beide Hoden normal. 

15. 5. 09. O. B. 
9. 6. 09. Rechter Hoden über "I. der ursprünglichen Größe verdickt und blutig im­

bibiert (- Spir., wahrscheinlich Quetschung); Oedema praeputii (- Spir.) 
linker Hoden o. B. 

6. 7. 09. O. B. 
4. 9. 09 und in der Folgszeit o. B. 

14.11. 09. O. B. Versuch beendet, 
103. Kaninchen Nr. 37 mit demselben Material wie vorher am 4. 5. 09 in den linken 

Hoden geimpft. 
7. 5. 09. O. B. 

21. 5. 09. O. B. und ebenso in der Folgezeit. 
15. 8. 09. Hoden beiderseits normal. Versuch beendet. 

104. Kaninchen Nr. 38 mit demselben Material wie vorher am 4. 5. 09, jedoch nur mit 
0,1 Saugserum und 0,3 Kochsalzlösung in den linken Hoden geimpft. 
7. 5. 09. Linker Hoden etwas vergrößert und derber wie rechts. Anscheinend auch 

druckempfindlicher. 

3 
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21. 5. 09. O. B. 
31. 5. 09. t an Seuche. Im Hoden keine Spirochaeten, was bei der Kürze der seit 

der Impfung vergangenen Zeit wohl auch nicht zu erwarten war. 

105. Kanin chen 46 am 26. 5. 09 mit 0,4 Saugserum (spärliche Spir.) aus einer frischen 
nässenden Papel (Charitt~) in den linken Hoden geimpft. 

5. 6. 09. O. B-
18. 6. 09. O. B. 
26. 6. 09. O. B. 
6. 7. 09. O. B. 

15. 7. 09. Beide Hoden erscheinen vollstllndig normal. Auf der Skrotalhaut des linken 
Hodens findet sich im unteren Drittel eine halbpfennigstückgroße, mit 
einer bräunlich roten festhaftenden Kruste bedeckte Stelle. Nach Ab· 
heben dieser Kruste tritt ein Geschwür zutage, dessen Ränder scharf ge­
schnitten erscheinen, aber nicht verdünnt sind und del:lsen Grund leicht 
eitrig belegt ist. Im Abklatschpräparat finden sich außerordent· 
lich viele feine und lebhaft bewegliche Pallidae. 

Wir konnten also hier einen erosionsartigen Initialeffekt der 
Skrotalhaut nachweisen. Inkubationszeit 50 Tage. 

22. 7. 09. Geschwür etwas kleiner geworden. 
27. 7. 09. GeschwUr nur noch linsengroß, Hoden normal. 
i3. 8. 09. Geschwür mit einer weißlichen Narbe geheilt. Hoden normal; der Punk­

tionssaft enthält keine Spirochaeten. 
10. 9. 09. O. B. 
16. ll. 09. O. B. Versuch beendet. 

\06. Kaninchen 47. Gewicht 1950 g, am 26. 5. 09 mit demselben Material, nur weniger 
Saugserum, in den linken Hoden geimpft. 

5. 6. 09. Hoden vollstl1ndig normal. 
18. 6. 09. O. B. 
26. 6. 09. O. B. 

6. 7. 09, also 43 Tage nach der Impfu;ng, erscheint der linke geimpfte Hoden, 
diffus geschwollen, liegt wurstförmig außerhlllb des Leistenkanals, durch 
den er nicht zurUckgeschoben werden kann, fühlt sich derb an und ent­
hält im Punktionssaft massenhaft typische Pallidae. Die LeistendrUsen 
waren nicbt zu fühlen. Das Gewicht des Tieres betrug 2800 g. 'Rlne Ge­
wichtsabnahme war also nicht zu konstatieren. 

7. 7. 09. Hoden extirpiert. Beim Einschneiden in den Hoden quoll eine glasig-grau­
weiße, trauben artig gefelderte Masse über die Schnittfläche. Freie Flüssig­
keit war nirgends vorhanden, aber das Gewebe enthielt einen zähen, faden­
ziehenden Saft. Auf dem Durchschnitt 'zeigte sich, daß dieses gallertartige 
Gewebe den ganzen Hoden durchsetzte. 

15, 7. 09. Wunde p. p. verheilt. 
22. 7. 09. O. B. 
27. 8. 09. O. B. 
4. 9. 09. O. B. Versuch beendet. 

107. Kaninchen Nr. 48. (1800 g), am 25. 5, 09 mit demselben Material wie vorher in 
beide Hoden geimpft. Dieser Hoden wurde vor der Impfung gequetecht, 11m eventuell 
durch einen locus minoris resistentiae eine bessere Haftung des Virus zu erzielen. 

5. 4. 09. Der linke, gequetschte Hoden ist in toto vergrößert, läßt sich nicht repo­
sieren und ist fest mit der äußeren Haut durch eine derbe, harte Kruste 
verwachsen. Der rechte Hoden ist normal. 

lR. 4. 09. Der linke Hoden bildet einen kirschgroßen rundlichen Tumor. Auf Druck 
entleert sich Eiter. Rechter Hoden o. B. 

7. 7. 09. Der linke Hoden ist vollständig zugrunde gegangen, an seine Stelle ist 
nur noch ein kleiner Stumpf vorhanden. Rechter Hoden o. B. 
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15. 7. 09. Der rechte Hoden erscheint heute deutlich vergrößert, besonders in seinem 
nnteren Drittel; hier finden ~ich im zähen Punktionssaft zahlreiche Spiro· 
chaetae pallidae (50 Tage nach der Impfung). 

22. 7. 09. Hoden dentlieh vergrößert. 
13. 8. 09. Hoden diffus wurstförmig vergrößert, von derbeilistischer Konsistenz un,! 

gleichförmiger Oberfläche. LeistendrUsen nicht zu fUhlen. Gewieht 2300.g. 
10. 9. 09. Hoden anscheinend kleiner geworden. Im Punktionssaft noch Spirochaeten. 
27. 10.09. Status idem. Tier au Seuche gestorhen. 

108. Kaninchen 49 (1850 g) am 26. 5. 09 genan wie vorher in beide Hoden geimpft. 
26. 6. 09. Der linke gequetschte Hoden ist teils nekrotisch geworden und abgestoßen, 

teils vereitert. Der rechte Hoden normal. 
15. 7. 09. An Stelle des linken Hodens nur noch ein kleiner kirschkerngroßel' Stnmpf. 

Punktion: Eiter und Bakterien. Rechtei' 1I0den o. R. 
13. 8. 09. Rechter Hoden o. B. 
25. 8. 09. O. B. 
19. 9. 09. O. B. Versuch beendet. 

109. Kaninchen Nr. 50 (2300 g), am 26.5.09, mit Saugsernm (+ Spir.) eines friR('hen 
Primäraffektes (Oharit«!) in den linken Hoden geimpft. 

5. 6. 09. O. B. 
18. 6. 09. O. -B. 
26. 6. 09. O. B. 

7. 7. 09. O. R. Linker Hoden erscheint etwas größer. Punktion: Keine Spir. 
22. 7. 09. O. B. 
23. 8. 09. O. B. 
9. 9. 09. O. B. Versuch beendet. 

110. Kaninchen Nr. 51. (1960 g), wnrde am 27. 5. 09 mit spirochaetenhaltigem Sang· 
serum (Charite) aus einer Analpapel in heide Hoden geimpft. 

5. 6. 09. O. B. 
18. 6. 09. O. B. 
26. 6. 09. O. B. 

7. 7. 09. O. B. 
15. 7. 09. Beide Hoden erscheinen ver<;lickt, besonders der rechte. Hier findet sich 

(49 Tage nach der Impfung also) rechts unten seitlich eine schwache 
graugelhliche Borke. Nach Abheben derselben tritt eine lei c h t e ro· 
dierte und nässende ovale Fläche zutage. Im Abklatschpräparat 
finden sich zahlreiche, lebhaft hewegliche Paliidae. 

22. 7. 09. Rechter Hoden prall elastisch, bedeutend vergrößert, nicht reponibel. Punk· 
tionssaft zähe, fadenziehend, ++ Spir. Im strömenden Blut werden keine 
Spirochaeten gefunden (Dllnkelfeld). Wassermann positiv. 

27. 7. 09. Rechter Hoden ad maximum vergrößert. Linker Hoden ebenfalls vergrößert. 
Erosion beinahe gänzlich abgeheilt. 

28. 7. 09. Rechter Hoden extirpiert, zur histologischen Untersuchung eingelegt. 
3. 8. 09. Wunde heilt per granulationem. Linker Hoden normal. Erosion spontan 

geheilt. 
27.20.09. Stumpf normal, desgl. linker Hoden. 

2. 12.09. O. B. 
4. 1. 10. Mit syphilitischem Kaninchenhornhalltvirus (Kan. 126) in be i ,! e Augen 

nachgeimpft. 
19. 1. 10. Linkes Auge o. B. 

Rechtes Auge beginnende Pericornealinjektion, typis!'her Gefäßsaum am 
Limbus (+ Spir.). 

Linker Hoden o. B. 
5. 2. 10. Linkes Auge: O. H. 

Rechtes Auge: Gefäßneubildllng spontan abgeheilt; nur Iloeh geringe 
Pericornealinjektion. 

15. 2. 10. O. B. 
3* 
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111. Kaninchen 52, 1820 g, am 27.5.09 in den linken Hoden mit Sangserum <+ Spir.) eines 
frischen P. A. (CharIttI) geimpft. 

81. 5. 09. t. 
112. Kaninchen 58, 2800 g, ebenfalls am 27. 5. 09 mit demaelben Material in den linken 

Hoden geimpft. 
5. 6. 09. O. B. 

18. 6. 09. O. B. 
26. 6. 09. O. B. 

6. 7. 09. Linker Hoden bedeutend größer, beaonders in seiner oberen HIlfte. 
14. 7. 09. Linker Hoden diffus vergrößert, prall elastisch und nicht reponierbar. 

Punktions88ft enthalt m_nhaft Spirochaeten und ist fadenziehend. Die 
Leistendrt1sen waNn normal, bezw. nicht palpabel. Dae Gewicht der Tiere 
betrug heuie 2800 g; es hatte also, obwohl eine allerdings lokale 
syphilitische Erkranknng vorlag, eine Gewichtszuuahme statt· 
gefunden. Hoden extirpiert und verimpft. 

22. 7. 09. Wunde heilt in Üblicher Weise. 
Rechter Hoden normal. 

18. 8. 09. Starkes Oedema praepntii; Punktion: - Spir. 
23. 9. 09. Rechter Hoden anscheinend etwas derber, auch leicht vergrößert. 

4. 9. 09. Rechter Hoden und Nebenhoden nicht isolierbar, bilden einen 
Tumor von über Taubeneigröße und von elastischer Konsistenz. 
Dill Oberfläche ist vollkommen intakt und die Skrotalhaut nirgends mit der 
Unterlage verwachsen. Der Tumor ist nicht durch den Leistenkanal zurück· 
zuschieben; der Punktionssaft ist fadenziehend und enthält zahlreiche 
Spirochaeten. Der Samenstrang erscheint etwas verdickt. Drüsen sind 
nicht zu fühlen. 

Da also in diesem Falle eine äußere Verletzung des Skrotums und da· 
mit eine Kontaktinfektion noch zu der Zeit, da der geimpfte und typisch 
erkrankte linke Hoden noch nicht entfernt war, ausgeachlossen ist, muß 
die Infektion des rechten Hodens auf dem Blut· oder Lymphwege statt· 
gefunden haben. Es muß also bei diesem Kaninchen mit großer Wahr· 
scheinlichkeit ebenso wie bei Kaninchen 100 eine Generalisation des Virus 
bezw. Durchseuchung des Organismus mit Syphilis erfolgt sein. 

Weitere Anhaltspunkte (Nachweis der Spirochaeten im Blut) haben wir 
für diese Annahme nicht gewinnen können. 

U8. Kaninchen 54, 1400 g, ebenfalls am 27. 5. 09 mit diesem Material in der Charite in 
den linken Hoden geimpft. 
5. 6. 09. O. B. 

18. 6. 09. O. B. 
26. 6. 09. O. B. 

6. 7. 09. O. B. 
15. 7. 09. Tier gestorben, Sektion o. 'B. Im geimpften Hodcn lassen sich keine Spiro­

chaeten nachweisen. 
114. Kaninchen 55, 1600 g, am 27. 5. 09 in der Charite mit demselben Saugserum in den 

linken Hoden geimpft. 
5. 6. 09. O. B. 

26. 6. 09. O. B. 
7. 7. 09. O. B. 

15. 'r. 09. Linker Hoden anscheinend etwas vergrößert; Punktion: - Spir. 
18. 8. 09. O. B. 
20. 9. 09. O. B. 
27.10.09. O. B. 

115. Kaninchen 56. 2100 g, am 1. 6. 09 in beide Hoden mit Saugserum aus nlseender Papel 
in der Chante geimpft. Wenig Spirochaeten. 
5. 6. 09. O. B. 
6. 7. 09. O. B. 



27. 7. 09. O. B. 
23. 8. 09. O. B. 
23. 9. 09. O. B. 
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116. Kaninchen 57, 1650·g, wie vorher mit demselben Material am 1. 6. 09 geimpft. 
5. 6. 09. O. B. 
6. 7. 09. O. B. 

27. 7. 09. O. B. 
6. 8. 09. An der Impfstelle kleines, aber uncharakteristischea Geschwür (- Spir.) 

15. 8. 09. Linker Hoden erscheint etwas verdickt; Punktionssaft trübe, keine Spir. 
23. 8. 09. 0 B. 
23, 9. 09. O. B. 

117. Kaninchen 58, 1850 g, wie vorher am 1. 6.09 geimpft. Bis 23. 9. 09 beobachtet, stets 
normal. 

118. Kaninchen 59, 1900 g, wie vorher am 1. 6. 09 geimpft. Bis 16. 11. 09 beobachtet; 
keinerlei Anzeichen einer gelungenen Haftung. 

119. Kaninchen 60, 1850 g, wie vorher am 1. 6. 09 geimpft. 
Stets gesund. 

120:....123. Kaninchen 61, 62 und 64 wurden am 4.6.09 in den linken Hoden mit Saugserum 
t+Spir.) einer nässenden Papel (Blaschko) geimpft. 

Bei sämtlichen drei Tieren negativer Befund. 

Aus diesen Untersuchungen geht hervor, daß es keineswegs selten gelingt, 
eine Haftung des menschlichen Syphilisvirus beim Kaninchen nach 
Impfungen in die Hoden zu erzielen. Von 27 mit solchem Material in die 
Hoden geimpften Kaninchen konnten wir bei 5 Tieren Krankheitserscheinungen wahr­
nehmen, die wir als syphilitisch ansehen konnten. 

Über diese Hoden-Impfsyphilis konnten wir bereits anfangs 1909 auf Grund 
unserer Ergebnisse und aus der bis dahin vorliegenden und oben ausführlich erwähnten 
Literatur mitteilen, daß diese in zwei Krankheitsformen in Erscheinung trete und zwar 

1. in Form einer chronischen Hodenentzündung bei intakter Skrotalhaut, 
2. in Form eines Geschwürs oder einer Erosion an der Einstichstelle. 
Was zunächst die Hodenerkrankung betrifft, so ist ihr klinisches Bild ganz 

typisch. Nach einer Inkubationszeit von 35-40-51 Tagen, während welcher 
Zeit nach Abklingen der primären, durch die Impfung hervorgerufen tm Reizerschei­
nungen der Hoden vollkommen normal erscheint, vergrößert sich langsam der geimpfte 
Hoden. Hoden und Nebenhoden anfangs palpatorisch gut abzugrenzen, sind es später 
nicht mehr; es entsteht eine etwa taubeneigroße Geschwulst, deren Oberfläche etwas 
unregelmäßig, aber nirgends mit der Skrotalhaut verwachsen erscheint. Die Konsistenz 
dieses Tumors ist prall elastisch. Der Tumor ist frei in dem intakten Hodensack 
beweglich, kann aber nicht mehr durch den Leistenring geschobEjn werden. Eine 
Druckempfindlichkeit besteht anscheinend nicht. Die Punktionsflüssigkeit ist nicht 
weißgrau und undurchsichtig wie bei normalen Hoden. sondern zähe. hell. fast klar 
und enthält mehr oder weniger zahlreiche Spirochaeten vom Typus der Pallida. 

Nebenhoden. soweit noch isolierbar. und Samenstrang des Hodens sind wohl 
meist auch in ähnlicher entzündlicher Weise erkrankt. 

Der ganze Hoden und Nebenhoden ist durchsetzt VOll zahlreichen Spirochaeten. 
Gleichzeitig oder auch ohne nachweisbare Miterkrankung des Hodens kann sich 

an der Einstichstelle eine leichte. oberflächliche Erosion bilden. die von einer fest-
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haftcnden, trockenen, gelbbraunen Kruste bedeckt ist. Es können sich aber auch 
derbere Infiltrate bilden, die geschwürig zerfallen. Die Ränder erscheinen dann etwas 
crhaben, infiltricrt, aber nach Abheben der festhaftenden Kruste, scharf geschnitten. 
Im PreLl· oder Saugserum finden sich ebenfalls typische Pallidae. 

Die benachbarten Lymphdrüsen sind anscheinend nicht oder nur selten mit· 
erkrankt. 

Das Allgemeinbefinden der Tiere scheint bei diesem örtlichen Prozeß in keiner 
Weise gestört, im Gegenteil, es kann hiE'rbei eine Gewichtszunahme stattfinden. Unter 
Umständen kann es nach lokaler Hodenimpfung zu einer Generalisation des Virus 
kommen, was sich in Qharakteristischen syphilitischen Erkrankungen nicht geimpfter 
Organe (Augen und Hoden) äuLlert. 

B. "erimpfung von tierischem syphilitischen "jrus in die Hoden von Kaninchen. 

Die erste Hodenimpfung, die mit tierischem Material von uns vorgenommen 
worden ist, war die am 1. 5. 09, bei der wir beide Augen und den linken Hoden 
des Kaninchens 34 (s. S. 21) durch Einschieben eines syphilitischen Hornhaut· 
stückchens (XX. Passage) impften. 

Am 9. 6. 09 war das rechte Auge dieses 'l'ieres in typischer Weise erkrankt; das linke 
AU1e und der Hoden wal'en normal geblieben. Am 18. 6. 09 wurde dieses 
Auge extirpiert und weiter verimpft. 

6. 7. 09. Linkes Auge \ 0 B 
Hoden J •• 

15. 7. 09. O. B. 
28. 7. 09. O. B. 

Am 4. 8. 09 aber ergab sich folgender Befund: 

Der geimpfte linke Hoden und Nebenhoden war heute in seinen GrÖLlen· 
verhältnissen wesentlich verändert. Der Nebenhoden schien verdickt, besonders der 
Kopf, der sich auch stellenweis etwas derber anfühlte. Der Hoden selbst war tauben· 
eigroß, länglich oval, von derb elastischer Konsistenz und unregelmäßiger, etwas 
höckt!riger Oberfläche. Die Skrotalhaut war intakt, aber stellenweise über dem Hoden 
schwer verschieblich. Es gelang nicht, den vergrößerten Hoden und Nebenhoden zu 
reponieren. 

In der linken Leistengegend fanden sich drei kleine harte Drüsen, von 
denen die eine die Größe einer Linse 'erreichte. 

Die Punktion dieses Hodens mit einer Kapillare förderte nur sehr wenig wasser· 
klare Flüssigkeit zutage, in der sich aber massenhaft auLlerordentlich lebhaft 
bewegliche lange Spirochaeten vom Typus der Pallida fanden. 

Der rechte, nicbt geimpfte Hoden war vollkommen normal und leicht im Leisten· 
kanal verschieblicb. Am unteren Teil der rechten Skrotalhaut aber sahen wir ein 
etwa zehnpfennigstückgroßes, leicht ovales tiefes Geschwür, das mit einer dicken 
bräunlichgrauen trockenen Borke bedeckt war. Die Umgebung dieses Geschwürs war 
in weitem Umkreis infiltriert und bildete um das Geschwür einen wulstigen, blaß· 
grauroten Wall. Das ganze Geschwür mit seiner Umgebung glich gewiBBCl'IDa/len einer 
in die Skrotalhaut eingelegten marketückgrollen, derb elastischen, etwa 1/1 _1 cm 
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dicken Platte. Im Aussehen erinnerte sie außerordentlich an manche Formen des 
menschlichen Primäraffektes der Vorhaut. Nach Ablösung der ziemlich fest· 
sitzenden dicken Borke trat ein miLlfarbener Grund zutage, der von steil abfallenden 
scharf begrenzten, leicht blutenden Rändern umgeben war. 1m Quetschserum sowohl 
wie im Abklatschpräparat von der Unterftäche der Borke fa nden sich zah I reiche 
lebende typische Pallidae. Auch in der Punktionsflüssigkeit der wall· 
artigen Um ge bung ließen sich außerordentlich zahlreiche Spirochaeten nachweisen, 
in einem frischen Präparat sogar Massenanhäufungen in Bündelform. Aber auch dic 
Punktionsflüssigkeit des anscheinend normalen rechten Hodens enthielt zahl· 
reiche typische und lebhaft bewegliche Rpirochaeten. 

In der rechten Inguinalgegend fanden sich eine erbsengroße und eine 
kleinere derbe Drüse. 

Gleichzeitig zeigte sich auch an der Analöffn ung auf dcr linken Seite eine 
etwa erbsengroße, papelähnliche, etwas infiltrierte Stelle, die von einer trockenen 
gelblichbraunen Kruste bedeckt ist. Nach Abheben dieser Kruste trat ein leicht 
nässendes graurötliches, etwas vertieftes Geschwür zutage; im Abklatschpräparat von 
dieser Stelle fanden sich ebenfalls zahlreiche Spirorhaeten vom Typus der Pallida. 

Im strömenden Blut wurden Spirochaeten nicht gefunden; das Allgemein befinden 
des Tieres war entHchieden gestört, das Tier war abgemagert und fraß schlecht. 

Am anderen Tage wurde der linke Hoden entfernt und teils zum Weiterverimpfen 
auf andere Tiere, teils zu kulturellen Zwecken verwendet. 

Beim Durchschneiden des Hodens zeigte Hich, daß der eigentliche Hoden in einer 
derben, fast knorpelharten, etwa I/ll cm dicken Hülle frei beweglich lag. Diese Hülle, 
die im Ausstrich besonders reichlich Spirochaeten enthielt, entRprach wahrscheinlich 
der verdickten Tunica vaginalis. Im Hoden s\'lbst wie im Nebenhoden fanden sich 
zahlreiche Spirochaeten. 

Fassen wir die Ergebnisse dieser Impfung kurz zu sam meu, so konnten wir bei 
einem mit tierischem Virus (XX. Corneapassage) gflimpften Kaninchen zunächst an der 
einen Impfstelle, dem Auge, eine typische luetische Keratitis erzeugen. Nach einer 
Inkubationszeit von 11 bis 12 Wochen zeigte sich auch im anderen geimpften 
Organ, dem linken Hoden eine Haftung des syphilitischen Virus, indem an dieseIJ;l für 
Syphilis charakteristische krankhafte Veränderungen auftraten. Gleichzeitig aber ent· 
stand auch am anderen, nicht geimpften Hoden ein großes einem mensch· 
lichen Primäraffekt außerordentlich ähnliches Geschwür und ein papulo· 
krustöses Geschwür am After. Der rechte, nicht geimpfte und anscheinend 
nicht veränderte Hoden enthielt ebenfalls Spirochaeten. Diese Erscheinungen 
waren von typischer Leistendrüsenschwellung begleitet: 

Im Hinblick auf die beiden anderen Fälle von syphilitischer Erkrankung nicht 
geimpfter Organe, die wir schon bei der Verimpfung menschlichen syphilitischen 
Materials in die Hoden beobachtet hatten, stehen wir nicht an, anzunehmen, daß 
auch diese Erkrankung des nicht geimpften rechten Hodens und des Anus der Aus· 
druck einer syphilitischen Allgemeininfektion nach intraskrotaler Impfung 
darstellt. Das Virus der XX. Passage, das zu dieser Hodenimpfung verwandt wurde, 
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war allerdings sehr virulent, da fast sämtliche der damit intraokular geimpften Kanin­
chen nach 4 Wochen beiderseits schwere syphilitische Keratitiden aufwiesen (siehe S. 23). 

Auf dieses Tier werden wir gelegentlich noch einmal zurückkommen (s. Kutan­
reaktion); hier sei nur noch erwähnt, daß am 14. 11. 09 alle Krankheitserscheinungen 
spontan abgeheilt waren. Es sei ferner noch darauf hingewiesen, daß dieses Tier den 
Stamm für unser Hoden-Passagen-Virus bildete (s. Tab. VII). Protokollarisch zu er­
wähnen ist hier noch die erfolglose Hodenimpfung des Kaninchens 35 mit spiro· 
chaetenhaltigem Kammerwasser eines syphilitischen Auges. 

Mit Hodenvirus von Kaninchen 513 wurden dann femer am 14. 7. 09 6 Kaninchen und 
zwar Nr. 75-80 in beide Augen und in den linken Hoden geimpft. 

124. Kaninchen 75, am 14. 7. 09, wie vorstehend angegeben, ~eimpft. 
27. 7. 09. Augen und Hoden o. B. 
113. 8. 09. O. B. 
213. 8. 09. O. B. 

4. 9. 09. O. B. 
23. 9. 09. Rechtes Auge: Starke Pericornealinjektion, oben am Limbus ca. 2 mm 

über die Hälfte des ganzen Limbus sich hinziehendes pannusartiges Gefäß­
band. Leichte Trübung der Cornea von da aus nach der Mitte zu (Kera· 
titis syphilitica). 

Linkes Auge ) O. B. 
Hoden 

30. 9. 09. Rechtes Auge enukleiert und verimpft. Sehr wenig Bpirochaeten im Ge· 
schabe von der Rückwand der Cornea. 

11. 10. 09. O. B. 
27.10. 09. O.B. 
16. 11. 09. O. B. 
16. 12. 09. O. B. 

125. Kaninchen 76. am 14. 7. 09 wie vorher geimpft. 
Bis zum 2. 12. 09 beobachtet; stets gesund. 

126. Kaninchen 77, am 14. 7. 09 wie vorstehend geimpft, bleibt auch stete gesund. 

127. Kaninchen 78, wie vorstehend am 14. 7. 09 geimpft. 
27. 8. 09. Auge: Links Panophthalmie. 

Rechte o. B. 
Hoden o. B. 

13. 8. 09. StIlt. idem. 
23. 8. 09. Linkes Auge enukleiert (- Spir.). 

Sonst o. B. 
27. 10. 09. Rechtes Auge: Starke Pericomealinjektion, breiter seitlicher Pannus, diffuse 

Trübung der Cornea (Keratitis syphilitica). 

16. 12. 09. Rechtes Auge: Keratitis syphilitica profunda; enukleiert und verimpft 
(++ Spir.), 

Hoden o. B. 

128. Kaninchen 79, wie vorstehend geimpft. Blieb stete gesund. 

129. Kaninchen 80, wie vorstehend am 14. 7. 09 in beide Augen und in den linken Hoden 
geimpft. 

27. 7. 09. O. B. 
23. 8. 09. Beginnende Keratitis syphilitica auf dem linken Auge. Hoden o. B. 
4. 9. 09. Links: Keratitis syphilitica profunda, Tier getötet, Auge enukleierl c+ + Spir.) 

und verimpft. 
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Am 5. 8. 09 wurden 10 Kaninchen Nr. 85-94 mit Stückchen von der Rand. 
partie des Hodengeschwürs von Kaninchen 34 in den linken Hoden und in beide 
Augen geimpft. Diese Versuchsserie ist als die erste Hodenviruspassage zu 
betrachten. 

I. Hodenpassage. 

180. Kaninchen 85, am 5., 8. 09 wie oben erwähnt, geimpft, starb 2 Tage nach der Impfung. 
181. Kaninchen 86, am 5. 8. 09 wie vorher angegeben, geimpft. 

4. 9.09. Beidereeits Beginn einer typischen Keratitis syphilitica. 
Hoden o. B. 

8. 9. 09. Tier gestorben; Sektion: Kaninchenseuche. 
182. Kaninchen 87, Impfnng wie vorher. 

10. 8. 09. An Seuche gestorben. 
133. Kaninchen 88, sm 5. 8. 09 wie Tier vorher geimpft. 

4. 9. 09. O. B. 
11. 9. 09. Am linken Hoden findet sich im unteren Drittel dieses Organs unter der 

intakten Skrotalhaut ein kleiner erbsengroßer rundlicher Tnmor von derb 
elastischer, etwas fluktuierender Konsistenz. Die Skrotalhaut ist über dem 
Tumor, der fest mit dem Hodenparenchym verwachsen ist, verschieblich. 
Der Punktionssaft aus dieser Stelle ist klar und fadenziehend und 
enthält massenhaft typische, lebhaft bewegliche Spirochaeten. 
Auch im nicht vergrößerten Hoden fanden sich Spirochaeten. Inku ba· 
tionszeit ca. 5 Wochen. Mit diesem Befnnd, den wir übrigens als 
IH. Erkrankungsform des Hodens, bezw. der Hodenhüllen - denn 
diese sind allem Anscheine nach doch hier in erster Linie betroffen -, 
ansehen können (Periorchitis eyphilitica), ist uns ,zum ersten Male 
die :Verimpfung syphi,litischen Hodenmaterials auf einen nor· 
malen Hoden, die I. Hodenpassage, gelnngen. 

15. 9. 09. Dieses Stückchen wurde extirpiert nnd auf andere Kaninchenhoden ver· 
impft. 

12. 9. 09. Kaninchen an Seuche gestorben. 
134-137. Kaninchen 89, 90, 91 und 92 starben einige Tage nach der Impfung an typischer 

Kaninchenseuche. 
138. Kaninchen 93, am 5. 8. 09, wie oben angegeben mit Hodenvirns von Kaninchen 34 in 

heide Angen und unter die linke Skrotalhaut - dnrch Einschieben 
des Impfstückchens unter die Hant - geimpft. 

4. 9. 09. O. B. 
6.12. 09. Statns: Am linken Auge sieht man in der unteren Corneahälfte, etwa 

im Bereiche des mittleren vertikalen Meridians eine weißliche Trübung, die 
pupillarwärts intensiver aussieht als peripher. Von der Peripherie der 
Hornhaut ist diese Trübung durch eine annähernd klare Zone geschieden. 
Auf der Stelle der intensivsten Trübung befindet sich eine kleine Delle. 
Peripher nach oben von der Stelle der stärksten Trübung befindet sich noch 
ein schmaler Saum einer weniger intensiven Trübung. Die Pnpille ist 
enger als auf der anderen Seite. Das Ganze macht den Eindrnck, als ob 
es eine epitheliale Wucherung sei. Im oberflächlichen Geschabe fanden 
sich keine Spirochaeten. Inkubation ca. 8 Wochen. 

Der linke Hoden und Nebenhoden bilden einen ovalen, .von unten nach 
oben abgeplatteten, etwa klein hühnereigroßen Tumor von mäßig fester, 
etwa knorpelharter Konsistenz. Die ventrale Fläche dieses Tumors wird 
zum größten Teil eingenommen von einem tiefen, annähernd rechteckig ge· 
formten Geschwür, dessen Ränder ziemlich scharf geschnitten und etwas er· 
haben sind. Der Geschwürsgrund ist von einer festhaftenden trockenen, bräun· 
lich·roten Borke bedeckt. Die nicht geschwürig zerfallenen Partien des Tumors 
sind von unregelmäßiger Oberfläche. Die Skrotalhaut, von gelblich, bis 
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Iividroter Farbe, ist stellenweise mit der Unterlage fest verwachsen. Eine 
palpatorische Differenzierung in Hoden und Nebenhoden ist unmöglich, 
nur am unteren Pol, analwllrts, scheint eine kugslige Hervorwölbung dem 
Kopf des Nebenhodens zu entsprechen. Teilweise Suggillation und Gefäß· 
erweiterung. 

Der rechte, nicht geimpfte Hoden bildet in seiner ganzen Ausdeh­
nung einen etwa taubeneigroßen, v0'!l Nebenhoden zu "/I deutlich abgrenz· 
baren rundlichen Tumor. Die Skrotalhaut, vollkommen intakt und seitlich 
unten, dorsalwllrts, überall gut verschieblich, ist an der bei Rückenlage 
des ']'ieres dem Beschauer zugekehrten Oberfläche fest mit der Unterlage 
verwachsen. Auch hier stellenweise Gefäßerweiterung und Suggillation. 

Im Punktionssaft heider Hoden und der Ralldpartien des Geschwürs, der 
klar, aber fadenziehend ist, finden sich zahlreiche lebende Pallidae. 

Der Samenstrang erscheint beiderseits normal. 
Links sind 2-3 kleine, etwa hirse- bis reiskerngroße harte Leisten­

drüsen zu fühlen. Rechts fällt besonders eine etwa hohnengroße harte 
verschiebliche DrUse auP). 

Die Wassermannsche Reaktion war positiv. 
17.12. 09. Tier getötet; innere Organe o. B., verimpft; Hoden teilweise zu Extrakt 

verarbeitet. Mit dem Rest wurden 10 Kaninchen in beide Hoden, darunter 
eines noch unter die Nase, 2 Kaninchen unter die Penishaut und 2 Katzen, 
sowie ein Affe in beide Hoden geimpft. 

139. Kaninchen 94, wie vorher geimpft, stsrb an Seuche. 

Aus diesen Versuchen geht hervor: 

1. Daß die übertragung eines syphilitisch erkrankten Kaninchen­

hodens auf die normalen Hoden anderer Kaninchen gelingt. Wir haben 

bisher die 1. Passage in zwei positivel\ Fällen erhalten. Die Inkubations­

zeit betrug ca. 5 und 8 Wochen. Aus dieBen Befunden geht weiter hervor, 

daß für eine Haftung der Spirochaeten, bezw. syphilitische Erkrankung 

des Hodens auch die Impfung unter die Skrotalhaut genügt. 

2. Daß bei Hchwcren syphilitischen Hodenerkrankungen die benach­

barten (Leisten-) Drüsen charakteristisch erkranken können. 

Mit syphiliti8cher Kaninchencornea (Kaninchen 63, Seite 21) wurden am 24. 8. 09 
8 Kaninchen in den linken Hoden geimpft und zwar Nr. 96 bis 100 und 288-290. 

140. Kaninchen 96 in der eben angeführten Weise am 24. 8. 09 in den linken Hoden geimpft, 
starb am 11. 9. 09 an der Seuche. 

14h Kaninchen 97, wie oben geimpft, am 24. 8. 08. 
4. 9. 09. O. B. 

11. 9. 09. O. B. 
29. 9. 09. Der geimpfte Hoden scheint etwas vergrößert. 
1 L 10. 09. Linker Hoden yerdickt, besonders an einer Stelle, hier derb elastisch. Punk· 

tion + Spir. (Inkubation ca. 7 Wochen). 
13. 10. 09. Der ganze linke Hoden ist vergrößert und fühlt sich derb an. An einer 

Stelle, dorsalwärts in der Mitte des Hodens, befindet sich eine abgrenzbare, 
über daumennagelgroße knorpelharte konkav gebogene Stelle. Skrotalhaut 
nirgends verwachsen. Hoden extirpiert und verimpft. Auf dem Durch· 
schnitt steIlt sich diese Stelle als eine schwielen- oder achwartenartige 
'/, cm sta~ke Verdickung der Hodenhüllen ('funica) dar, die den Hoden 

1) Dieses Tier wurde mit einem am 31. 8. 09 (Nr. 135) und einem am 24. 10. 09 (Nr. 290) 
geimpften und syphilitisch erkrankten Kaninchen von uns am 8. 12. 09 in der Berliner medizi· 
nischen Geeellschaft demonstriert. 
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mantelartig znr Hälfte umgibt. Im Abstrich von der Schnittlläche dieser 
Schwarte (Periorchitis) finden sich zahlreiche Spirochaeten. Der Hoden 
selbst ist weich und anscheinend unverändert, nur an der Stelle, wo die 
schwielige Verdickung sitzt, ist der Prozeß auch auf das Hodenparenchym 
übergegangen. Hier und in der Nähe Spirochaeten, an anderen Stellen des 
Hodengewebes ·nicht. 

13. 11. 09. Tier gestorben. Sektion o. B. 

141-146. Kaninchen 9.8, 99, 100, 28tl und 299 kurze Zeit nach der Impfung an Seuche gestorben. 
147. Kaninchen 290, am 24. 8. 09 wie die andern Tiere dieser l:5erie geimpft. 

4. 9. 09. O. B. 
30. 9. 09. O. B. 
11. 11. 08. Hoden scheint etwas diffus vergrößert. An einer Stelle anf der dem Be­

sch'auer zugekehrten Seite kleine, erbsen große derbe Stelle unter der Skrotal· 
haut, aber mit dieser verwachsen. 

2. 12. 09. An dieser Stelle ist ein typisches syphilitisches Geschwür entstanden. Das 
Tier wurde zur Behandlung mit organischen Arseupl'äparalen bestimmt. 

Zur I. Passageimpfnng, bezw. zu den Versuchen, die das Verimpfen von syphilitischem 
Hodeumaterial von Kaninchen 34 auf andere normale Hoden bezweckten, gehören noch folgende 
Serien: 

Am 26. 8. 09 waren mit exzidierten Stückchen des primäraffektllhnlichen Geschwilres von 
Kaninchen 34 zwei Tiere, Kaninchen 303 und Kaninchen 304 (148. und 149. Impfung) in den 
linken Hoden geimpft worden. Beide Tiere starben an der Seuche. 

Desgleichen waren am 31. 8. 09 mit demselben Material Kaninchen 134 (alte Nummer) und 
Kaninchen 135 (alte Nummer) in den linken Hoden geimpft worden. Während boi dem einen 
Tier (150. Impfung) beide Hoden dun'h Bisse kurze Zeit nach der Impfung zerstört wurden, er­
krankte bei dem anderen Tier (151. Impfung) der geimpfte Hoden in typischer Weise syphilitisch. 
Da dieser Hoden zu Therapieversuchen verwendet wurde, findet sich dort das ausführliche Pro­
tokoll. 

Am 4. 9. 09 wurden 3 Kaninchen mit dem syphilitischen Hornhautvirus von Kaninchen 80 
in beide Augen und in den linken Hoden geimpft (Kaninchen 128, 140 und 145, (152. bis 
154. Impfung). 

Bei 2 Kaninchen, 140 und 145, trat eine beginnende syphilitische Hornhauterkrankung ein, 
kurz darat\f aber starben diese Tiere an der Seuche, ohne daß an den geimpften Hoden irgend 
ein Befund hätte konstatiert werden können. 

Am 6. 9. 09 wurden 7 Kaninchen (Nr. 101-107) mit syphilitischem Hornhautvirus von Ka­
ninchen 66 in den linken Hoden geimpft. 

155. Kaninchen 101, am 6.9. 09 in den linken Hoden mit obigem Material geimpft. 
23. 9. 09. O. B. 
11. 10. 09. O. B. 
28. 10. 09. Am linken, etwas vergrößerten und leicht verdickten Hoden eine heIlergroße 

kreisrunde Stelle, die von einer gelblichen, trockenen Borke besetzt ist. 
Nach Abheben der festhaftenden Borke tritt ein oberflächliches Geschwür 
zutage, dessen Ränder scharf geschnitten, kaum merklich verdickt sind und 
dessen Grund schmierig belegt iot. 1m Quetschserum zahlreiche 
Pallidae. 

16. 11. 09. Geschwür fast verheilt. Hoden normal. 
23.11. 09. Geschwür kaum wahrnehmbar. 
16. 12. 09. Geschwiir mit strahliger weißlicher Narbe geheilt. 
17. 2. 10. O. B. 
31. 3. 10. O. B. 
26. 4. 10. O. B. Tier gestorben. Sektion o. B. 

156. Kaninchen 102, wie vorher geimpft. 
11. 10. 09. O. B. 
23. 11. 09. Tier gestorben. Hoden normal - Spir. Sektion o. B. 
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157. Kaninchen 103, wie vorher am 6. 9. 09 in den linken Hoden geimpft. 
28. 9. 09. O. B. 
11. 10. 09. O. B. 
28. 10. 09. O. B. 
28. 11. 09. O. B. 
16.12, 09. Linker und rechter, nicht geimpfter Hoden unregelmillig verdickt. 

4. 1. 10. Status: linker Hoden nicht vergröBert., von normaler Konalatenz, doch im 
oberen Pol einige harte, linBengrolle, derbe SteIlen, die man beim Palpieren 
deutlich ·fühlt und abgrenzen kann (Orchitill circum scripta lIyph.). 
Im zlhen Punktionllllaft aUII dieeen Stellen finden sich zahlreiche Pallidae. 
Im unteren Pol fühlt man direkt unter der Skrotalhaut eine derbe, etwa 
daumengroBe achwlelige Platte, mit der die Skrotalhaut nicht verwacheen 
ist (Periorchitla syphili'tica circumsc"ripta), der rechte :aoden ist in 
seiner Gesamtheit leicht vergröBert und derb elutiBch (+ Spir.) 

19. 1. 09. Tier geetorben. Sektion o. B. Innere Organe o. B. 
158 -161. Die 4 anderen Kaninchen konnten ca. 8 Monate beobachtet werden, ohne ayphilitiech 

zu erkranken. 

II. Hodenpassage. 

Mit dem extirpierten Stückchen syphilitischen Gewebes vom Hoden des 
Kaninchens 88 (I. HodenpaBSage, S. 41) wurden am 15. 9. 09 zwei Kaninchen, Nr. 110 
und Nr. 111 in den linken Hoden geimpft. 

162. Kaninchen 110, am 15. 9. 09 wie eben erwlhnt geimpft 
28. 9. 09. O. B. 
11. 10. 09. B. B. 
28. 10. 09. O. B. 
14. 11. 09. O. B. 
2. 12. 09. O. B. Tier geatorben. Sektion o. B. 

168. Kaninchen 111, am 15.9. 09 in obiger Weiee geimpft. 
28. 9. Oi. O. B. 
11. 10. 09. O. B. 
28. 10. 09. Linker Hoden über die Hllfte vergrOßert, diffus und wuretförmig geachwollen, 

derb elaatisch, von glatter Oberfläche, mit der nirgends die Skrotalhaut ver· 
wachsen ist. Pnnktion88aft klar, fadenziehend, enthält mB88enhaft Spiro· 
chaeten (11. Hodenpauage: Inkubation ca. 6 Wochen). 

8.11. 09. Hoden extirpiert. Mit di88em Material wurden 10 Kaninchen (Nr. 181 bis 
140) in beide Hoden, einige auch noch intracraniell geimpft. 3 KanIn· 
chen (128, 129 und 180) erhielten 2 ccm einer Kochsalzaufllchwemmung dieses 
:aodene intravenös, cleagleichen ein Affe 8 ccm und die Jungen von Mutter 64 
zn 2 ccm intravenös. 

Am 13. 10. 09 wurden 6 Kaninchen, Nr. 122-127, mit Hodenvirus von Kaninchen 97 (8. 
S. 348) in beide Augen und in den linken Hoden geimpft. 

164. Kaninchen 122, sm 18. 10. 09 geimpft. 
28.11. 09. Beidereeite typische Keratitis. Hodsn o. B. 
16. 12. 09. Beidereeite schwere Keratitis profunda . 

. Hoden o. B. 
17. 2. 10. Linkea Auge klar. 

Rechte noch geringe Trübun!r. 
Hoden o. B. 

28. 2. 10. Beidereeite wieder schwache Trübung. 
Hoden o. B. 

8. a. 10. Nachgeimpft in heide :aoden von Kaninchen 158. 
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165. Kaninchen 123, 11m 13. 10. 09 wie vorher geimpft. 
16. 11. 09. Linkes Auge normal. 

23.11. 09. 

21. 1. 10. 

17. 2. 10. 

3. 3. 10. 
166. Kaninchen 

16. 11. 09. 

23.11. 09. 

6. 1. 10. 

17. 2. 10. 
28. 2. 10. 

Rechts typische Keratitis. 
Hoden o. B. 

Links o. B. 
Rechts nur noch schwache Trübung. 

Augen 10 . B. 
Hoden 

Augen 10 • ß. 
Hoden 
Nachgeimpft in beide Hodan von Virus 158. 
124, wie vorher am 13. 10. 09 geimpft. 
Links Keratitis syphilitica. 

Rechts o. B. 
Hoden o. B. 

Augen I normal. 
Hoden 
Beiderseits Keratitis syphilitica. 

Hoden o. B. 
Status idem. 
Linkes Auge noch schwer erkrankt. Wie vorher nachgeimpft. 

Rechtes Auge leichte Trübung. 
Hoden o. B. 

167. Kaninchen 125, wie vorher am 13. 10. 09 geimpft. 
16.11. 09. O. B. 
23. 11. 09. Augen o. B. 

Hoden leicht diffus verdickt. 
16. 12. 09. Rechtsseitige typische Keratitis syphilitica. 

Links o. B. 
Hoden: anscheinend normal, aber hreite ca. 3 cm lange und '/. cm dicke 

mantelförmige Tunicaschwiele. Zur Be h an d I u n g mit A toxyl verwandt. 

168. Kaninchen 126, wie vorher am 13. 10. 09 geimpft. 
16. 11. 09. Augen o. B. 

Hoden vergrößert, fluktuiert leicht. 
13. 11. 09. Augen o. B. 

Hoden stark vergrößert, prall elastisch, fluktuiert (Punktion: weißlicher 
rahmiger Ei ter). 

6.' 1. 10. Rechts typische Keratitis. 
Links o. B. 
Hoden vereitert. 

28. 2. 10. Augen klar. 
Hoden vereitert. 

5. 3. 10. Tier gestorbe:':". 

169. Kaninchen 127, wie vorher geimpft, aber schon nach 2. Wochen ohne pathologischen 
Befund gestorben. 

Mit dem Virus der I. Hodenpassage wurden außerdem noch geimpft: 

Am 17.12. 09 10 Kaninchen (Nr. 153-162) mit syphilitischem Hodenmaterial von Kanin­
chen 93 in beide Hoden. 

170. Kaninchen 153, am 17.12. 09, wie eben angegeben, geimpft. 
6. 1. 10. O. B. 

21. 1. 10. O. B. 
17. 1. 10. Linker Hodeu vergrößert, fluktuiert. 
28. 2. 10. Linker Hoden prall elastisch, fluktuierend (Pnnktion: Eiter). 
15. 3. 10. Rechter Hoden normal, aber auf der Skrotalhaut des unteren Pols charak­

teristischer großer "Primäraffekt" (Geschwür mit wallartig verdicktem 
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und schmierig eitrigem Grund nach AbheLen der ziemlich festhaftenden 
Borke). Inkubation ca. 12 Wochen. Quetschsaft massenhaft Spiro· 
chaeten, besonders in den wall artigen Verdickungen der Ränder. 

Tier getötet, o. B. 

171. Kaninchen 154, am 17.12.09 wie vorher geimpft, stirbt 2 Tage nach der Impfung an 
der Seuche. 

172. Kaninchen 155, sm 17. 12. 09 geimpft 
17. 1. 10. Linker Hoden diffus leicht vergrößert. 
28. 2. 10. Linker Hoden im oberen und unteren Pol derb·elastisch verdickt. Kleine 

erbsengroße Hervorwölbung nnter rler Skrotalhaut in der Mitte (+ Spir.). 
Inkubation ca. 9 Wochen. 

1l.3. 10. Linker HodEm etwa um 1'/. mal vergrößert, derb elastisch. irreponibel. Dif· 
fuse Orchitis syphilitica. mit stellenweiser Periorchitis cir· 
cumscripta.. PunktionBBaft kla.r, zähe, fa.denziehend; enthält massenhaft 
Pallidae. Hoden extirpiert und verimpft. 

31. 3. 10. Wunde heilt per granulationem. 
26. 4. 11. O. B. 

173. Kaninchen 156, am 17. 12. 09 wie oben in heide Hoden geimpft. 
6. 1. 10. O. B. 

21. I. 10. Linker Hoden leicht vergrößert. 
17.2.11. Orchitis syphilitica diffusa. Inkubation, CB. 6. Wochen. 
20. 2. 11. Tier gestorben; Sektion o. B. 

174. Kaninchen 157, wie vorher geimpft. 
6. 1. 10. Rechter Hoden um die Hälfte vergrößert, leicht fluktuiereud. 

21. 1. 10. Rechter Hoden vereitert (Punktion dicker weißer rahmiger Eiter). 
17. 2. 10. Rechter Hoden inzidiert, Eiter ausgedrückt und mit Kochsalzlösung aus· 

gespült. 
Linker Hoden: daumennagelgroße Schwiele. (+ Spir.) Inku· 

bation 8 Wochen. 
28. 2. 10. Rechter Hoden nur noch hRselnußgroße EitersnBsmmlung. 

Links: typische Periorchitis syphilitica circumscripta. 
15. 3. 10. Rechts o. B. 

Links: Periorchitia etwas kleiner gewordeu (+ Spir.). 
:31. 3. 10. Rechts o. B. 

LinkB: nur noch Spuren der PeriorchitiB. 
10. 4. 10. Beiderseits o. B. 

175. Ka.ninchen 158, a.m 17. 12. 09 in beide Hoden wie vorher geimpft. 
6. 1. 10. Linker Hoden erscheint etwa.s vergrößert und leicht fluktuierend. 

Rechts o. B. 
21. 1. 10. Linker Hodeu viel mehr vergrößert, prall elastisch, fluktuierend (Eiter~ 

RechtB o. B. 
17. 2. 10. Linker Hodeu etw8.B verkleinert, doch fÜhlt er sich jetzt am Pol und in 

der Mitte bedeutend härtler an, mit etwaR unregelmäßiger Oberfläche; Skrotal· 
haut nirgends adhärent. Fluktuation undeutlicher. 

Rechts CR. daumennagelgroße typische Periorchitis syphilitica. cir· 
cumscripta. Inku ba tion: 8 Wochen. 

3. ß. 10. Beide Hoden extirpiert und verimpft. Auf dem Querschnitt des linken 
Hoden sieht man im oberen Teil den Hodeu diffus syphilitisch erkrankt, 
in der Mitte und im unteren Pol, etwa "I. deB Hodens einnehmend, findet 
sich eine derbe periorchitische Schwiele von CR. 5 mm Dicke, die eine den 
ursprünglichen Hoden und Nebenhoden ersetzende weiße kllsige Masse 
mantelförrnig umschließt. 

15. 3. 10. Wunden heilen gut per granulationem. 
26. 4. 10. O. B. 
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176. Kaninchen 159, am 17. 12. 09 wie vorher geimpft. 

17. 2. 10. Auf Skrotalhaut des rechten Hodens ca. markstllckgroßlls, primäraffekt. 
ähnliches GesChWOT und deutliche cirkumskripte Periorchitia sy. 
philitica. Deutliche DTIIsen in der Leistengegend (- Spir.) Inkubation 
8 Wochen. 

Linker Hoden o. B. 

15. 3. 10. Rechter Hoden spontan geheilt. 
Links o. B. 

17. 3. 10. Kaninchen gestorben; Sektion o. B. 

177.-179. Kaninchen 160-162, am 17. 12. 09, wie oben angegeben in beide Hoden geimpft. 
Tiere bis zum 26. 4. 10 beobachtet; keinerlei Anzeichen einer syphilitischen 
Erkrankung. 

Es gelang somit auch wiederholt die Oberimpfung syphilitischen 
Hodenmaterials der I. Passage auf normale Kaninchenhoden. Das Virus 
der 11. Passage scheint nicht besonders virulenter gewordllll zu sein, da 
die Inku bationszeit (durchschnittlich 8 Wochen) und die Intensität der 
Krankheit sich nicht geändert haben. Doch hat es eich offenbar etwas 
mehr an den Kaninchenorganismus gewöhnt, da wir bei unseren Imp. 
fungen durchschnittlich 50-60 % positiver Resultate der H. Passage 
erhielten. 

IIl. H 0 den p ßR sag e. 

Am 8. 11. 09 werden 10 Kaninchen (Nr. 131-140) mit Hodenvirus (Il. Pas. 
sage) von Kaninchen 111 in den linken Hoden geimpft (R. S. 44). 

180. Kaninchen 131, am 8. 11. 09 wie eben angegeben geimpft. 
16. 11. 09. O. B. 
23. 11. 09. O. B. 
16. 12. 09. Kleines kaum linsengroßes derbeM Knötchen der Skrotalhaut an der Impf. 

stelle. 

6. 1. 10. Über erbsengroße derbe gelbliche Verdickung der Skrotalhaut, die im Zen· 
trum ein kleines, rundes, von einer bräunlichen trockenen Borke bedecktes 
GeschwOr aufweist. Nach Ablösen der Borke typi scher Primäraffekt 
(+Spir.). Inkllbation ca. 8 Wocben. 

21. 1. 10. P. A. fast gänzlich verheilt; sternförmige weiBliche Narbe, in deren Mitte 
noch eine kleine schorfartige Borke sitzt. 

14. 2. 10. O. B. Tier an Seuche gestorben. 

181. Kaninchen 132, wie vorher geimpft. 
16.11. 09. Linker Hoden prall gespannt, Skrotalhaut gerötet. Punktion ++ Bakterien 

und Eiter. 

20. 11. 09. Tier an septischer Allgemeininfektion gestorben. 

182. Kaninchen 133, wie vorher Bm 8. 11. 09 in den linken Hoden und nach Trepanation 
in den SchILdei (subdnral) geimpft. 
23. 11. 09. O. B. 
16. 12. 09. O. B. 
6. 1. 10. O. B. 

21. 1. 10. Im oberen Pol des Hodens beginnende PeriorchitiB syphilitica 
circl1mscripta. Inkubation ca. 9. Wochen. 

8. 2. 10. Periorchitis etwas vergrößert. Tier gestorben. Sektion der Schädelhöhle 
wie auch sonst o. B. 
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188. Kaninchen 134, wie vorher am 8. 11. 09 in die Schlde1höhle und linken Hoden ge. 
impft. 
6. 1. 10. Kopf an den Impfetellen kleiner haeelnuBgrolier Abezeß. 

Linker Hoden: dift'1III leicht verdickt etwaa derb. (Punktion + Spir.). 
Inkubation ca. 8 Woche!!. 
Rechter Hoden o. B. 

Impfung in beide Augen mit Oorneamaterie1 von Kan. 126. 
21. 1. 10. Augen o. B. 

Hoden, links diff1llle typiache Orchitis syphilitica. 
Rechte (nicht. geimpft I) ca. kleinfIngernagelgroße cirkumskripte 

PeriorchitiB Byphilitica. 
Im Blut keine Spirocbaeten. 

26. 1. 10. Statue idem. Abezeß am Scheitel walnußgroß. 
81. 1. 10. Kaninchen geetorben. Sektion fibrinös·eitriger Belag der Stimhaut. Septi­

sche Allgemeininfektion. 

184. Kaninchen 185, wie vorher, aber nur in den. linken Hoden geimpft. 

16. 12.09.. O. B. 
6. 1. 10. O. B. Impfung in beide Augen mit Oorneavirus von Kan. 126 .. 

21. 1. lQ. O. B. 
26. 1. 10. O. B. 
30. 1. 10. O. B. Tier an Seuche gestorben. 

185. Kaninchen 186, wie vorher geimpft. 

28. 11. 09. O. B. 
16.12.09. Linker Hoden und Nebenhoden diffus llLnglich vergrößert, derb·elastisch. 

Punktionasa't zlLh, klar, enthalt zahlreiche Pallidae. Inkubation ca. 
5 Wochen. Im unteren Pol über dem Kopf dea Nebenhode!U!J ca. klein· 
fingemagelgroße Eroaion (+ Spir.). 

4. 1. 10. Hoden bedeutend verkleinert, aber noch im Punktionswaeser Spirochaeten. 
Erosion spontan geheilt. 

6. 1. 10. In beide Augen wie vorher nachgeimpft. 
21. 1. 10. Hoden völlig normal. 

Augen o. B. 
28. 2. 10. Augen und Hoden normal. 

186. Kaninchen 187, wie oben angegeben geimpft. 
23. 12. 09. Linker Hoden total vereitert. Tier getötet. 

187. Kaninchen 138, wie oben geimpft. 

16. 11. 09. O. B. 
16.12.09. Typische cirkumskripte Periorchitis ayphilitica im oberen Pol des 

Hodene. Inkubation ca. 5 Wochen. Zu Therapievereuchen verwandt. 

188. Kaninchen 189, am 8. 11. 09 wie oben angegeben in den linken Hoden geimpft. 

23. 11. 09. O. B. 
16. 12.09. O. B. 
6. 1. 10. Linker Hoden anscheinend normal, in der Skrote1haut ca. zehnpfenniggroßer 

Primaraffekt mit breiten, wallartig verdickten RIndern. Inkubation 
ca. 8 Wochen). Zur Vererbung verwandt. 

26. 1. 10. Augen o. B. 
Hoden normal. PrimlLraft'ekt exzidiert und auf 14 Kaninchen, Hübner 
und Affen verimpft. 

17. 2. 10. An der Stelle, wo der frühere Primäraffekt aaß, also auf der Wunde hat 
eich ein neuer, beinahe ebenso großer Primaraffekt gebildet 
(R8lIid i v). 

28. 2. 10. Augen o. B. 
PrimlLraft'ekt bedeutend kleiner geworden. 

15. 8. 10. Augen und Skrotalbaut (narbig) o. B. 
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189. Kaninchen 140, wie oben am ~. 11. 09 geimpft. 

23. 1\.09. O. B. 
H!. I~. O\). Linker Ho<len zeigt im oberen 1'01 eine ftngernage1!(roßl' l'a. 1/, ('''' <li<'k~ 

periorchiti~l'he Platte. Inkubation ca. tI Wochen. 
4. 1. 10. Im linken Hoden hat sich .lie Platte im oberen Pol vergrößert, gleich· 

zeitig ist aber auch im unteren Pol eine etwa gleich!(roße Platte entstanden. 
Der Hoden selbst scheint normal ZII sein. 

Zu 1'herapiever8uchen verwandt. 

Von einem zweiten, <lurl'h ViruM <ler 11. PaSMa!(e erkrankten Knninl'hen (Nr. loH, H. f.m 
wur<len am 3. a. 10 5 Kaninchen, Nr. 222-22t1 in heide Hoden !(eiml'ft. 

190-192. Kaninchen 222, 22<1 und 224 starben unmittelbar nach der Impfung. 

19:\. Kaninchen 
15. 3. 10. 
ßO. 3. 10. 

225, am ß. a. JO wie oben angefllhr~ in hei.le Hoden !(eimpft. 
O.B. 
O. B. 

13. 4. 10. Beide Hoden typisch diffus vpr<lickt, von derb·elastischer Konsistenz. 
Punktions8aft zähflllssig, enthält zahlreiche Pallidae. In kuba t i on .. a 
5 Wochen. Auf der linken Skrotalhaut etwa fllnfpfennigstllek!(roßer 
typischer, aber tlacher Pri märaffekt. 

22. 4. 10. Primäraffekt spontan abgeheilt, sonAt Status idem. 
17. 5. 10. Heide Hoden ca. 'I. mal vergrößert, derb elastisdl. Oberfläche lies linken 

Hodens im unteren Pol stellenweise höckerig. 
27.5. 10. Orchitis diftusa duplex und Perior('hitiM ";f(!lIm8rripta 8inistra. 

Tier getötet, Hoden extirpiert und zur histologis('hen UutersuChlln!( ver· 
wandt. 

194. Kaninchen 226, wie oben geimpft. 
15. 3. 10. O. B. 
31. 3. 10. Rechter Hoden total vereitert, großer SenkungsahAzeß in der H1asen!(egend. 

3. 4. 10. Kaninchen gestorben. 

Endlich wurden am 8. a: 10 nochmals von einem anderen dnrch Virus .Ier 11. Passage 
erkrankten Kaninchen (Nr. 155, S. :.6) fünf Kaninehen, Nr.2an-2i14 in die lIoden geimpft. E. 
wurde aber bei dieser Impfung sogenannte "Ho,lenemulsion" verwendet, die in der Weise 
hergestellt wurde, daß das exzillierte syphilitische Hodenmaterial fein zerkleinert, mit einer ge· 
wissen Menge physiologischer Kochsalzlösung einige Zeit durchgeMchUttelt und dann durch .terile 
Gaze filtriert wurde (genaue Angaben der Herstellungsweise dieser "Hodenemulsion" ... S. HO). 
Von dieser, meist zahlreiche Spirochaeten enthaltenden FIUMsi!(keit wurde jedem Kaninchen je 
I ecm in die Hoden eingespritzt. 

195. Kaninchen 230, am 8. iI. 10 wie eben angegeben in heide Hoden geimpft. 
15. it 10. O. B. 
31. 3. 10. O. B. 
13. 4. 10. Beide Hoden sind in ihrem oheren Pol diffus derh elastisch verdickt 

(Punktion: + Spir.). Inkubation ca. r. Wochen. 

:\0. 4. 10. Der ganze linke obere Pol ist derb knorpel hart verdickt mit der Skrotalhaut 
verwachsen und entsendet eine ebensolche ca. iI cm lange hreite Platte auf 
der 1{lIckseite des Hodens nach dem unteren Pol. Vor demselben liegt an· 
scheinend normaler Hoden. Der rechte Hoden zeigt im oberen Pol eine derbe 
ca. ha8elnußgroße Stelle, mit der die Skrotal hallt verwarhsen ist. Der Übrige 
Hoden erscheint normal. 

Der linke Hoden wurde entternt und mit ihm 10 Kaninchen (Nr. 2fUi-:!!J:.) 

geimpft. 

7. 5. 10. Wunde heilt per granulationem, rechts ist die Geschwulst deutlich grllBer 
geworden, zeigt aher auch Platten bildung. 

26. 5. 10. Tier getötet, rechte Hodenschwiele entfernt und verimpft aur Kaninchen. 

196 u. 197. Kaninchen :!al u. ~:\2 starben unmittelbar nach der Einspritzung . 
.j 
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198. Kaninchen 288, wie oben 110m 8. 8. 10 geimpft. 
15. 8. 10. O. B. 
30. 8. 10. O. B. 
24. 4. 10. O. B. 
27. 5. 10. O. B. 
20.6. 10. Rechtsseitige typische Orchitis und Perl orchitis circumscripta 

syphilitica. Inkubation ca. 14 Wochen! 
10. 7. 10. Tier 110m Hoden zerbissen. Getötet. 

199. Kaninchen 284, unmittelbar nach der Impfung gestorben. 

Ergebnis. 

1. Das Virus der IU. Passage scheint etwas virulenter zu sein, was 
sich in einer, wenn auch nur geringen Verkürzung der Inkubationszeit -
durchschnittlich 5-6 (aber auch 8-9), ja sogar einmal 4 Wochen in dieser 
Passage gegen durchschnittlich 8 Wochen in der vorhergehenden - vor 
allem aber in der Schwere des Krankheitsbildes - oft beide geimpfte 
Hoden erkrankt - und darin zeigt, daß diese Serie 70 % positive Impfungen 

ergab. 

2. Auch bei Passagenimpfungen kann ein nicht geimpfter Hoden 
gleichzeitig mit dem geimpften syphilitisch erkranken. 

IV. Hodenpassage. 

Am 7. 1. 10 wurden 13 Kaninchen (Nr. 170-177 u. 179·-186) mit Virus der 
III. Passage (Kaninchen Nr. 139, S. 48) in beide Hoden geimpft. 

200. Kaninchen 170, 110m 7. 1. 10 wie eben angegeben geimpft. 
4. 2. 10. Beiderseits typische Oic'hitis syphilitica difhn. Inkubationszeit 

4 Wochen. 
17. 2. 10. Auf der Skrotalhaut beider Hoden an der Einstichstelle noch außerdem ca. 

kleinflngernagelgroße Primäraffekte. Tier getötet; Hoden zur histologischen 
Untersuchung eingelegt. 

201. Kaninchen 171, unmittelbar nach der Impfung gestorben. 

202. Kaninchen 172, rechter Hoden unter die Skrotalhaut, linker Hoden ins Parenchym mit 
obigem Material geimpft. 

4. 2. 10. Rechter Hoden vielleicht in der Mitte etwas verdickt. Leichte Fluktuation. 
17. 2. 10. Bei heiden Hoden je eine ca. fingernagelgroße periorcbitische Schwarte. 

Inkubation 5 Wochen. 
Der rechte Hoden scheint in der Mitte einen Eiterherd zu enthalten 
(Punktion: Eiter). 

14. 3. 10. Beide Hoden deutlich diffus syphilitisch erkrankt. Beiderseits an der Ein­
stichstelle je ein ca. fünfzigpfennigetückgroBer typischer Primäraffekt. 
Linker Hoden extirpiert. 

15. 8. 10. Tier infolge der Operation gestorben. Der rechte Hoden zeigt auf dem 
Durchschnitt zentral den scheinbar etwas verkleinerten Hoden, seitwlLrtll 
von ihm liegt eine fast ebenso breite käsige Masse und das ganze ist von 
der schwielig verdickten Tunica in der Weise umgeben, dall diese in der 
hinteren Hälfte einen schmalen ca. 2 mm breiten Saum, Torne aber eine ca. 
1 cm breite derbe Platte nach Art eines Siegelringes bildet. Diese derbe 
ringförmige Zone entbielt massenhaft lebende Splrochaeten im Quetschsaft. 

203. Kaninchen 173, ebenfalls kurz nacb der Impfung gestorben. 
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204. Kaninchen 174, wie oben angegeben, am 7. 1. 10 geimpft. 

4.2.10. Rechter Hoden diffus verdickt (++Sp.). Unter der Skrotolhaut, mit 
dieser nicht verwachsen, kleine erbsengroße elastische Gesch wulst, 
deren zäher glasiger Quetscbsaft ebenfalls zahlreiche Pallidae enthält. In. 
kubation 4 Wochen. . 
Linker Hoden o. B. 

17. 2. 10. Rechtsseitige starke diffuse Orchitis syphilitica, ca. erbsengroße Periorchitis 
circumscripta und kleiner pfenniggroßer P. A. an der Einstichstelle. Hoden 
exzidiert und teilweise zu ~xtrakt verwendet, teilweise verimpft. 
Linker Hoden o. B. 

27. 2. 10. Tier gestorben. 

205. Kaninchen 173, unmittelbar nach der Impfung gestorben; 

206. Kaninchen 176, wie oben geimpft. 

207. 

208. 

209. 

4. 2. 10. O. B. 

17. 2. 10. 

15. 3. 10. 
31. 3. 10. 
13. 4. 10. 
26. 4. 10. 

Kaninchen 
4. 2. 10. 

28. 2. 10. 

Kaninchen 

Kaninchen 
4. 2. 10. 

Kleiner pfenniggroßer Primäraffekt an der Einstichstelle des linken 
Hodens. Sonst beide Hoden normal. Inkubation 5 Wochen. 
O. B. Kleine weißliche Narbe. 
O.B. 
O.B. 
O. B. 

177, am 7. 1. 10 geimpft. 
Links haselnußgroße cirkumskripte Orchitis und Periorchitis syphi· 
Iitica im oberen Pol. Inkubationszeit 4 Wocheu. 
Rechts o. ß. 
Beiderseits, besonders links diffuse Orchitis mit daumeuuagelgroßer peri. 
orcbitischer Schalenbildung. 
Zur Behandlung mit Vaccin benutzt. 

179, starb unmittelbar nacb der Impfung. 

180, wie vorher angegeben geimpft. 
Beiderseits deutliche diffuse Orchitis syphilitica. Inkubation 
4 Wochen. 

17.2. 10. Beiderseits starke diffuse Orchitis; links typische Leistendrüsen­
erkrankung. 

14. 3. 10. Linker Hoden entfernt, zur Extraktbereitung benutzt. 
18. 3. 10. 'rier infolge der Operation gestorben. 

210. Kaninchen 181, wie vorher geimpft. 
4. 2. 10. Linker Hoden leicht diffus verdickt; Punktion: Spirocbaeten +. In­

kubation 4 Wochen. 
Rechts o. B. 

17. 2. 10. Starke linksseitige diffuse Orchitis. Hoden entfernt und zu Extrakt 
verarbeitet. 

27. 2. 10. Tier gestorben. 

211. Kaninchen 182, wie vorher geimpft .. 
4. 2. 10. Beide Hoden scheinen vereitert (diffuse fluktuierende Scbwellung, Punktion: 

rahmiger Eiter). 
15.3.10. Stellenweise deutliche Verhärtung und Schalenbildung des Hoden­

gewebes bezw. der Tunica. In diesen Stellen zahlreiche Pallidae. In­
kubation 9 Wochen. 
Hoden beide entfernt und die Schalen auf 10 Kaninchen, sowie auf Affen 
und Ziegen verimpft. 

31. 3. 10. Die Wunden heilen per granulationem. 
26. 4. 10. O. B. 
20. 6. 10. O. R. 

4* 



52 

212. Kaninch"n 183, wie vorher geimpft. 
4. 2. 10. - Beiderseits beginnende diffuse Orchitis; Inku batio'n 4 Wochen. 

17. 3. 10. Unker Hoden prall derb elastisch, ca. '/,mal vergrößert; Punktionssaft 
zähe, aber klar, enthält massenhaft Pallidae. InguinaldrÜsen links typisch 
erkrankt. 
Rechts fingernagelgroße Periorchitis und geringe diffuse Vergrößerung des 
Hodens. 

31. 3. 10. Beide Hoden anscheinend etwas verkleinert, aber nur geringfügig. Linker 
Hoden nicht mehr BO derb und prall gespannt. Keine Drüsen mehr. 

26. 4. 10. Beide Hoden erscheinen vollkommen normal und enthalten 
keine Spirochaeten mehr. 

5. 5. 10. O. B. Tier gestorben. 
213. Kaninchen 184, wie vorher angegeben geimpft. 

4. 2. 10. Beiderseits 1-2 erbsen- bis haselnußgl'oße cirkumskripte Knoten (+ Sp.~ 
in den Hoden. Inkubation 4 Wochen. 

17.2.10. Links ca. daumenkuppengroße Orchitis circumscripta und schorf artige 
syphilitische Erosion. 
Rechts ca. daumennagelgroße Periorchiti~. 

20. 2. 10. Tier gestorben. Sektion o. B. 
214. Kaninchen 185, wie vorher geimpft, in beide Hoden. 

4. 2. 10. O. B. 
17. 3. 10. O. B. 
31. 3. 10. O. B. 
26. 4. 10. O. B. 
15. 5. 10. O. B. 
24. 6. 10. O. B. 

Am 30.4.10 wurden mit Virus der IH. Passage, Hoden von Kaninchen 230, ferner noch 
10 Kaninchen (Nr. 286-295) in beide Hoden geimpft. 

215. Kaninchen 286, wie eben angegeben geimpft. 
7. 5. 10. O. B. 

27. 5. 10. Rechter Hoden im oberen Drittel ca. haselnußgroßer Knoten <+ Spir.). 
Inku bation ca. 4 Wochen. 
Unker Hoden o. B. 

9. 6. 10. Rechte vielleicht etwas größer geworden. 
Links ca. kleinfingernagelgroße periorchitische Schwarte. 

29. 6. 10. Beide Hoden normal. 
7. 7. 10. Kaninchen gestorben. 

216. Kaninchen 287, wie vorher geimpft. 
27. 5. 10. Beiderseits überhaselnußgroße Orchitis circumscripta syphilitica. 

Inkubation 4 Wochen. 
Linker Hoden extirpiert und zusammen mit Hoden von Kaninchen 272 
intravenös, und am 11. 6. 10 in beide Hoden von 4 Kaninchen geimpft; 
von dieser zur V. Passage gehörigen Serie erkrankten drei Kaninchen. 
Einem dieser Tiere, Kaninchen 347, wurde der Hoden am 27. 7. 10 extir­
piert und damit 5 Kaninchen (Nr. 380- 384) geimpft. Von dieser zur 
VI. Passage gehörigen Serie erkrankten 3 Tiere, 2 sterben kurz nach der 
Impfung. 

9. 6. 10. ProzeJl bedeutend vergrößert. 
11. 6. 10. Linker Hoden extirpiert. 
12. 6. 10. Tier gestorben. 

217. Kaninchen 288, am 30. 4. 10 wie vorher geimpft. 
7. 5. 10. O. B. 

27. 5. 10. O. B. 
9.6.10. Beiderseits beginnende diffuse Orchitis. Inkubation ca. 5 Wochen. 

20. 6. 10. Beidereeite ausgesprochene Orchitis diffusa. 
15. 7. 10. Hodenvergrößerung bedeutend zurÜckgegangen. 
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26. 7. 10. Hoden beiderseits von normaler Größe und Konsistenz. 
16. 8. 10. O. B. 
26. 8. 10. O. B. 

218. Kaninchen 289, am 80. 4. 10 wie vorher geimpft. 

7. 5. 10. O. B. 
27. 5. 10. In beiden Hoden ca. dauruenkuppengroße derbfeste Stellen, deren 

Punktionssaft zäh ist und massenhaft Spirochaeten enthält. In k u bat ion 
ca. 4 Wochen. 

9. 6. 10. Beiderseits Hoden diffus über 1' /. mal vergrößert, derb·elastisch. An beiden 
Einstichstellen ca. einmarkstückgroße typische Primäraffekte. In der 
linken Inguinalgegend findet sich eine kleinhaselnußgroße harte Drüse, 
daneben zwei ebensolche, aber nur hirsekorngroße. Auf der rechten Seite 
ist eine gut haselnußgroße Drüse zu fühlen. Diese wurde exzidiert 
und quer durchg6!lcbnitten. Im Abstrich präparat fanden sich ver· 
einzelte im Dunkelfeld gut bewegliche Pallidae. 

20. 6. 10. An der Stelle, wo die rechte Drüse entfernt wurde, hat sich ein ca. haselnuß· 
großer, derber Tumor gebildet, der massenhaft Pallidae enthält. 

28. 6. 10. Krankheitsbild auf der Höhe der Entwicklung und typi~ch für eine Orchitis 
diffusa syphilitica duplex mit typischen Primäraffekten an der Impfstelle. 

27. 7. 10. Allgemeinbefinden gut. Drüsenschwellungen fast ganz verschwunden. Bei 
beiden Hodentumoren ist der untere Pol nekrotisch geworden und beginnt 
sich abzustoßen. Augen o. B. Mit B1llt dieses Tieres wurden Kaninchen 
in die Hoden geimpft. 

16. 8. 10. Die untere Hälfte der Hoden hat siclt a1)gestoßen. Der Rest, in normaler 
Größe und Aussehen der u .. ~prünglichen Hoden, fühlt sich schwammig 
bezw. teigig an. Punktionsrest leicht trüb, nicht fadenziehend, enthält 
keine Spirochaeten und keine Spermatozoen. 

9. 9. 10. Tier macht einen vollkommen gesunden Eindruck. 
7.10.10. Allgemeinbefinden sehr schlecht; Kaninchen stark abgemagert. Getötet. 

Sektion o. B. in den inneren Organen und im Blut fanden sich keine 
Spirochaeten. 

219. Kaninchen 290, am 80. 4. 10 wie vorher geimpft. 

7. 5. 10. O. B. 
27. 6. 10. Beiderseits beginnende diffuse Orchitis; Inkubation 4 Wochen. Tier 

getötet und Hoden eingelegt. 

220. Kaninchen 291, wie vorher geimpft. 

7. 5. 10. O. B. 
27.5. 10. Rechts kleiner orchitischer Knoten im Innern des Hodens; liuks 

leichte diffuse Verdickung des Hodens. (++ Spir. Inkubationszeit 
4 Wochen.) 

9. 6. 10. Links: Orchitis diffusa syphilitica und Primäraffekt (fünfpfennigstückgroß) 
mit geringer Randinfiltration. 

Rechts: Diffuse Orchitis. 
20. 6. 10. Links: Primäraffekt spontan abgeheilt; Hodenschwellung bedeutend zurück· 

gegangen, auch die Konsistenz ist weicher geworden. 
Rechts: Stat. idem; an der Einstichstelle kleiner linsengroßer P. A. 

15. 7. 10. Hoden erscheinen völlig normal. 
26. 7. 10. Hoden normal. 

Beiderseits Keratitis syphilitica superlicialis C+ Spir.). 
16. 1!. 10. Hoden o. B. 

Keratitis auf beiden Augen bis auf eine leichte, hauchförmige zentrale 
Trübung der Hornhaut abgeheilt. 

26. 8. 10. Kaninchen stark abgemagert; Augenerkrankung hat sich bedeutend 
verstärkt. 
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9. 9. 10. Keratitis profunda mit starker Pericornealinjektion: sonst stat. idem. 
25. 9. 10. Keratitis fast abgeheilt. Allgemeinbefinden besser. Tier nimmt zu. 
12. 10.10. Hoden und Augen bis auf kleine oberflächliche Narben beideraeits normal. 

Allgemeinbefinden gut. 
26. 10. 10. Beide Hoden von einem anderen Tier total zerbi88en. Getötst. Sektion o. B. 

In den inneren Organen keine Spirochaeten. 
221. Kaninchen 292, kurz nach der Impfung gestorben. 
222. Kaninchen 298, wie vorher am 30.4.10 geimpft, mit Affenserum vorbehandelt. 

7. 5. 10. O. B. 
27. 5. 10. ca. erbsen große Periorchitis circumscripta an der EinstichstelIe des 

linken Hodens. Inkubation 4 Wochen. 
4. 6. 10. Tier gestorben. Sektion o. B. 

223. Kaninchen 294, auch vorbehandelt; geimpft wie vorher. 
7. 5. 10. O. B. 

27. 5. 10. O. B. 
20. 6. 10. O. B. 
:.10. 7. 10. O. B. 

224. Kaninchen 295, nnmittelbar nach der Impfung gestorben. 

Ergebnis: 

1. Das Virus der IV. Passage ist entschieden viel virulenter geworden, 
denn einmal beträgt die Inkubationszeit fast regelmäßig nur 4 Wochen, 
ebenso sind fast regelmäßig beide Hoden meist in ziemlich intensiver 
Weise syphilitisch erkrankt. Der Prozentsatz der positiven Impfungen 
beträgt 69-70%. 

2. Große diffus syphilitisch erkrankte Hoden können spontan schon 
nach 3-4 Wochen abheilen, mitunter unter Nekrotisierung und Abstoßen 
eines Teils dieses Organs. 

3. In vergrößerten Lymphdrüsen bei primärer Hodensyphilis gelingt der 
Nachweis lebender Pallidae. 

4. Bei primärer Hodenlues Fyphilitisch erkrankte Lymphdrüsen können 
nach einigen Wochen spontan abheilen. 

V. Hoden passage. 

Mit Virus der IV. Passage (Hoden von Kaninchen 174, S.51) wurden am 
27. 2. 10 6 Kaninchen, Nr. 211 -216 in beide Hoden geimpft. 

225. Kaninchen 211, am 27. 2. 10 wie eben erwähnt geimpft. 
15. 8. 10. O. B. Tier seuchekrank. 
17. 3. 10. Tier gestorben. 

226. Kaninchen 212, am 27. 2. 10 wie vorher geimpft. 
15. 8. 10. O. B. 
31. 3. 10. O. B. 
13. 4. 10. Beiderseits leichte diffuse Verdickung (+ Spir.), links an der Einstich· 

stelIe kleiner erosioDartiger P. A. Inkn bationszeit ca. 6 Wochen. 
22. 4. 10. Beiderseits typische diffuse Orchitis und erbsengroße Primäraffekts an der 

Einstichstelle. Hoden extirpiert und eingelegt. 
227. Kaninchen 213, wie vorher geimpft. 

15. 3. '10. Rechter Hoden ca. kleinfingergroße Verdickung im oberen Pol <+ Spir.). 
Inkubationszeit ca. 8 Wochen. 
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13. 4. 10. An heiden Hoden ca. daumennageJgroße periorchitische Schalen; rechts 
8tst. idem. 

7. 6. 10. O. B. 
14. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. O. B. 
28. 7. 10. O. B. 
26. 8. 10. O. B. 
26. 9. 10. O. B. 
10. 10. 10. O. B. 

228. Kaninchen 214, wie vorher geimpft. 
16. 8. 10 - 26. 7. 10. O. B. 

229. Kaninchen 215, wie vorher geimpft. 
16. 8. 10. O. B. 
31. 8. 10. Rechter Hoden zeigt daumennagelgroße Periorchitis und entsprechend 

große cirkumskrlpte Orchitis. Inkubation ca. 6 Wochen. 
Linker Hoden O. B. 

6. 8. 10. Rechter Hoden extirpiert und verimpft. 
18. 4. 10. O. B. 
26. 4. 10. O. B. 

9. 5. 10. Links kleiner erbsengroßer billschenartiger Tumor in der Skrotalhaut (+ Spir.). 
14. 5. 10. An Seuche gestorben. 

280. Kaninchen 216, kurz nach der Impfung an Seuche gestorben. 
Am 21. 3. 10 wurden außerdem mit Virus der IV. Passage (Hodenvims von Kaninchen 182), 

10 Kaninchen, nämlich Nr. 246-255, in beide Hoden geimpft. 
281. Kaninchen 246, am 21. 3. 10 wie eben angegeben, geimpft. 

81. 8. 10 O. B. 
18. 4. 10. Beide Hoden total zerbissen; Tier getötet. 

282-286. Kaninchen 247-250 kurz nach der Impfung an Seuche gestorben. 
287. Kaninchen 251, am 21. 8. 10, wie oben erwähnt, geimpft. 

18. 4. 10. O. B. 
9. 6. 10. Typische rechtsseitige Periorchitis und Orchitis circumscripta. In· 

kubation ca. 6 Wochen. 
21. 6. 10. Rechts ca. walnußgroße Orchitis und Periorchitis; extirpiert. 

Links hellergroße Erosion. 
8. 6. 10 Tier an Seuche gestorben. 

237-288. Kaninchen 252 und 258 kurz nach der Impfung gestorben. 
289. Kaninchen 254, wie vorher am 21. 8. 10 geimpft. 

28. 4. 10. ca. kleinfingernagelgroße Periorchitis circumscripta syphilitica im linken 
Hoden. Inkubation 4 Wochen. 

240. Kaninchen 255, stirbt kurz nach der Impfung an Seuche. 

VI. Hodenpassage. 

Am 6. 4. 10 wurden 10 Kaninchen (Nr. 259-268) mit Virus der V. Hoden· 

passage (Kaninchen 215, s. oben) in beide Hoden geimpft. 

241-242. Kaninchen 269 und Kaninchen 260 starben kurz nach der Impfung an Seuche. 
248. Kaninchen 261, wie vorher geimpft. 

18. 4. 10. O. B. 
9. 5. 10. Typischer Primäraffekt an der linken Impfstelle. Inkubation ca. 

4 Wochen. P. A. extirpiert und verimpft. 
12. 5. 10. An Seuche gestorben. 

244. Kaninchen 262, wie vorher geimpft. 
18. 4. 10. O. B. 
9. 5. 10. Kleine erbsengroße periorchitische Verdickung am linken Hoden. In 

kubation 4 Wochen. 
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26. 5. 10. ca. daumennagelgroJle Platte im linken Hoden. Extirpiert und verimpft. 
Rechts o. B. 

28. 5. 10. Kaninchen &Il Seuche gestorben. 
245-251. Kaninchen 263-268 kurz nach der Impfung au Seuche gestorben. 

VII. Hodenpassage. 

Mit Stückchen des Primäraffektes von Kaninchen 261 (S. 55), also mit Virus 
der VI. Passage wurden am 9. 5. 10 4 Kaninchen (Nr. 308-311) in beide Hoden 
gflimpft. 

252-254. Kaninchen 308-1110 stsrhell kurz nach der Impfung an der Seuche. 
255. Kaninchen 311, am 9. 5. 10 in beide Hoden geimpft. 

17. 6. 10. Diffuse recbtseeitige Orchitis; extirpiert und verlmpft. 
9.6. 10. Linksseitige ca. kleinfIngernagelgroBe Periorcbitis syphilitica. Inkubation 

4 Wochen. Hoden extirpiert und Schwiele verimpft. 
17. 6. 10. Tier &Il Seuche gestorben. 

Da infolge einer ·heftigen Seuche die meisten der mit Virus der letzten drei 
Passagen geimpften Kaninchen schon kurze Zeit nach der Impfung starben, konnte 
über die Intensität sowie über den positiven Ausfall der Impfungen in der V., VI. 
u. VII. Passage ein bestimmtes Urteil nicht abgegeben werden. Die Inku bationszeit 
betrug durchschnittlich ca. 4 Wochen. 

VIII. Hodenpassage. 

Mit Virus der VII. Passage (Hoden von Kaninchen 311, s. oben) wurden am 
9. 6. 10. 15 Kaninchen und zwar Nr. 312-326 in beide Hoden geimpft. Kaninchen 312 
bis 324 wurden in der Weise geimpft, daß links wie bisher das Impfstückchen in das 
Hodenparenchym, rechts aber nur unter die Skrotalhaut geschoben wurde. 

25tl. Kaninchen 812, am 9. 6. 10, links in den Hoden, rechts unter die Skrotalhaut geimpft. 
10. 6. 10. An Seuche gestorben. 

257. Kaninchen IU3, ebenfalls kurz nach der Impfung gestorben. 
258. Kaninchen 314, wie oben geimpft. 

80. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. Beidereeits, besonders links, ca. walnußgroße clrkllmskripte Orchitis 

syphilitica. Inkubation ca. 4 Wochen. 
Hoden extirpiert und verimpft. 

12. 7. 10. Tier gelltorben. 
259. Kaninchen 815, wie oben geimpft. 

27. 6. 10. Unks &Il der Einatichstelle kleines linsengroßes Infiltrat <+ Spir.). Inku· 
bation ca. 3 Wochen. 

Rechts o. B. 
2. 7. 10. Links typischer fdnfpfenniggroller PrimlLraffekt. 

Rechts Iineengroßes Infiltrat. 
15. 7. 10. Beidereeits o. B. 
20. 7. 10. O. B. 

260. Kaninchen 316, wie vorher geimpft. 
30. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. O. B. Linksseitige leichte Vergrößerung und Verdickung des Hodens <+ Spir.). 

Inkubation ca. 4 Wochen. 
Rechts o. B. 

28. 7. 10. Linksseitige typische diffuse Periorchitis. 
Rechts o. B. 

16. 8. 10. Hoden beidereeits o. B. 



57 

261. Kaninchen 317 kurz nach der Impfung gestorben. 

262. Kaninchen 318 wie vorher geimpft. 
20. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. O. B. 
28. 7. 10. Beginnende linksseitige diffuse Orchitis. Inkubation ca. 5-6 Wochen. 

Rechts o. B. 
3. 8. 10. Hoden über Taubeneigröße, extirpiert und verimpft. 

Rechts o. B. 
10. 8. 10. Rechts o. B. 
7.10. 10. O. B. 

263 und 264. Kaninchen 319 und 320, kurz nach der Impfung !1:estorben. 

264. Kaninchen 321 wie vorher geimpft. 

27. 6. 10. Links kleines erbsengroßes periorchitisches Bläschen an der Einstichstelle 
(+ Spir.). Inkubation ca. 3 Wochen. 

Rechts o. B. 
5. 7. 10. Bläschen geschwunden. 

Rechts o. B. 
5. 8. 10. O. B. 

10. 9. 10. O. B. 

265-267. Kaninchen 322-324 kurz nach der Impfung gestorben. 

268. Kaninchen 325, wie oben, aber auch in die Eichel geimpft. 

28. 7.10. Links haselnußgroße cirkumskripte Orchitis. Inkubation 5 bis 
6 Wochen. 

Rechts o. B. 

26. 8. 10. Links marketllckgroßer typischer Primäraffekt und beiderseits diffuse 
Orchitis mit linksseitigen typischen Drllsen. Tier getötet, Hoden eingelegt. 

269. Kaninchen 326, wie oben, aber auch an anderen Hautstellen geimpft. 

9. 7. 10. Links erbsengroßes spirochaetenhaltiges Knötchen. Inkubation 4 Wochen. 
Rechts o. B. 

28. 7. 10. Links I 
Rechts O. B. 

16. 8. 10. Links \ B' d d'ff 0 h·t· 
Recbts J egmnen e 1 use rc 1 IS. 

26. 8. 10. Beiderseits typische tau beneigroße Orc h i tis; Hoden zu Extrakt verarbeitet. 

Eine genaue prozentuelle Berechnung der positiven Impfresultate ist 
auch in der VIII. Passage nicht möglich, da zu viele Tiere an der noch 

immer bestehenden Seuche zugrunde gingen. Doch sind alle 7 Tiere, die 

von 12 geimpften am Leben blieben, syphilitisch erkrankt. Die Inkuba­
tionszeit war denen der letzten Passage gleich, bei einigen Tieren jedoch 
auch etwas kürzer. 

IX. Hodenpassage. 

Am 10. 7. 10 wurden mit Virus der VIII. Passage (Kaninchen 314, S. 56) 
10 Kaninchen, und zwar Kaninchen Nr. 367-376 in den linken Hoden geimpft. 

270. Kaninchen 367, wie eben angegeben, geimpft. 

26. 7. 10. O. B. 
28. 8. 10. O.B. 
25. 9. 10. Linksseitige cirkumskripte Periorchitis. Inkubation ca. 8 Wochen. 
12. 10. 10. Periorchitis im Rückgang. 
27.10. 10. Hoden o. B. 



971. Kaninchen 368 wie oben geimpft. 
26. i. 10. O. B. 
98. 8. 10. O. B. 
25. 9. 10. O. B. 
12. 10. 10. O. B. 
27.10. 10. O.l\. 

272. Kaninchen 369 wie oben geimpft. 
26. 7. 10. O. B. 
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26. 8. 10. Linkaseitige diffuse Orchitis syphilitica. Inkubation ca. 5 Wochen. 
7. 9. 10. Hoden extirpiert und damit rechter bisher noch nicht geimpfter Hoden 

nachgeimpft. 
25. 9. 10. ca. haselnußgroße Orchitis circumBcripta im rechten Hoden. 
28. 9. 10. Tier getötet. Mit diesem Hoden wurden am 28. 9. 10 7 Kaninchen 

(Nr.428-434) in heide Hoden geimpft. Von dieser zur X. Passage ge­
hörigen Impfreihe erkrankten 5 Kaninchen syphilitisch (2 starben kurz nach 
der lmpfung). Einem dieser Tiere, Kaninchen 432 wurde am 15. 1. 11 
der syphilitische Hoden entfernt und damit 3 Kaninchen (527-529) in beide 
Hoden geimpft. Von diesen, zur XI. Passage gehörigen Tieren erkrankten 
2 an syphilitischer Orchitis und Periorchitis. 

273. Kaninchen 870 kurz nach der Impfung gestorben. 
274. Kaninchen 371 wie oben in den linken Hoden geimpft. 

16. 8. 10. O. B. 
25. 9. 10. O. B. 
23. 10. 10. O. B. 

275. Kaninchen 372 wie vorher geimpft. 
16. 8. 10. Beginnende linksseitige Orchitis. Inkubation ca. 5 Wochen. 
26. 8. 10. Starke linksseitige diffuse Orchitis. Hoden extlrplert und eingelegt. 
28. 8. 10. Tier gestorben. 

276. Kaninchen 373 wie vorher geimpft 
26. 8. 10. O. B. 
19. 9. 10. O. B. 
10.10. 10. O. B. 

277. Kaninchen 374 wie vorher geimpft. 
16. 8. 10. Beginnende linksseitige Orchitis. Inkubation ca. 5 Wochen. 
22. 8. 10. Kaninchen gestorben. 

278. Kaninchen 375 wie vorher geimpft. 
16. 8.10. Beginnende Orchitis. Inkubation oa. 5 Wochen. 

7. 9. 10. Mächtige linksseitige diffuse Orchitis mit typischen Drüsen. Hoden entfernt 
und mit demselben Material rechter, gesunder Hoden nachgeimpft. 

25. 9. 10. O. B. 
12. 10. 10. Kleiner harter, spiro~haetenhaltiger Knoten im rechten Hoden. 
26.10. 10. Typische über haselnußgroBe cirkulDskripte Orchitis im rechten 

Hoden. 
6. 11. 10. Tier gestorben. Sektion o. B. 

279. Kaninchen 376 kurz nach der Impfung gestorben. 

Am 3. 8. 10 wurden 11 Kaninchen (Nr. 388, 389, 392-400) mit Virus der 
VIII. Passage in die Hoden geimpft. Genaues Protokoll s. S. 68. Hier sei nur er· 
wähnt, daß von diesen 11 Kaninchen 7 beiderseits erkrankten und nur eines, das 
länger beobachtet werden konnte, gesund blieb. Mit Hoden eines dieser erkrankten 
Tiere, Kaninchen 397, wurden sm 14. 9. 11 5 Kaninchen (Nr. 458-.6~) in'beide 
Hoden geim pft. Von dieser, zur IX. Passage gehörigen Impfreihe . starben 2 Tiere 
kurz nach der Impfung und zwei erkrankten syphilitisch (OrchitiS' und Periorchitis). 

Einem dieser Kaninchen, Nr. 462, wurde ~m 4. 1. 11 der Hod~: e~tirpiert und 
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damit 10 Kaninchen (Nr. 636-645) in beide Hoden geimpft. Von dieser, zur 
X. Passage gehörigen Impfreihe erkrankten 5 typisch, 5 starben kurz nach der 
Impfung. Der Hoden eine§ der positiven Tiere (Nr. 640) wurde am 8. 2. 11 auf 
10 Kaninchen (beide Hoden, Nr. 678-688) verimpft. Von diesen, zur XI. Passage 
gehörenden Tieren, gingen 8 an einer akuten Seuche ein, 2 erkrankten syphilitisch 
(Orchitis), starben aber auch bald. Von dem letzten dieser Tiere, 400 (s. S. 69), 
wurde ebenfalls weiter verimpft. 

Das Virus der IX. Passage scheint etwas weniger virulent zu sein, da 
die Inkubation durchschnittlich 5-6 Wochen in dieser Passage betrug 
und auch die klinischen Erscheinungen weniger starke waren. 

X. Hod enpassage. 

Mit Virus der IX. Passage, d. h. mit Hodenmnterial von Kaninchen 400 
(s. S.69) wurden am 11. 10. 10 fünf Kaninchen (449-453) in beide Hoden geimpft. 

280. Kaninchen 449, am 11. 10. 10 wie eben angegeben, geimpft. 
14. 9. 10. Links Periorcbitis und Orchitis I. .. 

Rechts Periorchitis r mClplens. 

Inkubation 4 Wochen. 
19. 11. 10. Beiderseits starke Orchitis und Periorchitis; starke beiderseitige typische 

Drüsenschwellung. 
Linker Hoden extirpiert. 

25. 11. 10. Tier gestorben. 

281. Kaninchen 450, am 11. 10. 10 wie oben erwähnt geimpft. 
14.11. 10. ßeiderseits beginnende Orchitis; Inkubation 4 Wor.hen. 
28. 11. 10. Beiderseits taubeneigroße, diffuse Orchitis syphilitica. 

6. 12. 10. Beide Hoden extirpiert und verimpft. 

282. Kaninchen 451. wie vorher geimpft. 
14. 11. 10. Im linken Hoden sind 3-4 hirsekorn· bis erbsengroße derbe Knötchen zu 

fühlen; Punktion: spärliche Spirochaeten; Inkubation 4 Wochen. 
Rechts o. B. 

15. 11. 10. Tier gestorben; Seuche. 

288. Kaninchen 452, wie vorher geimpft. 
14.11. 10. ßeiderseits beginnende diffuse Orchitis; Inkubation 4 Wochen. 
16.11. 10. 'fier an Seuche gestorben. 

284. Kaninchen 453, wie vorher am 11. 11. 10 geimpft. 
14. 11. 10. O. B. 
28. 11. 10. O. B. 

6. 2. 10. O. B. 
17. 1. 11. O. B. 

Das Virus der X. Passage ergab in 80% positive Impferfolge (von 5 ge· 
impften Tieren sind 4 erkrankt). Die Inkubationszeit beträgt durchweg 
4 Wochen, die Intensität der Erkrankung ist von mittlerer Stärke. 

XI. Hodenpassage. 

Am 6. 12. 11 wurden 25 Kaninchen, Nr. 546-570, mit Virus der X. Passage 
in beide Hoden mit Virus von Kaninchen 450 geimpft. Dem Virus wurde vor der 
Impfung noch verschiedenes Immunserum von Kaninchen zugesetzt. Da die Virulenz 
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des Materials durch diese Zusätze offenbar nicht geschwächt wurde, können diese 
Impfungen als reine Passagenimpfungen aufgefaßt werden. 

285. Kaninchen 546, am 6. 12. 10, wie oben angeführt, geimpft. 
24. 2.11. Linksseitige, knötchenförmige cirkumskripte Periorchitis; Inkubation 

8 Wochen. 
10. 3. 11. Periorchitis ca. daumennagelgroß, schalenförmig. 
13. 4. 11. ca. haselnußgroße Orchitis circumscripta; Periorchitis vergrößert sich langsam. 

2. 5. 11. Kaninchen gestorben; Hoden eingelegt. 

286. Kaninchen 547, wie vorher geimpft. 
3. 1. 11. Beginnende Orchitis diffusa beiderseits; Inkubation ca. 3-4 Wochen (s. 

Serum behandlung). 

287. Kaninchen 548, unmittelbar nach der Impfung gestorben. 

288. Kaninchen 549, wie vorher geimpft. 
5. 1. 11. Rechts: diffuse Orchitis mit zwei über erbsen großen periorchitischen 

Knötchen. 
Links: diffuse Orchitis, besonders im oberen Pol. Inkubation ca. 

3-4 Wochen (s. Vaccinebehandlung). 

289. Kaninchen 550, kurz nach der Impfung gestorben. 

290. Kaninchen 551, wie oben geimpft. 
3. 1. 11. O. B. 

18. 1. 11. Beiderseits beginnende diffuse Orchitis mit haselnußgroßen cirkumskripte 
Knoten im linken unteren Pol (s. Vaccinebehandlung). Inku bation 4 bis 
5 Wochen. 

291. Kaninchen 552, wie oben geimpft. 
24. 1. 11. O. B. 

4. 2. 11. O. B. 
10. 3. 11. O. B. 

292. Kaninchen 553. wie vorher geimpft. 
24. 1. 11. O. B. 

4. 2. 11. O. B. 
10. 3. 11. O. B. 
17. 4. 11. O. B. 

293. Kaninchen 554, kurz nach der Impfung gestorben. 
294. Kaninchen 555, wie vorher geimpft. 

24. 1. 11. Beiderseits beginnende Orchitis diffusa; Inkubation ca. 5-6 Wochen. 
4. 2. 11. Typische, beiderseitige, starke Orchitis diffusa Und Periorcbitis circum­

scripta syphilitira und beiderseitige charakteristische Lymphdrüsenschwellung. 
27. 2. 11. Hoden extirpiert; Tier getötet. 

295. Kaninchen 556, kurz nach der Impfung gestorben. 
296. Kaninchen 557, wie oben geimpft. 

3. 1. 11. O. B. 
4. 2. 11. Links beginnende Periorchitis circumscripta; Inkubation ca. 

6Wochen. 
Rechte o. B. 

24. 2. 11. Unks ca. zehnpfennigstückgroßer Primäraffekt. 
27. 2. 11. Tier gestorben. 

297, Kaninchen 558, wie oben geimpft. 
3. 1. 11. Beiderseits 2-3 kleine periorch,itische Knötchen; Inku hation 

3 Wochen. Beginnende Orchitis diffusa. 
12. 1. 11. Linker Hoden extirpiert und verimpft . 
27. 1. 11. Rechter Hoden typische diffuse Orchitis und Periorchitis circum· 

scripta. 
Tier gestorben. 
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298. Kaninchen 559, wie oben geimpft. 
13. 1. 11. Beginnende Iiuksseitige Orchitis diffusa; ca. pfenniggroßer Primär· 

affekt. Inkubation 4 Wochen. 
Rechts o. B. 

24. 1. 11. Tier gestorben. 
299. Kaninchen 560, wie oben geimpft. 

3. 1. 11. Linksseitige beginnende diffuse Orchitis. Inkubation ca. 3 Wochen. 
4. 2. 11. Links Orchitis diffusa, beiderseits Periorchitis circumscripta. 
9. 2. 11. Klminchen gestorben. 

300 u. 301. Kaninchen 561 und 562 kurz uach der Impfung gestorben. 
302. Kaninchen 563, wie oben geimpft. 

3. 1. 11. O. B. 
28. 2. 11. Beiderseits typische ca. fönfpfennigstückgroße Primäraffekte; Inkuba· 

tion 5 Wochen. Hoden anscheinend normal. 
4. 2. 11. Kanincben gestorben. 

303. Kaninchen 564, kurz nach der Impfung gestorben. 
304. Kaninchen 565, wie oben, am 12. 12. 10 geimpft. 

3. 1. 11. Beiderseits beginnende diffuse Orchitis; Inkubation 3 Wochen. 
4. 2. 11. Rechts diffuse Orchitis und markstückgroßer Primäraffekt. 

Links diffuse Orchitis und cirkumskripte Periorchitis. 
24. 2. 11. Die Erscheinungen sind bedeutend zurückgegangen. 
10. 3. 11. Nur noch Reste von der Periorchitis und vom P. A. Hoden fühlen sich 

normal an. 
24. 3. 11. P. A. mit weißer strahliger Narbe geheilt. Sonst o. B. 

305. Kaninchen 566, wie oben geimpft. 
3. 1. 11. O. B. 

24. 2. 11. O. B. 
15. 3. 11. O. B. 
2. 4. 11. O. B. 

306 u. 307. Kaninchen 567 und 568 kurz nach der Impfung gestorben. 
:l08. Kaninchen 569, wia oben geimpft. 

3. 1. 11. Beiderseitige starke diffuse Orchitis. Inkubation 3 Wochen. 
7. 1. 11. Tier gestorben; o. B. 

il09. Kaninchen 570, wie oben geimpft. 
3. 1. 11. O. B. 

20. 1. 11. ßeiderseits beginnende diffuse Orchitis; Inku bation 4-5 Wochen. 
4. 2. 11. Beiderseits starke diffuse Orchitis. 

24. 2. 11. Stat. idem. 
10. 3. 11. Stat. idem. 
13. 4. 11. Hoden beiderseits viel kleiner und weicher geworden, in Abheilung begriffen. 

Rechts typischer Primäraffekt. 
2. 5. 11. Alles abgeheilt. 
2. 6. 11. Tier gestorben. 

Das Virus der XI. Passage ist sehr virulent, da die Hoden stets 
ziemlich intensiv erkrankten, die Inkubationszeit durchschnittlich 3 bis 
4 Wochen dauerte und der Prozentsatz von positiven Impfungen - genau 
läßt er sich auch hier wieder nicht angeben, da von 25 geimpften Tieren 9 unmittelbar 
nach der Impfung gestorben sind - doch ein relativ großer war. 

XII. Hodenpassage. 

Mit Virus der XI. Passage, d. h. mit Hoden von Kaninchen 558 (S. 60) 
wurden am 20. 1. 11 6 Kaninchen Nr. 630-635, 309.-314. Impfung, 'die mehrfach 



62 

mit spirillenhaltigem Hühnerblut vorbehandelt worden waren, in beide Hoden nach­
geimpft. 

Von diesen Kaninchen starben fünf kurze Zeit nach der Impfung. Nur eines, 
Kaninchen 630 zeigte 3 Wochen nach der Impfung eine beginnende beiderseitige 
Orchitis diffusa. 

24. 2. 11. Orchitis hat zugenommen; beiderseita haselnuJlgroJle periorchitische 
Tumoren. 

15. 8. 11. Außerordentlich starke diffuse Orchitis und cirkumskripte Orchitis; Stückcheu 
e:uidiert und verimpft. 

28. 8. 11. Es wurden wiederum Stückchen exzidiert und verimpft. 
13.4.11. Hoden im Rückgang. Starke rechtsseitige Keratitis syphilitica 

profunda. 
18. 5. 11. Hodenerkrankungen sehr zurückgegangen. Auge normal. 
24. 5. 11. Hoden normal. 

9. 5. 11. O. B. 
26. 6. 11. O. B. 

8. 8. 11. O. B. 

XIII. Hodenpassage. 

Mit dem Virus der XII. Passage (Kaninchen 630) wurden am 15. 3. 11 
6 Kaninchen (Nr. 769-774), in die Hoden und teilweise auch in die Vorhaut 
geimpft. 

Kaninchen 769. am 15. 3. 11 in beide Hoden und in die Vorhaut geimpft. 
9. 4. 11. Beginnende beiderseitige diffuse Orchitis; Penis o. B. Inkubation 

8 Wochen. 
18. 4. 11. Status idem: erbsengroßes derbes Knötchen (+ Spir.) an der Impfstelle. 
2. 5. 11. Beiderseits starke diffuse Orchitis und Periorchitis; die ganze Vorhau·t 

von einem kreisrunden, ca. fünfpfennigstückgroßen derben Geschwllr ein­
genommen, dessen Ränder wall artig verdickt sind und das im Zentrum von 
einer braungeIben trockenen, festhaftenden Borke besetzt ist. Das ganze 
Krankheit8bi1~ gleicht sehr einem menschlichen Primäraffekt. Das Ori· 
flcium urethrae liegt ganz unten aual wärts, vom Gesch wür fast ganz verdeckt. 
Beiderseits typische Drüsen. 

13.5.11. Status idem; typischer Schwanztumor. 
24. 5. 11. Tier sieht sehr elend und abgemagert aus. Penisgeschwür und Hoden· 

erkrankung bedeutend zurückgegangen. 
9. 6. 11. Beginnende rechtsseitige Keratitis syphilitica. Schwanztumor nnd 

P. A. abgeheilt. Spl1rliche Reste im Hoden (- Spir.). 
26. 6. 11. Tier gestorben. Innere Ogane o. B. 

Kaninchen 770, am 15. 8 .. 11 geimpft, jedoch nur in den linken Hoden und in die Vorhaut. 
18.4. 11. Beginnende linksseitige diffuse Orchitis und Periorchitis syphilitica; 

kleines hirsekorngroßes, spirochaetenhaltiges derbes Knötchen an 
der Vorhaut; Inkubation ca. 4 Wochen. 

2. 5. 11. Haselnußgroßer, nicht ulzerierter flachrundlicher Tumor der Vorhaut C+ Spir.). 
Links starke typische Orchitis und Periorchitis syphilitica. Charakte­
ristische linksseitige Drüsen. 

9. 6. 11. Alle Erscheinungen bedeutend zurückgegangen. 
26. 6. 11. Tier vollkommen normal. 

8. 8. 11. Tier vollkommen gesund. 

Kaninchen 771, am 15. 3. 11 nur in den linken Hoden geimpft. 
18. 4. 11. Links beginnende diffuse Orchitis; Inkubation ca. 4 Wochen. 
24. 5. 11. Starke linsseitige Orchitis diffnsa und leichte Periorchitis circnmscripta. 

Typische linksseitige DrQsen. 
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9. 6. 11. Hoden fast gänzlich abgeheilt. 
26.6.11. Hoden normal; beiderseitstypischeKeratitissyphiliticasuperficialis 
8. 8. 11. Links noch leichte corneale Trübnng. 

Kaninchen 772, am 15. 3. 11 in beide Hoden geimpft. 
13. 6. 11. Beiderseits beginnende diffuse Orchitis. Inkubation ca. 4 Wochen. 
20. 4. 11. Tier gestorben. 

Kaninchen 773, am 15. 3. 11 in die Vorhaut und in beide Hoden geimpft. 
13.4. 11. BeideJ1!eits schon gut ausgebildete diffuse Orchitis und Periorchitis. 

circumscriptaj Inkubation 3-4 Wochen. 
2. 5. 11. Beiderseits starke diffuse Orchitis und cirkumskripte Periorchitis; typische 

Drüsen in beiden Leistengegenden; ca. hellergroßer Primäraffekt der 
Vorhaut. 

15. 5. 11. Nachgeimpft in beide Augen mit Hoden von Kaninchen 762 (s. Immunität). 
9.6.11. Starke linksseitige Keratitis syphilitica profunda. ' 

Hoden im Abheilen. 
27.6.11. Beiderseits starke luetische Keratitis. Hoden o. B. 

8. 8. 11. Hoden o. B., desgleichen Augen. 
Kaninchen 774, am 15. 3. 11, wie vorher geimpft. 

13. 4. 11. O. B. 
2. 5. 11. Vorhaut o. B. Beginnende linksseitige Orchitis. Inkubation ca. 

6 Wochen. 
9. 6. 11. Beiderseits schwache, aber doch sichere diffuse Orchitis. Linker Hoden 

extirpiert und verimpft. 
26. 6. 11. Hoden anscheinend normal; Keratitis luetica auf dem rechten Auge. 
8. 8. 11. Alles abgeheilt; Tier normal. 

Mit demselben Virus von Kaninchen 630 wurden am 23. 3. 11 nochmals 7 Kaninchen 
(780-786) in beide Hoden geimpft. Von diesen Tieren starben vier kurz nach der Impfung, 
die anderen drei kurz nach dem Beginn einer beiderseitigen diffusen Orchitis. 

Ergebnis: 
1. In der XIII. Passage ;lind nach fast durchweg nur 3-4 wöchent· 

licher Inkubation sämtliche (= 100%) mit Virus der XII. Passage ge· 
impften Tiere unter sehr schweren lokalen Erscheinungen erkrankt. 

2. In drei Fällen haftete das Virus auch in der Vorhaut und erzeugte 
hier typische Primäraffekte an der Impfstelle. 

3. Bei dreien dieser Tiere traten luetische Allgemeinerscheinungen 
(Schwanztumor, Keratitis) auf. 

XIV. Hodenpasssge. 

Am 22. 5. 11 wurden mit Virus der XIII. Passage, (Kaninchen 774 und 789, 
;;. oben) 8 Kaninchen, Nr. 926-933, in beide Hoden geimpft. 

Kaninchen 926, am 12. 5. 11 wie eben erwähnt geimpft. 
9. 6. 11. Beiderseits an der Impfstelle ca. hellergroße Primäraffekte. 

Inku hation 3 Wochen. 
26. 6. 11. O. B. Abgegeben. 

Kaninchen 927, wie vorher geimpft. 
9. 6. 11. Beiderseits ziemlich starke diffuse Orchititis; Primäraffekt an der 

Impfstelle; Inkubation 3 Wochen. 
Linker Hoden extirpiert. 

26. 6. 11. Links bedeutend zurückgegangen. 
8. 8. 11. Linker Hoden normal, aber klein und atrophisch. 

Tier abgegeben. 
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Kaninchen 928, wie vorher geimpft. 
9.6.11. Beidereeits beginnende diffuse Orchitis. Inkubation 8 Wochen. 

12. 6. 11. Tier an Seuche gestorben. 

Kaninchen 929, wie vorher geimpft. 
9. 6. 11. Beidereeits beginnende diffuse Orchitis. Inkubation 3 Wochen. 

14. 6. 11. Tier an Beuche gestorben. 

Kaninchen 980, wie vorher geimpft. 
9.6.11. Beidereeits beginnende diffuse Orchitis. Inkubation 8 Wochen. 

26. 6. 11. Rechts Orchitis diffusa und Periorchitis circumscripts. 
Links o. B. 

80. 6. 11. Tier getötet und linker Hoden verimpft. 

Kaninchen 981, wie vorher geimpft. 
9. 6. 11. Beiderseits beginnende diffuse Orchitis. Inkubation 3 Wochen. 

10. 6. 11. Tier getötet; Hoden extirpiert. 
Kaninchen 982, wie vorher geimpft. 

9. 6. 11. Beiderseits beginnende Orchitis diffullll. Inkubation 3 Wochen. 
10. 6. 11. Tier getötet, Hoden extirpiert. 

Kaninchen 933, wie vorher geimpft. 
9.6.11. Beiderseits über haselnußgroße Orchitis circumscripta. Inkubation 

8 Wochen. 
20. 6. 11. Tier getötet. Hoden extirpiert und weiter verimpft. 

In der XIV. Passage beträgt der Ausfall positiver Impfungen eben­
falls 100 %. die Erkrankungen sind sehr intensiv. die Inkubationszeit be­
trägt bei sämtlichen Tieren nur 3 Wochen. 

XV. Hodenpassage. 

Am 20. 6. 11 wurden mit Virus der XIV. Passage (Kaninchen 933) 10 Kaninchen 
(Nr. 1914-1923) in beide Hoden geimpft (siehe auch Serumbehandlung!). 

Von diesen Tieren starben leider kurz nach der Impfung 1915. 1916. 1917. 
1919 und 1921, die übrigen fünf Kaninchen erkrankten an typischer Hodensyphilis 
(XV. Passage). 

Am 30. Ö. 11 wurden mit Virus derselben (XIV.) Passage. aber mit Hoden von 
Kaninchen 930 13 Kaninchen (957-969) in beide Hoden geimpft, und zwar in 
der Weise. daß von der .Hodenemulsion" in jeden Hoden dieser Tiere je 1 ccm 
eingespritzt wurde. Die Inkubationszeit konnte hier aus äußeren Gründen nicht 
festgestellt werden. 

Kaninchen 957. am 80. 6. 11 wie oben angegeben geimpft. 
B. B. 11. Beiderseits mittelstarke diffuse Orchitis. 

29. 8. 11. Linksseitige typische Periorchitis circumscripta. 
3. 9. 11. Tier abgegeben. 

Kaninchen 958, wie vorher geimpft. 
B. 8. 11. Beidereeits diffuse Orchi ti sund cirkumskripte knötchen artige Periorchitis. 

29. 8. 11. Kaninchen gestorben (Diarrböe). 
Kaninchen 959. am 30. 6. 11 wie vorber geimpft. 

8. 8. 11. Rechts kleines periorchitisches Knötcben. 
Links leichte diffuse Orchitis. 

26. 8. 11. Kaninchen ahgegeben. 
Kaninchen 960. am 30. 6. 11 wie vorher geimpft. 

8. 8. 11. . O. B. 
29. 8. 11. Linksseitige cirkumskripte Orchitis. Tier abgegeben. 
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Kaninchen 961, am 30. 6. 11 wie vorher geimpft. 
8. 8. 11. Links o. B. 

Rechte diffuse Orchitis. 
26. 8. 11. Rechtsseitige starke Orchitis diffusa. 

Kaninchen 962, am 30. 6. 11 wie vorher geimpft. 
8. 8. 11. Beiderseits diffuse Orchitis. 

26. 8. 11. Links starke diffuse Orchitis mit ca. markstückgroBem Primäraffekt und 
daumennagelgroßer Periorchitis circumscripta. 
Rechts Orchitis diffusa. 

Kaninchen 963, am 30. 6. 11 wie vorher geimpft. 
8. 8. 11. O. B. 

26. 8. 11. Beiderseits, besonders links starke Orchitis diffusa (Kaiserling.Präparat für 
die Sammlung). 

Kaninchen 964, kurz nach der Impfung gestorben. 
Kaninchen 965, am 30. 6. 11 geimpft. 

8. 8. 11. O. B. 
26. 8. 11. Linksseitige diffuse Orchitis. 

Kaninchen 966, am 30. 6. 11 geimpft. 
26. 8. 11. Beiderseitige diffuse Orchitis, cirkumskripte Periorchitis und links· 

seitiger Primäraffekt. Typische Drüsenschwellung beiderseite 
(Kaiserling· Präparat für die Sammlung). 

Kaninchen 967, wie vorher geimpft. 
8. 8. 11. Beiderseite typische ca. zehnpfennigstückgroße Pri märaffekte mit gleich­

zeitiger diffuser Orchitis. 
26. 8. 11. Mächtige ca. markstückgroBe breit infiltrierte Primäraffekte mit gleich­

zeitiger Orchitis diffusa und typischen Inguinaldrüsen ; verimpft. 
Kaninchen 968, wie vorher geimpft. 

8. 8. 11. O. B. 
26. 8. 11. Rechtsseitige beginnende Orchitis diffusa. 

Kaninchen 969, am 30. 6. 11 wie vorher geimpft. 
8. 8. 11. Rechtsseitige Periorchitis circumscripta. 

26. 8. 11. Rechtsseitige Periorchitis circumscripta und Orchitis diffusa. 

Es folgt aus diesen Befunden, daß das Virus in der XV. Passage an 
Virulenz dem in den vorhergehenden Passagen gleich geblieben ist. Der 
Prozentsatz beträgt auch hier wieder 100 %, auch die Intensität der Er­
krankung ist annähernd die gleiche. 

XVI.-XXIV. Hodenpassage. 

Die Kaninchen, die mit Virus der XV. Passage (Kaninchen 967) geimpft worden 
waren, wurden teils im Kaiserl. Gesundheitsamte zurückgelassen, teils von uns mit 
nach Straßburg genommen. Merkwürdigerweise erkrankten die Tiere, die wir mit 
diesem Virus in Berlin geimpft und mit nach Straßburg genommen hatten, zwar 
sämtlich, aber nicht besonders schwer. In der nächsten, der XVIII. Passage, schien das 
Material derart an Virulenz verloren zu haben, daß von 10 geimpften Tieren nur 2 typisch, 
aber auch nicht besonders stark erkrankten. Das gleiche war in den beiden nachfolgenden 
Serien, der XIX. und XX. Passage, der Fall, so daß unser 'Virus zu erlöschen drohte. 

Inzwischen wurde uns vom Kaiser!. Gesundheitsamte ein syphilitisches Kaninchen 
gesandt, das mit Virus desselben Materials (XXIII. Passage) geimpft worden war. Mit 
diesem Virus impften wir 10 Kaninchen. Innerhalb von 3-5 Wochen waren fast 
sämtliche Tiere stark syphilitisch (diffuse Orchitis) erkrankt (XXIV. Passage). 

5 
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C. Impfungen mit tierischem syphiliüschen Tirus in die Hoden und unter die 
Skrotal haut. 

In Nr. 22 der Deutschen medizinischen Wochenschrift (2. Juni 1910) berichtete 
Tomasczewski über eine einfache Methode, bei Kaninchen Primäraffekte zu erzeugen. 
Tomasczewski beschreibt seine Methode folgendermaßen: .. Bei Kaninchenböcken 
wird der Hoden durch Druck aus der Bauchhöhle vor den Leistenring gebracht, das 
~krotum über ihm ausgespannt und ein kleiner Hautschnitt angelegt. Mit einem 
schmalen, stumpfen Raspatorium wird nun eine lange Tasche gemacht und in diese 
ein Stückchen einer syphilitischen Kaninchenkeratitis oder eines menschlichen Primär­
affektes vorgeschoben. über dem implantierten Gewebsstücke entwickelt sich in der 
Regel nach 10-14-18 Tagen, nur selten später ein umschriebenes, derbes, über die 
Umgebung prominierendes Hautinfiltrat, in dessen Zentrum bald eine flache, mit dünner 
Krullte bedeckte Erosion auftritt. Bei 45 auf diese Weise geimpften Kaninchenböcken 
bildeten sich in 39 Fällen solche Primäraffekte bei einer durchschnittlichen Inkubation 
von 10 bis 18 Tagen. Die klinischen Erscheinungen hatten meist Bestand, oft entwickel­
ten sich rundliche, knorpelharte Platten. ce 

Bereits in der Sitzung vom 8. Dez. 1909 der Berliner mediz. Gesellschaft haben 
wir ein Kaninchen (Nr. 93, S. 41) demonstriert, das mit syphilitischem Material unter 
die linke Skrotalhaut geimpft worden war und nun einen schwer syphilitisch er­
krankten Hoden aufwies. Um nun nachzuprüfen, ob diese Art der Impfung vielleicht 
irgend welchen Einfluß auf die Haftung des syphilitischen Virus oder auf die 
Intensität der Erkrankung habe, haben wir am 7. Januar 1910 14 Kaninchen 
(Nr. 172-185, S. 50) in der Weise geimpft, daß wir das Impfmaterial rechts 
unter die Skrotalhaut geschoben haben, während wir links in gewöhn­
licher Weise intratestal impften. 

Wie die Protokolle dieser Impfserie 'zeigen, erkrankten bei diesen Tieren: 
5 mal beide Hoden gleichzeitig in annähernd gleicher Intensität, 
3 mal nur der linke, intratestal geimpfte Hoden, 
1 mal nur der rechte, nur unter die Skrotalhaut geimpfte Hoden, 
5 mal überhaupt kein Hoden, bezw. waren Tiere kurz nach Impfung gestorben. 

In der gleichen Weise impften wir am 9. 4. 10. 15 Kaninchen (Nr. 312-326, 
s. S. 56 u. ff.), so daß links in die Hodensubstanz, rechts nur unter 
die Skrotalhaut geimpft wurde. Es ergab sich: 

o mal Erkrankung beider Hoden zu gleicher Zeit in annähernd gleicher In-
tensität. 

5 mal Erkrankung des linken, intratestal geimpften Hodens, 
o mal Erkrankung des rechten, nur ,subkutan geimpften Hodens, 
3 mal beide Hoden erkrankt, jedoch in auffallender Differenz sowohl der In­

kubation wie der Intensität (nach subkutaner Impfung bei gleicher oder etwas kürzerer 
Inkubation kleine Knötchen an der Impfstelle, nach intratestaler Impfung, vielleicht 
nach etwas längerer Zeit, stets schwerere Hodenerkrankung). 
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Auf Grund dieser schon vor der Veröffentlichung der Tomasczewskischen 
Arbeit von uns vorgenommenen Impfungen glaubten wir bereits in Nr. 25 der Ber­
liner Klin. Woch. 1910 sagen zu können, daß wir bei Impfungen unter die Skrotalhaut 
nach der Tomasczewskischen Methode, verglichen mit der von uns bisher geübten 
Impfung in die Hodensubstanz, "irgend welche besonderen Unterschiede oder Vorteile 
bezüglich der Haftung des Virus nicht feststellen konnten. Wir glauben, daß der 
Impferfolg in erster Linie von der Virulenz des Impfmaterials abhängt. Im übrigen 
halten wir die Erzeugung von bloßen oberflächlichen Primäraffekten hinsichtlich 
unserer fast regelmäßig erzielten schweren Hodenerkrankungen nicht für einen Fort­
schritt in der experimentellen Syphilisforschung. " 

Die Richtigkeit unserer damaligen Behauptungen zeigen noch deutlich einige 
später vorgenommene derartige Impfserien , deren Protokolle wir deshalb noch aus­

zugsweise veröffentlichen wollen. 
Am 11. 4. 10 erhielten vier Kaninchen (Nr. 344-347) von einer "Hoden­

emulsion " (287, IV. Passage s. S. 52) unter die linke Skrotalhaut und in den rechten 
Hoden je 1 ccm mittels einer Pravazspritze injiziert. 

Kaninchen 344, sm 2. 4. 10 wie beschrieben geimpft. 
28. 6. 10. Beiderseits o. B. 
10. 7. 10. Links kleines linsengroßes Ulcus an der Impfstelle C+ Spir.) 

Rechts o. B. 
26. 7. 10. Links o. B. 

Rechts diffu se Orchitis syphi Ji tica. 
Kaninchen 345, wie vorher. 

28. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. Links linsengroßer derber Knoten C+ Spir.) an 'der Impfstelle. 

Rechts o. B. 
26.7. 10. Links markstückgroße derbe spezif. Platte. 

Rechts: markstückgroßer typischer Primäraffekt, und fingernagel kuppen· 
große Periorchitis im unteren Pol. Typische rechtsseitige Drüsenerkraukung. 

Kaninchen 346, wie vorher geimpft, mit negativem Resultat. 
Kaninchen 347, wie vorher geimpft. 

28. 6. 10. Links kleines linsengroßes derbes Knötchen (+ Spir.). 
Rechts o. B. 

10.7, 10. Links Knötchen ulzeriert; kleiner helJergroßer Primäraffekt; Hoden 
normal. 

Rechts Hoden stark vergrößert, diffus verdickt und nichtreponibel. 
26.7. 10. Links fünfpfennigstückgroßer Primäraffekt der Skrotalhaut. 

Rechts diffuse syphilitische Orchitis und ca. fünfpfennig· 
stückgroßer tiefer Primäraffekt. 

Am 27. 7. 10. wurden 5 Kaninchen (~r. 380-384) mit Virus von Kaninchen 347 (V. Pas· 
sage) links in den Hoden, rechts genau nach den Angaben von Tomasczewski unter die 
Skrotalhaut geimpft. 

Kaninchen 380. 
16. 8. 10. 0, B. 
9. 9. 10. Links typischer Primäraffekt an der Einstichsstelle. 

Rechts o. B. 
7. 10. 10. Links ca. markstückgroßer typischer Primäraffekt. 

Rechts o. B. 
Kaninchen 381: 

16. 8. 10. Links beginnende diffuse Orchitis syphilitica. 
Rechts o. B. 

5* 



kaninchen 1182: 
16. 8. 10. O. B. 
26. 8. 10. Links beginnende diffuse OrchitiM. 

Rechts o. B. 
Kaninchen 883: 

16. 8. 10. Links diffuse Orchitis syphilitica. 
Rechts kleines vereitsrtes Knötchen (- Spir.) an der Impfstelle. 

26. 8. 10. Links starke diffuse Orchitis. 
Rechts o. B. 

Kaninchen 384, kurz nach der Impfung gestorben. 

Desgleichen' wurden 110m 3. 8. 10 10 Kaninchen (Nr. il88, 389. 392-400) mit Virus der 
VIII. Passage (Kaninchen 318, S. 58) links "genau nach Tomasczewski", recht~ intratestal 
geimpft. 

Kaninchen 388, wie oben angeführt, geimpft. 
25. 9. 10. O. B. 
12. 10. 10. O. B. 
15. 10. 10. O. B. Tier gestorben. 

Kaninchen 389, wie oben angegeben geimpft. 
16. 8. 10. O. B. 
26. 8. 10. Links linsengroßes , derbes Knötchen an der Impfstelle C - Spirochaeten). 

Stückehen exzidiert und durchschnitten: Eiter. 
Rechts beginnende diffuse Orchitis. 

Kaninchen 392, wie vorher geimpft. 
16. 8. 10. Linkslinsengroßes derbes Knötchen mit massenJ:1aft Spirochaeten. 

Rechts o. ß. 
26.8. 10. Links Stückchen etwa erbsengroJI. Hoden normal. 

Rechts beginnende diffuse Orchitis. 
9. 9. 10. Links hellergroßer Primäraffekt der Skrotalhaut; Hoden normal. 

Rechts diffuse Orchitis mit typischen Drüsen. 

Kaninchen 393, wie vorher geimpft. 
16. 8. 10. O. B. 
26. 8. 10. Links erbsengroßes Knötchen an der Impfstelle (+ Spir.). 

Rechts o. ß. 
9. 9. 10. Links ca. kleinfingernagelgroße flache Erosion. 

Rechts o. ß. 
25. 9. 10. Beidel'lleits o. B. 

Kaninchen 394, kurz nach der Impfung gestorben. 

Kaninchen 395, wie vorher geimpft. 
16. 8. 10. O. B. 
26. 8. 10. O. B. 

9. 9. 10. O. ß. 
25. 9. 10. Links ca. erbsengroßes Knötchen C+ Spir.). 

Rechts ausgeprägte Orchitis diffuHR und Periorchitis circum­
scripta syphili ticR. 

Kaninchen 396, kurz nach der Impfung gestorben. 

Kaninchen 397, wie oben geimpft. 
16. 8. 10. Links kleines derbes Eiter enthaltendes Knötchen an der Impfstelle (+ Spir.). 

Rechts o. B. 
26.8.10. Links Knötchen etwas größer geworden, enthält aUch Spirochaeten. 

Hoden o. B. 
Rechts überhaselnußgroße cirkumskripte Orchitis syphilitica. 

25. 9. 10. Links o. B. 
Rechts ca. taubeneigroße diffuse Orchitis syphilitica. 

Kaninchen 398, kurz nach der Impfung gestorben. 
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Kaninchen 890, wie vorher geimpft. 
16.8. 10. Links linsengroßes Knötchen (+Spir.). 

Rechts o. B. 
26. 8. 10. Links Knötchen gleichgroß wie am 16. 8. 10 (++ Spir.). 

Rechts beginnende diffuse Orchitis. 
25.9.10. Links haselnußgroßer Knoten C+Spir.) im Nebenhoden. Knöt­

chen an den ImpfsteIlen resorbillrt. 
Rechts diffuRe Orchitis und Periorchitis circumscripta. 

Kaninchen 400, wie vorher geimpft. 
16. 8. 10. Links an der Impfstelle kleines derbes Knötchen (Punktion - Spir.). 

Rechts o. B. 
26. 8. 10. Links Kötchen etwas größer geworden (Eiter! -Spir.) 

Rechts o. B. 
9. 9. 10. Links stat. idem. 

Rechts o. B. 
15. 9. 10. Links ~bszeB an der Impfstelle inzidiert. 

Rechts diffuse Orchitis und Periorchitis circumscripta. 

Am 17. 8. 10 wurden ebenfalls noch 2 Kaninchen links "nach Tomasczewki", rechts 
intratestal mit Virus vom Kaninchen 341 (mit einer syphilitischen Drüse geimpft) geimpft. 

Kaninchen 404, wie oben angegeben geimpft. 
25. 9. 10. Links o. B. 

Rechts beginnende diffuse Orchitis. 
12. 10. 10. Status idem. 

Kaninchen 405, wie vorher geimpft. 
25. 9. 10. Links ca. kleinfingernagelgroße Periorchitis circumscripta; 

Hoden o. B. 
Rechts beginnende diffuse Orchitis. 

10.10.10. Links typischer zehnpfennigstückgroßer P. A. Hoden o. B. 
Rechts diffuse Orchitis syphilitica. 

Desgleichen wurden am 7. 9. 10 2 Kaninchen je 1 ccm "Hodenemulsion" links unter die 
Skrotalhaut und rechts in den Hoden gespritzt. 

Kaninchen 425, wie oben erwähnt geimpft. 
25. 9. 10. O. B. 
12.10.10. Links leichte, ca. kleinfingernagelgroße Periorchitis. 

Rechts mantelförmige dicke Periorchitis u. Orchitis circum­
scripta. 

20.10.10. Beiderseits starke diffuse Orchitis und Periorchitis circumscripta mit typi· 
schen Drüsen. 

Kaninchen 426, wie vorher geimpft. 
25. 9. 10. O. B. 
12. 10. 10. Links o. B. 

Rechts Orchitis diffusa syphilitica. 
Am 20. 10. 10. wurden 10 Kaninchen beiderseits subkutan genau nach den To­

masczewskischen Angaben mit Hodenvirus geimpft. 

Kaninchen 467, am 20. 10. 10 wie angegeben geimpft. 
14.11.10. Beiderseits linsengroße derbe, spirochaetenhaltige Knötchen an der 

Impfstelle. 
28. 11. 10. Knötchen etwa erbsengroß, nicht ulzeriert. 
20.12.10. Knötchen vollkommen geschwunden. Hoden normal. 

Kaninchen 468, wie vorher geimpft. 
14.11.10. Rechts kleines spirochaetenhaltiges Knötchen. 

Links o. B. 
28. 11. 10. Stat. idem. 
20. 12.110. O. B, 
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Kaninchen 469, wie vorher geimpft. 
14.11.10. Beiderseits ca. hellergrolle Primäraffekte der Skrotal haut. 
28.11.10. Primäraffekte fast gänzlich abgeheilt. 
20. 12. 10. O. B. 

Kaninchen 470, wie vorher geimpft. 
14. 11. 10. O. B. 
28. 11. 10. Beiderseits kleine mit Schorf bedeckte Erosionen, deren Quetschsaft aber 

keine Spirochaeten enthAlt. 
20. 12. 10. O. B. 

Kaninchen 501, wie vorher geimpft. 
14.11.10. Beiderseits kleine hirsekorngroße epirochaetenhaltige Knötchen. 
28.11. 10. O. B. 
20. 12. 10. O. B. 

Kaninchen 502, wie vorher geimpft. 
14.11.10. ßeidereeits ca. erbeengroße Knötchen <+ Spir.). 
28.11. 10. Knötchen beiderseite viel kleiner geworden <+ Spir.). 
20. 12. 10. O. B. 

Kaninchen 503, wie vorher geimpft. 
14.11.10. Beiderseits kleine hirsekorngroße Knötchen. 
28.11.10. Links ca. kleinfingernagelgroße periorchitische Platte. 

Rechts Stat. idem. 
21. 12. 10. Links linsengroßer Rest der Platte. 

Rechte o. B. 
3. 1. 11. Beiderseits o. B. 

Kaninchen 504, wie vorher geimpft. 
14.11.10. O. B. 
28.11.10. O. B. 
21. 12. 10. O. B. 

Kaninchen 505, wie vorher geimpft. 
14.11.10. Beiderseits kleine Primäraffekte. 
28.11.10. Primäraffekte beiderseits ca. zehnpfennigstückgroß; Rand· 

partie gut infiltriert. Hoden o. B. 
20.12.10. Stat. idem, vielleicht etwas zugenommen. Beiderseits typische Drüsen. 

Hoden o. B. 
H. 1. 11. Primäraffekte, bes. links bedeutend kleiner geworden. 

Rechte ca. bohnengroße Drüse. 
24. 1. 11. Hoden und Skrotalhaut zeigen Rn Stelle der Primäraffekte weißliche, strah· 

lige Narben. 
Kaninchen 506, wie vorher geimpft. 

14.11.10. Rechte ca. kl einfingerkuppengro ßer Primäraffek t. 
Links o. B. 

20. 12. 10. O. B. 

Resümieren wir noch einmal kurz, so ergibt sich, daß bei Implan­
tieren des Impfmaterials unter die Skrotalhaut eine primäre Haftung des 
Virus, bezw. eine Weiterentwicklung der Spirochaeten im Impfstückehen 
und im angrenzenden Gewebe nicht wesentlich früher und auch nicht in 
einem größeren Prozentsatz zustande kommt, als nach Impfung in das 
Hodenparenchym. Es kann wohl auch bei diesem Impfmodus an dieser 
Stelle zur Ausbildung einer cirkumskripten Periorchitis oder eines Primär­
affektes kommen. Letzterer sitzt in der Regel in der Skrotal haut, der 
Hoden selbst bleibt meist normal. Selten kommt es hierbei zu schweren 
Skrotal- bezw. Hodenerkrankungen, wie sie bei gleichzeitiger. intratestaler 
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Impfung mit demselben Material fast immer entstehen. In der Regel 
aber wird die kleine anfängliche Periorchitis circumscripta, bezw. das 
periorchitische Knötchen nach kurzer Zeit wieder resorbiert. 

KlinischeS Bild der primären Hodensyphills der Kaninchen. 

Das klinische Bild, unter dem die experimentell erzeugten syphilitischen Hoden­
erkrankungen der Kaninchen verlaufen, tritt, wie wir aus dem Vorhergehenden fest: 
stellen konnten, in drei Krankheitsformen in Erscheinung: 

1. In Form eines Gesch würs auf der Skrotalhaut, das durchaus nicht immer 
an der Einstichstelle lokalisiert ist. Der Hoden und Nebenhoden ist hier meist voll­
kommen intakt. Das Geschwür selbst erscheint entweder als flache, 
uncharakteristische, meist mit einer trockenen Borke bedeckte Ulzeration 
oder Erosion und kann dann nur durch den Nachweis der Spirochaete pallida als 
syphilitische Erkrankung sichergestellt werden, oder es entspricht mehr oder 
weniger dem menschlichen Primäraffekt, insbesondere dem an der Vorhaut 
lokalisierten. Dann zeichnet es sich aus durch rundliche oder ovale Form mit 
steilen Rändern und wallartig verdickter derber Umgebung. In dieser oft 
sehr breiten und massigen derben Indurationszone findet man dann besonders zahlreich 
die Spirochaete pallida. Letztere Krankheitsprodukte pflegen in 2-3 Wochen, meist 
mit Hinterlassung einer weißlichen strahligen ~arbe, abzuheilen, während erstere, die 
Erosionen, in der Regel schon nach 5-8 Tagen ohne weiteres spontan verschwinden. 

2. In Form einer ohronischen Hodenentzündung bei intakter Skrotal­
haut. Auch hier lassen sich wieder zwei verschiedene Arten der Erkrankung fest­
stellen. Entweder vergrößert sich nach einer mehr oder weniger langen Inkubations­
zeit der Hoden und auch in geringem Grade der Nebenhoden langsam und 
gleichmäßig, oft auf das Doppelte seiner ursprünglichen Größe, wird mehr rundlich 
oval, von derber, prall elastischer Konsistenz und ist nicht mehr durch den Leisten­
kanal zurückzuschieben - Orchitis diffusa oder interstitialis syphilitica -, 
oder es erkrankt nur ein Teil des Hodens in derselben Weise, der aber dann deutlich 
gegen das übrige Hodengewebe abgrenzbar ist - Orchitis circumscripta syphi­
litica. In dem zähen, fadenziehenden, aber klaren Punktionssaft des so erkrankten 
Hodenparenchyms finden sich stets massenhaft typische Pallidae. Meist sind die 
entsprechenden Lymphdrüsen charakteristisch vergrößert. 

3. In Form einer schwieligen Verdickung der Hodenhüllen, und zwar 
inAbesondere der Tunica vaginalis. Auch hier erkrankt entweder ein größerer Teil der 
Tunica, der meist hüllen- oder mantelartig den oft verkleinerten, scheinbar atrophischen 
Hoden umgibt - Periorchitis diffusa syphilitica -, oder die Tunica ist nur 
stellenweise in Form mehr oder weniger breiter dicker Platten verdickt - Peri­
orchitis oircumscripta syphilitica -. Dieses derbe schwielen artige Gewebe enthält 
ebenfalls zahlreiche Pallidae. Die Leistendrüsen sind nur bei ausgedehnteren Er­
krankungen wahrnehmbar vergrößert. Meist ist dann auch der darunter liegende 
Hoden in oben beschriebener cirkumskripter Weise beteiligt. Zur Periorchitis circum­
scripta syphilitica kann man wohl auch isolierte erbsen- oder lineengroße knötchen-
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artige Verdickungen rechnen, die oft unmittelbar unter der Skrotalhaut fühlbar sind 
und massenhaft typische Spirochaeten enthalten. 

Was die Zeit, nach welcher diese Hodenerkrankungen auftreten, also die Inkuba­
tionszeit betrifft, so ist diese recht verschieden und hängt unserer Ansicht und Er­
fahrung nach in erster Linie ab von der Virulenz und Pusagenhöhe des Virus. 
Sie betrug anfänglich 8-10-12 Wochen im Durchschnitt, während sie in den 
höheren Panagen sich auf durchschnittlich 3 Wochen verkürzte. Das Hoden­
virus verhält sich demnach analog dem syphilitischen AugenviruB, denn auch 
bei diesem findet, wie wir gesehen haben, eine durchschnittliche Verkürzung der In­
kubationszeit .in den höheren Passagen statt. Ähnlich wie dort kann die Inkubations­
zeit innerhalb der einzelnen Passagenserien variieren, d. h. es können mitunter im 
Durchschnitt abweichende abnorm lange oder kurze Inkubationszeiten vorkommen. 
Die Inkubationszeit ist naturgemäLl auch länger bei menschlichem Virus wie bei 
tierischem, bezw. bei Kaninchenmaterial. Als durchschnittliche Inkubationsdauer bei 
Skrotalimpfungen gibt Ossola bei Kaninchenmaterial 31 Tage, bei menschlichem 
46 1/. Tage und Truffi (nach Pürkhauer) folgende Zeiten an: 

1. Serie 2 Monate, 

2. " 45 Tage, 

3. .. 30 " 
4. 

5. 
6. 
7. 

.. 

.. 

12 
20 
11 
13 

" 
" .. 
.. 

·Auch Truffi schließt hieraus ebenfalls auf eine progressive Verminderung der 
Inkubationsperiode. 

Auch der Prozentsatz der positiven Impferfolge ist nach unseren Er­
fahrungen in den höheren Passagen ein viel gröLlerer. Während wir anfänglich nur 
8, bezw. 25% positiver Resultate bei unseren Hodenimpfungen erzielen konnten, be­
trug dieser in den höheren Passagen 70-80, ja 100%. Auch die Intensität der 
jeweiligen Hodenerkrankungen ist in den höheren Passagen entschieden eine stärkere. 

Wir gehen wohl nicht fehl, wenn wir annehmen, daLl die Virulenz des zur 
Hodenimpfung verwendeten Materials mit der Höhe der Passagen zunimmt. 

Wir haben die oben angeführten Krankheitsformen als primäre Kaninchen­
syphilis bezeichnet, weil diese nur an oder in dem geimpften Organ, also lokal, 
auftreten. Es kann aber nicht bezweifelt werden, daß bei besonders ausgeprägten 
Hodenerkrankungen bereits eine Allgemeininfektion des Organismus besteht. Für 
diese Annahme sprechen die von uns wiederholt gemachten Beobachtungen, dal! bei 
nur einseitiger Hodenimpfung und Erkrankung auch der andere, nicht geimpfte Hoden 
gleichzeitig oder später syphilitisch erkrankte, ja, daß in einem Falle außerdem ein 
papelähnliches Syphilid am After entstand und daß nach Abheilen solcher Hoden­
erkrankungen bei denselben Tieren sekundäre syphilitische Hornhauterkrankungen 
auftraten. Der sichere Beweis aber, daLl eine syphilitische Allgemeininfektion nach 
intraskrotaler Impfung möglich ist, wurde von uns dadurch erbracht, daß wir bei zwei 
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Kaninchen durch Verimpfung von Milz·, Leber·, Knochenmarkbrei und von Blut eines 
lokal an beiden Hoden syphilitisch erkrankten Kaninchens 2-3 Monate nach der 
Impfung heide Male eine typische Periorchitis syphilitica circumscripta des geimpften 
Organes (mit Spirochaeten) feststellen konnten. 

111. Kutane, subkutane und intraperitoneale Impfungen sowie Impfungen syphilitischen 
Materials in innere Organe von Kaninchen. 

a) Kutane und subkutane Impfungen. 

Neben der Verimpfung syphilitischen Materials in die Augen und Hoden von 
Kaninchen versuchten wir auch eine Haftung des syphilitischen Virus auf kutanem 
Wege zu erzielen, lange Zeit freilich mit völlig negativem Resultat. 

Wir lassen hier die Protokolle dieser Versuche folgen; 

1. Kaninchen 17, am 24. 3. 09 in der Charite mit spirochaetenhaltigem Saugsernm in der 
Weise geimpft, daß die Haut auf der Bauchseite in ca. Talerstückgröße 
abrasiert, diese Fläche mit einem Skalpell leicht skarifiziert und dann in 
diese Wunden das Virus eingerieben wurde. 

2. 4. 08. Impfstelle völlig normal. 
23. 4. 08. Impfstelle normal, nur etwas stärker behaart wie die übrige Haut. 
3. 5. 08. O. B. 
5. 6. 08. O. B. 

2 u. 3. Kaninchen 143 und 144 (4-5 Wochen alt) erhielten am 5. 8. OU je 2 cem einer 
spirochaetenhaltigen "Hodenanfschwemmung" unter die Rückenhaut 
injiziert. 

9. 9. 09. O. B. 
12.10. 09. O. B. 
24.11. 09. O. B. 
3.12. 09. O. B. 
2. 1. 10. O.B. 

4. Kaninchen 109, am 9. 9. 09 in der Weise geimpft, daß eine ca. markstückgroße rasierte 
und skarifizierte Stelle der Rückenhaut mit Stückchen aus dem primär· 
affektähnlichen Geschwür von Kaninchen 34 fünf Minuten lang ein· 
gerieben wurde. 

23. U. 09. O. B. 
11. 10. 09. O. B. 
23. 12. 09. O. B. 

5. Kaninchen 163, am 17. 12. 09 in der Weise geimpft, daß mittels des Troikarts, ähnlich 
der Impfung unter die Skrotalhaut, ein Stückchen Hodenvirus von 
Kaninchen 93 unter die Haut neben der Scheide eingeschoben wurde. 

28. 2. 10. O. B. 
13. 4. 10. O. B. 

6. Kaninchen 164, am selben Tage mit demselben Virus an gleicher Stelle, ebenfalls 
erfolglos geimpft. 

7. Kaninchen 178, am 7. 1. 10 mit Virus von Kaninchen 139 kutan an der Außenseite des 
rechten Oberschenkels geimpft. 

17. 2. 10. O. B. 
31. 3. 10. O. B. 
13. 4. 10. O. B. 
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8. Kaninchen 204, am 26. 1. 10 in der WeiH geimpft, daß di8iMlm Tier 1 ccm einer "Hoden· 
aufachwemmung" (Kaninchen 197) unter die Haut des linken Ohr .. 
gespritzt wurde. 

15. 8. 10. O. B. 
26. 4. 10. O. B. 
26. 5. 10. O. B. 

9. Kaninchen 206, erhielt am 26. 1. 10 4 ccm von dem bei Kaninchen 204 verwendeten 
Material unter die Bauchhaut gespritzt. 

15. 8. 10. AbBzeB an der Impfstelle. 
10. Kaninchen 227 erhielt am 8. 8. 10 den ganzen Reet eines zur Gewinnung von "Hoden. 

emalsion" aasgepreßten Hoden. (Kaninchen 158) subkutan unter die 
Bauchhaat. 

15. 8. 10. Großer flacher Abszeß. 
81. 4. 10. Allee scheint resorbiert IU ,ein. Bauch glatt. 
22. 4. 10. O. B. In beide Hoden nachgeimpft. 

11. Kaninchen 826 war am 9. 6. 11 außer in beide Hoden noch in den Vorhautsack, 
unter die Haut ftber der Nue, unter die Conjunctiva palpebralis 
sin. superior und kutan (durch Einreiben) an der Schnauze und am 
rechten oberen Augenbogen geimpft worden. 

20. 6. 10. O. B. 
28. 7. 10. O. B. 
16. 8. 10. O. B. 

12. Kaninchen 325 war am 9. 6. 11 mit demselben Material auSer in die Hoden noch kutan 
in die skarifizierte Ei c hel geimpft. 

20. 6. 10. O. B. 
28. 7. 10. O. B. 
16. 8. 10. O. B. 

18. Kaninchen 485 wurde am 28. 9. 10 in die skarifizierte Haut beider Augenbögen 
unter Taschenbildung 5 Minuten lang Virus von Kau. 400 (IX. Pusage) 
eingerieben. Starke Blutung während der Impfung. 

7.10. 10. Beiderseite noch leichte Borken. 
28.11. 10. Beidemeite noch leichte schuppende Borken; Impfgegend etwu verdickt 

(+ Spir.). 
20.12. 10. Beiderseita gute typische, etwa fingernagelgroSe Primäraffekte. 
18. 1. 11. Primäraffekte spontan geheilt. 

14. Kaninchen 486, wie vorher am 28. 9. 10 geimpft. 
7.10. 10. Noch leichter Schorf beideneite. 

12.10. 10. An der rechten Impfstelle zwei ca. linsengroSe etwas erhabene 
flache baarlose, quaddelartig sich anfühlende leicht rosarote Stellen, die 
im Quetechsatl; Spirochaeten enthalten (Inkubationszeit ca. 5 Wochen). 

28.11. 10. Beiderseite breite mit trocknen kleinen braungeiben Borken besetzte wulst· 
förmig infiltrierte Stellen (+ Spir.). 

20. 12. 10. Stellen etwas zurückgegangen. 
4. 2. 11. Stellen noch schwach wahrnehmbar. 

10. 8. 11. Beiderseite Augenbögen vollkommen geheilt. Linksseitige typische Keratitis 
8 y P h ilI ti c a. 

18. 4. 11. Beideneits typische Keratitis syphilitica. 
24. 5. 11. Linkes Auge O. B. 

Rechte noch geringe Comealtrübung: 
9. 6. 11. Augen klar. Tier sehr matt, abgemagert. 

11. 6. 11. Tier gestorben. Sektion O. B. 
15. Kaninchen 487, am 28. 9. 10 mit Hodenemulsion ans demselben Material wie vorher 

(Kaninchen 400) subkutan an den Augenbögen geimpft. 
7. 10. 10. O. B. 

~5. 12. 10. O. B. i an Seuche gestorben. 
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16. Kaninchen 510, am 20. 10. 10 durch Einreiben von Hodenvirus in die skarifizierte 
Bauchhaut geimpft. 

14. 11. 10. O. B. 
20. 12. 10. O. B. 
3. 1. 11. O. B. 

15. 2. 11. O. B. 
20. 3. 11. O. B. 

17. Kaninchen 606, am 21. 12. 10 mit Hodenmaterial von Kaninchen 450 mit Skarifikatiou 
und Taschenbildung am Penis kutan geimpft. 

25. 11. 10. Tier gestorben. 

18. Kaninchen 607, Bm 2J. 12. 10 mit diesem Hodenmaterial subkutan (Stückchen einge· 
schoben) am Penis geimpft. 

29. 12. 10. Tier gestorben. 

19-21. Kaninchen 609-611 erhielten am 21. 12. 10 Stückchen von Vil'Us 450 subkutan 
in die Seitenwände der Vagina implantiert. 

29. 12. 10. O. B. 
5. 1. 11. O. B. 

16. 3. 11. O. B. 
24. 4. 11. O. B. 

22. Kaninchen 656, an beiden Augenbögen und auf dem Rücken unter Skarifikation 
und Taschenbildung am 20. 1. 11 mit Virus von Kaninchen 558 (XI. Passage) 
kutan geimpft. 

24. 1. 11. An den Impfstellen noch kleine Schorfe. 
4. 2. 11. Impfstellen normal. 

10. 2.11. Auf dem rechten Augenbogen kleines papulo·kru8töses Geschwür 
(+ Spir.). Links o. B. Inkubationszeit ca. a Wochen. 

13. 4. 11. Rechts o. B. 
Links pfenniggroßer typischer Primäraffekt. 

14. 5. 11. O. B. 
26. 6. 11. O. B. 

23. Kaninchen 657, am 20. 1. 11 wie vorher, aber auch noch gleichzeitig in das innere Ohr 
geimpft. 

28. 1. 11. O. B. 
4. 2. 11. O. B. 

10. 2. 11. Links kleinfingerkuppengroßer Primäraffekt. Inkubation 
3 Wochen. 

13. 4. 11. Beiderseits liber zehnpfennigstückgroße typische Primäraffekte; an der 
linken Ohrwurzel ca. bohnengroßes papulöses Syphilid. 

2. 5. 11. Mächtige markstückgroße, fast das ganze obere Augenlid einnehmende Primär· 
affekte; bohnengroßer Ohrtumor und haselnüJ>großer periostitiseher spi­
rochaetenhaltiger Tumor (s. Kaninchen 655) auf dem linken Nasen­
rücken. 

24. 5. 11. Knochenauftreibung uud Ohrentumor verschwunden. Primäraffekte bedeuteud 
kleiner geworden. 

26. 6. 11. Erbsengroßer Rest am linken oberen Augenbogen. 
5. 8. 11. O. B. 

28. 8. 11. O. B. (s. auch Vererbung). 

24. Kaninchen 658, am 20.1. 11 wie vorher an den Augenbögen geimpft. 
24. 1. 11. O. B. 

4. 2. 11. O. B. 
10. 3. 11. O. B. 
13. 4. 11. Beiderseits kleine flache, leicht infiltrierte blaurötliche, mit 

kleinen weißlichen Schüppchen bedeckte Stellen, deren Quetsch· 
saft Spirochaeten enthält. Inlmbations71eit ca. 10 Wochen, 
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25. Kaninchen 659, am 20. 1. 11 wie vorher geimpft. 

24. 1. 11. O. B. 
4. 2. 11. O. B. 

10. 3. 11. O. B. 
13. 4. 11. Links oben pfenniggroßer PrimIIraffekt. Inkubation ca. 10 Wochen. 
2. 5. 11. ca. markstl1ckgroßer typischer PrimAraffekt. 

24. 5. 11. PrimIIraffekt in Rl1ckbildung. 
28. 5. 11. Tier gestorben. Sektion o. B. 

Am 15.3. 11 waren vier Kaninchen, Ni. 769, 770,773 u. 774 in beide Hoden und subkutan 
unter die Vorhaut mit Virus von Kaninchen 630 (XII. Passage) geimpft worden. Wie das Pro­
tokoll auf S.62 u. ff. nachweist, bekamen drei Tiere einen typischen PrimIIraffekt an der 
ImpfstellII; bei einem Kaninchen wurde keine Haftung erzielt. 

Am 23. a. 11 erhielten zwei weibliche Kaninchen (Nr. 787 und 788) ein Stückchen von 
Hodenmaterial 630 (XII. Passage) subkutan vorne unter die rechte Seiten wand der 
Scheide implantiert. 

26. Kaninchen 787, wie eben angefl1hrt, geimpft. 
13. 5. 11. Kleines hirsekorngroßes, derbes Knötchen an der Impfstelle C+ Spir.). 
27. 6. 11. Knötchen linsengroß, nicht ulzeriert. 

8. 8. 11. Scheide o. B. 
27. Kaninchen 788, am 23.3. 11 wie oben erwähnt, geimpft. 

13. 5. 11. ca. kleinflngernagelgroJler Primäraffekt am Introitus Vaginae; In­
kubation ca. 5 Wochen. 

8. 8. 11. Vagina o. B. 

b) Intraperitoneale Impfungen. 

1. Am 20. 1. 09 erhielten zwei kleine vier Wochen alte Kaninchen je 0,1 ccm 
Bpirochaetenhaltiges Saugserum (Primäraffekt) in t rap e r ito n e a I injiziert. 

Das eine Tier starb am anderen Tage, in der Bauchhöhlenflüssigkeit waren keine 
Spirochaeten nachzuweisen, desgleichen nicht bei dem anderen Kaninchen, trotz zahl­
reicher Untersuchungen der durch Punktion gewonnenen Flüssigkeit. Auch im Blut 
fanden sich nie Spirochaeten. 

Tier am 15. 2. 09 an Seuche eingegangen. Die Sektion ergab keinerlei luetischen 
oder luesverdächtigen Befund. In den inneren Organen fanden sich (nach Levaditi) 
keine Spirochaeten. 

2. Am 25. 1. 09 erhielten zwei Junge, zwei Tage alte Kaninchen je 0,2 ccm 
spirochaetenhaltiges Saugserum (Genitalpapel) und 0,3 ccm physiologische Kochsalz­
lösung in die Bauchhöhle injiziert. 

Am andern Tag ließen sich bei keinem der Tiere Spirochaeten in der Bauch­
höhlenflüssigkeit nachweisen, ebensowenig im Blut. Am nächsten Tage starb das eine 
Tier, am übernächsten das andere. Bei keinem konnten Spirochaeten nachgewiesen 
werden. 

3. Am 29. 1. 09 bekam ein junges, vier Wochen altes Kaninchen 0,2 ccm 
spirochaetenhaltiges Saugserum (primäraffekt) mit 0,8 ccm physiologische Kochsalz­
lösung verdünnt in die Bauchhöhle injiziert. 
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Das Tier wurde bis zum 15. 2. beobachtet, ohne daß irgend welche syphilis· 
verdächtigen Symptome. beobachtet oder Spirochaeten im Blut oder in der Bauchhöhlen· 
flüssigkeit gefunden worden wären. 

4. Am 24. 3. 10 wurde ein mittelgroßes Kaninchen mit 0,2 ccm spirochaeten­
haltigem Saugserum (Primäraffekt) in dip Bauchhöhle geimpft. 

Beobachtet bis 5. 6. ohne irgend welche syphilisverdächtige Erscheinungen. Niemals 
im Blut oder in der Bauchflüssigkeit Spirochaeten. Tier getötet. 

Organe nach Levaditi gefärbt, ergaben keine positiven Spirochaetenbefunde 
(Leber, Milz, Nieren). Es ließen sich nirgends Spirochaeten nachweisen. 

5. Am 27.10. 08 wurde einem mittelgroßen Kaninchen das typisch luetisch 
erkrankte rechte Auge entfernt und in die Bauchhöhle per laparotomiam implantiert. 

Während der nächsten Tage wurde täglich das Blut untersucht, ohne daß Spiro­
chaeten in ihm gefunden worden wären. 

Am 7. 11. 08 wurde das Tier wieder laparotomiert. Das Auge wurde nicht 
gefunden, wahrscheinlich war es resorbiert. Im Blut und in der Bauchhöhlenflüssig­
keit fanden sich keine Spirochaeten. 

Am 1. 12. 08 erhielt dieses Tier wieder ein stark syphilitisches Auge in die 
Bauchhöhle verpflanzt. Auch hier fanden sich in der Folgezeit weder Spirochaeten im 
Blut noch in der Peritonealflüssigkeit_ Auch zeigte das Serum keine spezifischen 
Spirochaeten -Antikörper. 

6. Am 15. 11. wurde einem drei Wochen alten Kaninchen das stark syphilitische 
rechte Auge eines Kaninchens in die Bauchhöhle per laparotomiam verpflanzt. 

Niemals wurden in der Folgezeit Spirochaeten im Blute oder der Bauchhöhlen· 
flüssigkeit gefunden. Auch sonst zeigte das Tier keinerlei luesverdächtige Erscheinungen. 
Es starb am 2. 2. 09 an Seuche. 

7. Am 23. 11. 08 erhielt ein etwa 14 Tage altes Kaninchen etwa 0,5 ccm breiiges 
Quetschmaterial von einem frisch exzidierten Primäraffekt mit 0,5 ccm Ascites· 
flüssigkeit - um das Tier event!. für menschliches Virus empfänglicher zu machen 
- in die Ohrvene eingespritzt. 

Im Blut niemals Spirochaeten; keinetlei krankhafte, luesverdächtige Symptome. 
Am 15. 2. 09 wegen Seuche getötet. 

8. Am 24. 4. 09 erhielten fünf junge, drei Tage alte Kaninchen etwa 0,6 ccm 
einer Emulsion von stark spirochaetenhaltigem Kaninchenhodenmaterial in 
physiologischer Kochsalzlösung intraperitoneal eingespritzt. 

Am 25. 4., 26. 4., 27. 4. und 30. 4. fanden sich bei keinem der Tiere weder 
im Blut noch in der Peritonealhöhle Spirochaeten. Zwei Tiere starben am nächsten 
Tage. Ein Tier wurde acht Tage später getötet; im Blut und in der Bauchhöhle 
keine Spirochaeten; Milz, Leber, Lunge und Niere eingelegt und nach Levaditi im· 
prägniert: Befund: In keinem der untersuchten Organe fanden sich Spirochaeten. 

Die anderen Tiere wurden nach weiteren acht Tagen getötet mit demselben 
negativen Befund. 
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Wir haben diese Versuche, nach intraperitonealer Impfung eine Haftung deI! 
syphilitischen Virus zu erzielen, zu dieser Zeit abgebrochen und sie erst viel später 
in einigen wenigen Versuchen wieder aufgenommen. 

10. A.m 17. 2. 11 erhielten drei, 8 Tage alte Kaninchen je 2 CCID einer Bodenemnlsion 
(Boden von Kaninchen 547 und 5511, XI. Passage) intraperitoneal injiziert. 

A.m 19. 2. 11 starb du eine Kaninchen i Bpirochaeten wurden in der Banchhilhlenftüssig. 
keit nicht gefunden. 

17. 8. 11. Die beiden überlebenden jungen Kaninchen, Nr. 890 und 891, zeigten keinerlei 
pathologische Befnnde. 

6. 4. 11. Beide Tiere o. B. 
18. 4. 11. Beide Tiere sehen leicht atruppig aua; aouat o. B. 
19. 4. 11. 890: Beginnender Schwanztumor; starker typischer Nasentumor, 

Coryza. 
891: typische Paronychla an zwei Zehen der Vorderbeine (R. a. All· 

gemeinsyphUis und deren Symptome). 
12. 5. 11. Heide Tiere zeigen keine luetischen Erscheinungen mehr. 
13. 5. 11. Kaninchen 890 t, Sektion o. B. 

Kaninchen 891 o. B. 
26. 11. 11. Kaninchen 891 auch gestorben, o. B. 

c) Impfung in innere Organe von Kaninchen. 

Schon frühzeitig haben wir Versuche angestellt, durch Implantierung des 
syphilitischen Impfstoffes in innere, bezw. drüsige Organe von Kaninchen eine 
Haftung des Virus zu erzielen. So ha:ben wir bei einem Tier in die Eierstöcke, 
die durch Laparotomie freigelegt worden waren, mehrere Stückchen einer syphilitischen 
Kaninchencomea eingepflanzt. Das Tier starb nach ungefähr vier Wochen an der 
Seuche und kam leider nicht zur Sektion. 

Zwei Weibchen erhielten in mehrere Milchdrüsen das eine spirochaetenhaltiges 
Saugserum, das andere Quetschmaterial aus dem syphilitischen Hoden des unten an· 
geführten Kaninchens eingeführt. Letzteres Tier starb nach einigen 'ragen an Seuche 
ohne jeden verdächtigen Befund, das erstere zeigte, über 1 Jahr beobachtet, keine 
krankhaften Erscheinungen. 

Bei anderen Tieren haben wir die langen Röhrenknochen freigelegt, Stückchen 
aus ihnen herausgemeillelt und das Virus in das Knochenmark eillgeschoben; 
ohne Erfolg. 

Bei zwei Kaninchen haben wir den Schädel trepaniert und Impfvirus in das 
Gehirn, bezw. unter die Dura geschoben. In keinem Falle haben wir irgend etwas 
bemerkt, das ein luetisches Krankheitsprodukt angezeigt hätte. 

Wir haben diese Versuche später aus Mangel an Zeit abgebrochen, haben sie 
aber wieder aufgenommen, da sie uns sehr interessant und wichtig erscheinen. Schon 
im Jahre 1899 haben übrigens Brieger und Uhlenhuth vorgeschlagen, das Syphilis· 
virus auf innere Organe zu überpflanzen. 

Ein Fall sei übrigens noch erwähnt, der hierher gehören dürfte. Am 23. 2. 11 
wurde einem' jungen 8 Tage alten Kauinchen (Nr. 711) je ca. 1 ccm einer Hoden· 
emulsion (Kaninchen 636) in beide innere Ohr höhlen mittels Pravazspritze injiziert. 

Am 13. 4. 11 fand sich bei diesem Kaninchen an der rechten Oberlippe ein kleines, 
Iinsengrollea derbes Knötchen, du musenhaft Spirochaeten enthielt. 
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19. 4. 11. Knötchen etwas größer geworden, zentral ulzeriert mit trockner Borke. Be­
ginnender Nasentumor. 

21. 4. 11. Beginnende linkBBeitige Keratitis syphilitica; 110m linken Augen· 
bogen typiscbes linsen großes papuloulzeröses Syphilid. 

1. 5. 11. Kanincben gestorben. Sektion o. B. An der Impfstelle kein pathologischer 
Befund. 

Dieser Fall dürfte sich wohl nur so erklären lassen, daß bei der Impfung syphili· 
tisches Virus in die Blut· oder Lymphbahn gelangt ist und so zu einer Allgem€in. 

infektion geführt hat. 

Fassen wir die Ergebnisse dieser Versuchsreihen zusammen, so können 
wir sagen, daß sowohl bei kutaner wie bei subkutaner und intraperitonealer 
Impfung eine Haftung des syphilitischen Virus an der Impfstelle möglich 
ist. Die nach einer wechselnden Inkubationszeit auftretenden Krankheits· 
erscheinungen sind typisch und enthalten Spi rochaeten. Bevorzugt für 
eine kutane und subkutane Haftung scheint die Genito·analgegend zu 
sein und die Gegend der oberen Augenbrauen. Wahrscheinlich spielt die 
Virulenz des Impfmaterials, bezw. seine Gewöhnung an den Kaninchen· 
organismus (höhere Passagen) bei dem Zustandekommen einer Haftung 

des Virus eine große Rolle. 

Aus der Literatur ist hier noch nachzuholen, daß Wiman einmal am oberen 
Augenlidrande und dem benachbarten Teil der Conjunctiva nach kutaner Impfung 
ein paar kleinere Erosionen beobacht.ete, die spärlich Spirochaeten enthielten. Ähnliche 
Versuche von Impfungen in Cutis und Subcutis, an Rücken und Bauch samt den 
Genitalien und in die Bauchhöhle waren ständig ohne Erfolg. Grouven konnte wieder· 
holt Primäraffekte an den Augenbrauen von Kaninchen erzielen, Truffi 'an Vulva und 
Praeputium und Ossola endlich an Augenbrauen, Anus, großen Schamlippen und 
Praeputium. 

IV. Intravenöse Impfungen. 

A.. Intravenöse Injektion von menschlichem syphilitischen Virus. 

Zur Injektion verwendeten wir anfänglich Saugserum aus möglichst frischen und 
unbehandelten Primäraffekten oder nässenden Papeln. Das Serum wurde entweder 
unverdünnt oder mit körperwarmer physiologischer Kochsalzlösung vermischt in die 
äußere Ohrvene des Kaninchens eingespritzt. 

1. Am 20. 11. 08 erhielt ein mittelgroßes Kaninchen 0,3 ccm stark spirochaetenhaltiges 
Saugserum aus einem Primäraffekt mit 0,8 ccm physiologischer Kochsalzlösung verd!lnnt in die 
linke Ohrvene injiziert. 

21. 11. 08. Allgemeinbefinden gut. Im Blute keine Spirochaeten nachweisbar. 
22. 11. 08. Desgi. 
23. 11. 08. Desgl. 

1. 12. 08. Desgl. 
20. 1. 09. Allgemeinbefinden gut; keinerlei syphilitische oder syphilisverdächtige 

Krankbeitserscheinungen. 
15. 2. 09. O. B., dünner Stuhl. 
20. 2. 09. Tier in der Nacht gestorben; Sektion o. B. In den inneren Organen keine 

Spirochaeten (Levaditi). 
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2. Ein Kaninchen erhielt am 25. 11. 08 0,2 ccm spirochaetenhaltigee SaugBerem aus einer 
frischen niesenden Analpapel mit 0,8 ccm physiologischer KochealzlöBung verdünnt in die linke 
Ohrvene injiziert. 

Verlauf wie vorher; am 20.2. 09 Tier ebenfalls an akutem Darmkatarrh gestorben. 
3. Ein Kaninchen, 14 Tage alt, und ein Kaninchen, drei Wochen alt, erhielten am 7. 11. 08 

je 0,2 ccm Sauperum (ulcus durum) + 0,4 ccm physiologischer Kochsalzlösung intravenös injiziert. 
Das Blut war acht Tage lang jeden Tag im Dunkelfeld untersucht worden, ohne daß sich 

jemals Spirochaeten fanden. Auch in der Folgezeit mehrmals untersucht, ließen sich keine 
Spirochaeten im kreisenden Blut auffinden. Das eine, jüngere Tier starb am 16. 12. 08, das andere 
drei Wochen später. Bei der Sektion zeigten sich keinerlei luesverdächtige Symptome. In Leber, 
Milz und Nieren wurden keine Spirochaeten (Levaditi) gefunden. 

4. Am 23. 11. 08 erhielt ein etwa 14 Tage altes Kaninchen ca. 0,5 ccm breiiges Quetsch­
material von einem frisch exzidierten Primäraffekt mit 0,5 ccm Äscitesflüssigkeit - um das 
Tier eventuell für menschliches Virus empfänglicher zu machen - in die Ohrvene eingespritzt. 

Im Blute niemals Spirochaeten, keinerlei krankhafte luesverdächtige Symptome. Am 
15. 2. 09 wegen Seuche getötet. Sektion o. B. 

Diese Versuche, die in ähnlicher Weise noch an 14 jüngeren und IIlteren Kaninchen an· 
j!6stellt wurden, führten zu keinem Ergebnis (4.-17. Versuch). 

ß. Intravenöse Injektion von tierischem syphilitischen Material. 

Zunächst verwendeten wir für diese Versuche syphilitische Kaninchenhorn­
haut, die wir auf der Höhe der Erkrankung exzidierten, fein zerschnitten und in 
einem sterilen Porzellanmörser mit Kochsalzlösung verrieben. Von dieser Emulsion, 
die stets einige lebhaft bewegliche Spirochaeten enthielt, wurden 1-2 ccm 7 erwachse­
nen Kaninchen in die Ohrvene injiziert. Niemals, trotz häufiger Untersuchung, wurden 
im Blute Spirochaeten gefunden und auch niemals irgend welche syphilitische Er­
scheinungen an diesen Tieren wahrgenommen. 

Später, nachdem es uns gelungen war, durch Verimpfung syphilitischen Virus 
auf Hoden von Kaninchen typische Erkrankungen dieser Organe zu erzielen und in 
Passagen das Virus weiter zu impfen, nahmen wir für diese Versuche solches 
Hodenmaterial, das nicht nur ganz besonders tierpathogen zu sein schien, sondern auch 
die Spirochaeten in enormen Mengen, gleichsam in Reinkultur enthielt. 

Ganz besonders schwierig war es aber anfänglich für uns, das Material, das wir 
verimpfen wollten, so zu präparieren, daß wir es Kaninchen intravenös in größeren 
Mengen injizieren konnten. Am geeignetsten wäre entschieden der reine, faden­
ziehende Punktionssaft gewesen, der sich ja aus jedem syphilitischen Hoden 
gewinnen läßt und stets zahlreiche Spirochaeten enthält. Leider aber erhält man 
immer nur sehr wenig solchen Punktionssaftes. Wir versuchten nun schwer syphilitisch 
erkrankte Hoden auszuquetschen oder auszupressen, indem wir sie durch die Fleisch­
backmaschine trieben oder unter die Buchnersche Presse legten. Aber auch dieses 
Material, das wir so gewannen, war unbrauchbar, da die zähe Masse die Poren der 
Hackmaschinen und der Presse hald verstopfte und außerdem nicht genügend steril 
blieb. Nach langen, vergeblichen Versuchen haben wir nun folgendes Verfahren 
angewendet, das sich uns außerordentlich bewährt hat und das wir deshalb nur 
empfehlen können: 

Ausgeprägte Hoden- und Hodenhüllenerkrankungen werden möglichst aseptisch 
extirpiert, auf einer sterilen Glasplatte mittels eines sterilen Wiegemessers sehr fein zer-
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kleinert, in ein Erlenmeyersches Kölbchen gebracht und mitkörperwarmer physiolo­
gischer Kochsalzlösung übergossen. Das Kölbchen wird dann mit einem sterilen Kork­
stopfen verschlossen - ein Wattebausch eignet sich weniger, da er beim Schütteln 
Material aufsaugt - und im Schüttelapparat l/t-8/4 Stunden geschüttelt. Am besten ver­
wendet man hierzu einen heizbaren Schüttelapparat, der eine konstante Temperatur 
von 87° enthält - besonders bewährt hat sich uns der von Uhlenhuth angegebene 
Kinotherm 1) - da dann die Spirochaeten gut heweglich bleiben und ein durch Injek­
tion kälterer Flüssigkeiten möglicherweise hervorgerufener Shock vermieden wird. Das 
gut durchgeschüttelte Material wird dann in ein über eine sterile Petrischale gebreitetes, 
doppelt zusammengefaltetes Stück steriler Mullgaze ausgeschüttet und mittels einer 
sterilen Pinzette yorsichtig, um das Durchtreten größerer Gewebspartikel zu vermeiden, 
ausgepreßt. Von dieser Aufschwemmung, die wir kurz "Hodenemulsion" nennen, 
und die stets, je nach der Menge des syphilitischen Materials und der Kochsalzlösung, 
mehr oder weniger zahlreiche Spirochaeten enthält, wird dann beliebig viel intravenös 
injiziert. 

Die Technik der intravenösen Impfung gestaltet sich am besten folgender­
maßen (s. auch Uhlenhuth und Weidanz "Praktische Anleitung zur Ausführung 
des biologischen Eiweißdifferenzierungsverfahrens usw." Gustav Fischer, Verlag 1909). 
Der Diener oder der Gehilfe setzt sich auf einen Stuhl, nimmt das Kaninchen, das 
intravenös injiziert werden soll, auf den Schoß und umwickelt Kopf, Leib, Vorder­
und Hinterbeine mit einem Tuch oder mit der Schürze so, daß nur das Ohr 
heraussieht. Am äußeren Rand werden mit einer gebogenen Schere die Haare etwas 
abgeschnitten, dann das Ohr mit heißem Wasser oder nach eventueller vorheriger 
Desinfektion mit einem Ätherbau8ch kräftig abgerieben und die Ohrvene an der 
Ohrwurzel komprimiert. Die Vene schwillt dann zu einem deutlichen Strang an, so 
daß man jetzt mit Leichtigkeit die Kanüle der Injektionsspritze in dieselbe einführen 
kann. Man hat sorgfältig darauf zu achten, daß keine Luftblasen mit in die 
Vene gelangen. Die Tiere werden zuweilen unruhig, sobald man anfängt, den Stempel 
der Spritze vorzuschieben; es kommt deshalb viel darauf an, wie sie vom Gehilfen 
gebalten werden. In jedem Falle tut man gut, die Einspritzung möglichst peripher, 
nahe dem Ohrende zu machen, weil man dann unabhängig von plötzlichen Be­
wegungen des Tieres bleibt und auch für weitere Injektionen genügend freies Feld 
übrig behält. Die Injektion selbst hat ganz langsam und gleichmäßig stattzufinden. 
Nach dem Herausziehen der Kanüle genügt in den meisten Fällen ein kurz dauerndes 
Kneifen mit dem Fingernagel oder einer Klemme, um die Blutung zum Stehen zu 
bringen. Ist in seltenen Fällen die Blutung erheblich, so muß das Gefäß umstochen 
werden. 

A. Impfung erwachsener Kaninchen mit tierischem Material. 

1. Am 14. 7. 09 erhielt ein ausgewachsenes, mittelgroßes weibliches Kaninchen (Nr. 74) 
6 ccm einer solchen Hodenemulsion (von Kaninchen 53) intravenös injiziert. 

15. 7. 09. Allgemeinbefinden gut. Im Blut keine Spirochaeten_ 

') Zu beziehen bei F. u. M. Lautenschläger Berlin. 

6 
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16.- 24. 7. 09. Stat. idem. Niemals Spirochaeten im Blut. 
28. 7. 09. Das Tier erhielt wiederum 1 ccm Hodenemulsion intravenös, in der sich aber 

nur sehr wenig Spirochaeten fanden. 
B. 8 09. Tier gestorben. Path. Befund Lungenseuche. In den inneren Organen 

waren (nach Levaditi) keine Spirochaeten nachweisbar. 
2. Am 8. 11. 09 wurde der syphilitische linke Hoden (Orchitis diffusa lJyphilitica IJ. Passage) 

eines Kaninchens (Nr. 111) extirpiert uud etwa "I. desselben mit der Schere fein zerkleinert; 
mit 50 ccm lauwarmer (350) physiologischer Kochsalzlösung in einem sterilen Porzellan mörser 
zerrieben und durch sterile Gase filtriert. In dem Filtrat fanden sich im Dunkelfeld zahlreiche, 
etwa in jedem Gesichtsfelde 2-3, lebhaft bewegliche Spirochaeten. Von diesem Material wurden 
intravenös injiziert: 

1. Drei erwachsenen Kaninchen (Nr. 128-130) je 2 ccm. 
2. Einem gesunden niederen Affen (Cercocoebus fuliginosus) 8 ecm in die rechte Cubital· 

und in die linke Schenkel vene. 
3. Vier jungen Kaninchen je 2 CCDl dieser Auf~chwemmung. Diese Tiere, die von einer 

Mutter (Kan. 64) mit beiderseitiger typischer Hornhautsyphilis abstammten, waren 
schon wiederholt mit syphilitischem Material vorbehandelt worden. So hatten am 
28. Juli 1909 zwei 'fiere von einer syphilitischen Hodenaufschwemmung (++ Spir.) 
1,0 ccm intraperitoneal erhalten, 2 Tiere dagegen ca. 1,0 CCID desselben Materials 
subkutan unter Bauch· und Rüekenhaut appliziert bekommen. Am 23. Sept. 1909 
hatten wieder sämtliche Tiere die gleiche Dosis von einer nellen Hodenemulsion 
erhalten; am 13. Okt. 1909 war sämtlichen 4 Kaninchen 1 ccm einer sehr epiro· 
ehaetenreichen Hodenaufechwemmung intravenös injiziert worden. 

Zu bemerken iet noch, daß mit einem kleinen Stückchen dieses Hodenmaterials 10 Kaninchen 
(Nr. 131 bis Nr. 140) in üblicher Weise in den linken Hoden geimpft worden waren (s. S. 44). 
Wie sich nun in der Folgezeit ergab, zeigten sieben dieser Tiere teils einen typisl'hen Primär· 
affekt, teils erkrankten sie an einer syphilitischen Orchitis oder Periorchitis. Das Material, 
das demnach in der JII. Tierpassalle 66,6% positiver Impfungen ergab, muß also 
sehr virulent bezw. tierpathogen gewesen sein. 

Kaninchen 128, das am 8. 11. 09 wie oben angegeben, geimpft worden war, wurde bis 
zum 17.2. 1910 beobachtet. Es zeigte niemals irgendwelche syphilitische oder syphilisverdächtige 
Krankheitserscheinungen. 

Kaninchen 129, ebenfalls am 8. 11. 09 wie oben angegeben infiziert, ergab bis zum 
1. 1. 10 einen vollkommen negativen Befund. 

Am 4. 1. 10 (57 Tage nach der Impfung) aber fand sich bei gutem Allgemeinbefinden 
auf der linken Skrotalhaut eine dreieckige, etwa einen halben Pfennig große flach ulzerierte 
Stelle. Sie war mit einer d!lnnen, gelblichbraunen festhaftenden Borke bedeckt, nach deren Abheben 
ein leicht nässender, nicht eitrig belegter Grund zum Vorschein kam. Im Abklatschpräparat sowie 
im Quetschserum aus dieser SteUe fanden sich zahlreiche typische Pallidae: Der Hoden selbst 
war anscheinend vollkommen normal. Auf der rechten Skrotalhaut, über dem unooren Pol des 
Hodens, ließ sich ein heIlergroßes tiefes Gesch wür nachweisen, dessen Ränder leicht verdeckt 
waren. Auch hier wurden wieder im Abklatschpräparat wie im Quetschserum viele PalIidae ge· 
funden. Unterhalb dieses Geschw!lrs fühlte man auf dem Hoden eine etwa kleinfingernagelgroße 
derbe Platte, die mit der Skrotalhaut nicht, wohl aber mit dem Hoden verwachsen war und im 
zähen Punktionssaft massenhaft Spirochaetae pallidae enthielt (Periorchitis circumscripta 
syphilitica dextra). Im oberen Pol des Hodens selbet konnte man eine etwa haselnußgroße 
rundliche Verdickung palpieren, deren zähflüssiger, fadenziehender Punktionssafi zahlreiche Spiro· 
chaeten vom Typus der Pallidae enthielt (Orchitis circumscripta syphilitica dextra)'). 

19. 1. 10. Die beiden Gl\schwüre sind bedeutend größer geworden, ehenso die Platte 
im rechten Hoden. Auch auf dem linken Hoden findet sich jetzt eine 
schmale derbe, spirochaetenhaltige Platte (Periorchitis circumscripta 
syphilitica sinistra). 

') Wir haben Über diesen Fall, der zum ersten Male die Möglichkeit einer Haftung 
des syphilitischen Virus im Hoden nach intravenöser Impfung mit manifesten 
Symptomen beweist, am 12. 1. 10 in der Sitzung der Berl. med. Gesellschaft berichtet und das 
Tier demonstriert. 



83 

26. 1. 10. Geschwür auf der linken Skrotal haut exzidiert und auf gesunde Kaninchen 
verimpft. 

5. 2. 10. Im rechten Hoden ist die kleine plattenartige Verdickung nicht mehr zu 
fühlen; auch das Geschwür ist etwas kleiner geworden. Desgleichen ist 
im linken Hoden die cirkumskripte Verdickung vollkommen geschwunden; 
an Stelle der periorchitischen Platten finden sich zwei etwa erhsengroße 
blasenartige Hervorwölbungen, deren zäher Punktionssaft msssen haft Apiro· 
chaeten enthielt. 

17 .. 2. 10. Beide Hoden erscheinen vollkommen normal, nur rechts, dem Geschwür 
entsprechend findet sich eine kleine, weißliche Narhe, während 
an der Exzisionsstelle links nichts derartiges wahrnehmbar ist. Das 
Tier sieht etwas struppig aus, schnieft und hat leichten Nasenausfluß ; 
Seuchenverdacht. Die syphilitischen Erscheinungen am und im 
Hoden sind also spontan abgeheilt. 

28. 2. 10. Beide Hoden normal. 
15.3. 10. (127 Tage nach der Impfung) Skrotalhaut und Hoden beiderseits normal. 

Tier struppig, anscheinend kränklich; etwas abgemagert. Auf dem rechten 
Auge starke Perikornealinjektion und am oberen Rande der Hornhaut 
schmaler typischer Saum feinster Gefäße (Pannus). Im oberflächlichen Ge­
schabe finden sich Spirochaetae pallidae (Keratitis syphilitica). 

31. 3. 10. Auge wieder vollkommen normal; Keratitis spontan geheilt. 
13. 4. 10. O. B. 
26. 4. 10. O. B. 

9. 5. 10. O. B. 
Kaninchen 130, das dritte der am 8. Nov. 1909 intravenös geimpften Tiere, zeigte nie­

mals irgend welche Erscheinungen. 
Die unter 3 erwähnten, mehrfach gespritzten Kaninchen hatten bis zum 8. 14. 09 keinerlei 

syphilitische Krankheitserscheinungen gezeigt. Am 8. Nov. 1909 bekamen nun diese vier jungen, 
etwa 3-4 Monate alten Kaninchen je 2 ecm obiger Hodenemulsion intravenös injiziert. 

25. 12. 09. Allgemeinbefinden der Tiere normal. 
15. 1. 10. Keine Besonderheiten; Allgemeinbefinden normal. 
1. 2. 10. Zwei Tiere sehen etwas struppig aus und sind deutlich kleiner als die 

anderen beiden Tiere. 
15. 2. 10. Der Befund vom 1. 2. 10 hat sich bedeutend verstärkt; es besteht ein 

großer Unterschied zwischen den zwei Tieren, die klein, im Wachstum 
zurückgehlieben, struppig und abgemagert erscheinen, gegenüber 
den beiden anderen, die weit größer und kräftiger sind, in 
gutem Ernährungszustande sich befinden und ein glänzendes 
glattes Fell besitzen. 

19. 2. 10. (Also 95 Tage nach der Impfung) konnte bei dem einen dieser ab­
gemagerten nnd struppigen Kaninchen, einem Weibchen, noch folgender 
Befund erhoben werden: Das Kaninchen schnieft durch die Nase und hat 
leichten schleimigen Ausfluß aus derselben. In diesem Sekret finden 
sich vereinzelte typische Pallidae. 

über den Nasenbeinen ist jederseits ein rundlicher Höcker fühlbar, der etwa 1 cm 
Durchmesser und 8/. cm Höhe besitzt. Diese Höcker sind von derb·elastischer Konsistenz und 
mit der Unterlage fest und unverschieblich verbunden. Die Oberfläche dieser Tumoren ist glatt 
und gleichmäßig gerundet; die äußere Haut läßt sich überall von ihr abheben. Das Tier wurde 
getötet. 

Nach Durchtrennung der äußeren Haut und nach stumpfem Abpräparieren derselben von 
der Unterlage bezw. von dem Tumor zeigen sich zwei halbkugelige, durch eine 5 mm breite 
Brücke verbundene Tumoren, jeder von der Größe einer halbeu Haselnuß. Ihre Oberfläche 
ist glatt und glänzend, von bräunlich-grauer Farbe, man sieht hier feine Gefäßverästelungen. 
Das Gewebe dieser Tumoren ist von derb-elastischer Konsistenz und von etwas glasiger, leicht 
durchscheinender Bescbaffenheit. Der überzug und das Periost der Knochen geht in die Ge­
schwulst über. 

6* 
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Die Extirpation dieser Tumoren läßt sich nach einigen wenigen Scbnitten größtenteils 
stumpf vornehmen. Auf dom Dnrchschnltt findet sich eine bräunllch.graue, etwa 3 mm breite 
Rindenscbicht, die mit einer zackig.lU Grenze in ein grauweillea Zl!!ntrum tlbergebt. Die Konsistenz 
der beide. Schichten bietet keineu Uuterschied. Bei dem Durchschnitt des recbten Knotens 
findet sich die weiße Substanz in geringerer Ausdebnung vor und ist hier erweicht. 

Im Punktions· bezw. Quetschsaft aus diBllem Nasentumor, der von zäher, fadenziehender 
Konsistenz war, fanden sich massenhaft typische Pallidae. 

In den inneren Organen fanden sich keinerlei syphilitische oder sypbi1isverdächtige Ver· 
änderungen. Auch wurden hier weder mittels des Dunkelfeldes, noch mittels der Schnittflrbung 
(Levaditi) irgend welche Spirochaeten gefunden. 

Fast gleichzeitig mit der Erhebung dieses Befundes, am 26. Februar 1910, konnten wir 
den Beginn ähnlicher Tumoren an der Nase des anderen, marantischen Kaninchens, einem männ· 
lichen Tier, beobachten. 

25. 2. 10. Die Nasentumoren sind fast ebenso groß wie bei dem ersten Tier; die 
Schwanzspit7.e erscheint etwas verdickt. 

28. 2. 10. Gut ausgebildete, ca. haselnußgroße Nasentumoren, deren Pnnktionssaft 
zahlreiche Pallidae enthält. Die Schwanzspitze ist leicht kolbig in einer 
Länge von ca. 'I. cm verdickt und fühlt sich derb·elastisch an. Die äußere 
Haut ist mit dieser Verdickung nicht verwachsen; im zähen, ebenfalls 
fadenziehenden PunktionBBaft aus diesem Schwanz tumor finden sich 
zahlreiche Pallidlle. Die anderen beiden Kaninchen sehen frisch aus und 
zeigen weder diese noch andere verdächtige Erscheinungen. 

8. 3. 10. Die Hälfte des NIlsentumors wird zu histologischen Zwecken exzidiert. Der 
Schwanztumor ist deutlich stärker geworden. Das Tier sieht sehr elend 
aus, schnieft und zeigt Nasen· (+ 8pir.) und Augenaustluß (+ Spir.). 

25. 3. 10. Nasen· und Schwanztumor fast gänzlich verschwunden. 
20.4.10. Nasen· und Schwanztumor spontan geheilt. Tier sehr elend. Links· 

seitige typische Keratitis syphilitica. Die beiden anderen Tiere 
sind gesund. 

18. 4. 10. Das Kaninchen, das in den letzten Tagen immer elender wurde, ist in der 
Nacht gestorben. Da zu dieser Zeit eine 8euchenepidemie in unserem Stall 
ausbrach, und wir gewiBBe Symptome, wie Abmagern, struppiges Fell, 
Nasen· und Augenaustluß damals noch fälschlich als "Seucbenverdacbt" 
auffaßten, so nahmen wir an, daß dieses Tier an der Seuche zugrunde 
gegangen wäre. 

3. Kaninchen 197 wird am 26. 1. 10 mit 8 ccm "Hodenemulsion" (Primäraffekt von 129 
und Periorchitis 1il9 = III. Passage) intravenös geimpft. 

28. 2. 10. Tier gesund, ohne Besonderheiten. 
15. 3. 10. 48 Tage nach der Impfung kleines, uncharakteristisches Geschw(\r am 

unteren Pol des linken Hoden. Untersuchung des Quetscbsaftes ergibt ein 
vollkommenes Fehlen von Spirochaeten. 

31. 3. 10. Hoden vollkommen normal; Geschwür abgeheilt. 
15. 4. 10. Also 79 Tage(l) nach der Impfung scheint sich im rechten Hoden in 

der Mitte nach oben eine derbe Verdickung bilden zu wollen. Der 
Punktionssaft aus dieser Stelle ist zähflüssig und fadenziehend und enthält 
zahlreiche Spirochaeten. 

22.4.10. Typische Periorchitis und Orchitis syphilitica circumscripta 
im rechten Hoden. Der linke Hoden iet normal. 

9. 5. 10. Beginnende Orchitie diffusa des rechten Hodens. 
29. 5. 10. Rechter Hoden etwa um die Hälfte vergrößert, ca. zebnpfennigstückgroße 

Periorcbitis. 
5. 6. 10. Tier gestorben. Sektion o. B. In den 3 inneren Organen (Levaditi) keine 

Spirochaeten. 
4. Kaninchen 198, am 26. 1. 10 wie vorber geimpft, jedoch nur mit 5 ccm Fillesigkeit. 

30. 1. 10. O. B. 
15. 2. 10. O. B. 
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3. 3. 10. O. B. Fraglich, ob nicht beginnende Orchitis links. 
25. 4. 10. (Also 3 Monate nach der Impfung) typische beiderseitige diffuse 

Orchitis. 
5. Kaninchen 199, am 26. 1. 10 wie vorher mit 11 ccm Flüssigkeit geimpft. 

31. 1. 10. An septischer Allgemeininfektion gestorben. 
6. Kaninchim 200, am 26. 1. 10 wie vorher mit 10 ccm Flüssigkeit intravenös geimpft. 

29. 1. 10. An septischer Allgemeininfektion gestorben. 

7. Kaninchen 201, erhielt am 26. 1. 10 wie vorher 5 ccm intravenös. 
28. 2. 10. Allgemeinbefinden gut. Keine Krankheitserscheinungen. 
15. 3. 10. O. B. 
30. 3. 10. O. B. 
13. 4. 10. O. B. Tier in beide Augen nachgeimpft. 
22. 4. 10. O. A. Tier in die Hoden nachgeimpft. 
25. 4. 10. Tier gestorben. Sektion o. B. 

8. Kaninchen 202, am 26. 1. 10 wie vorher mit 5 ccm intravenös geimpft. 
29. 1. 10. An septischer Allgemeininfektion gestorben. 

9. Ju nges Kaninchen Nr. 205, mit 2,5 ccm obiger Flüssigkeit am 26. 1. 10 intravenös 
geimpft. 

15. 3. 10. O. B. Tier gestorben. Keinerlei syphilitische oder syphilisverdächtige 
Krankheitserscheinungen. Sektion o. B. 

10. Kaninchen 217, erhält am 3.3.10 5 ccm spirochaetenhaltiger Flüssigkeit (Orchitis 158 = 

11. Passage) intravenös injiziert. 
8. 3. 10. Wiederholte Injektion von 5 ccm Hodenemulsion (Orchitis 155 = II. Passage). 

14. 3. 10. Desgleichen (Periorchitis 172 und 182 = IV. Passage). 
19. 3. 10. 'rier gestorben. Sektion o. B., nur in den inneren Organen finden sich im 

Herzmuskel, in der Nebenniere und Milz spärliche und im linken Hoden 
massenhaft Spirochaetae pallidae (Levaditi). In den anderen Organen 
nicht. 

11. Kaninchen 218, wie vorher mit denselben Flüssigkeitsmengen an denselben Tagen 
geimpft. 

16. 3. 10. Tier gestorben. Sektion o. B. In den inneren Organen keine Spirochaeten. 

12. Kaninchen 219, wie vorher geimpft. 
22. 3. 10. Tier gestorben. Sektion o. B. In den inneren Organen keine Spirochaeten, 

nur in beiden Hoden und Nebenhoden massenhaft. 

13. Kaninchen 220, wie vorher am 3. 3. 10 mit 5 ccru Flüssigkeit geimpft. 
9. 3. 10. An septischer Allgemeininfektion gestorben. 

14. Kaninchen 221, erhält am 3. 3. 10 5 ccm obiger Flüssigkeit, desgleichen am 8. 3. 10 
und am 14. 3. 10. 

15. 3. 10. Allgemeinbefinden gut. 
31. 3. 10. Status idem. 
13. 4. 10. Tier sieht sehr elend aus, aber keinerlei suspekte Erscheinungen. 
22. 4. 10. Allgemeinbefinden gut. 
27. 5. 10. Das Tier, ein Weibchen, das bisher allein gesessen hat, bekommt heute 

Kaninchen Nr. 236, einen Bock, der eine schwere beiderseitige syphilitische 
Hodenerkrankung hatte, hinzugesetzt. 

6. 6. 10. Weibliches Kaninchen sieht sehr elend aus. 
8. 6. 10. Tier gestorben. Sektion ergibt massenhaft Eiter in der Bauch- und Brust­

höhle (Seuche). In den inneren Organen - Spir. 

15. Kaninchen 229, erhält 3 ccm Hodenemulsion (Orchitis 185 = VI. Passage) am 3. 3. 10. 
15. 3. 10. O. B. 
30. 3. 10. O. B. 
14. 4. 10. O. B. 
12. 5. 10. O. B. Kaninchen gestorben. Sektion o. B. In den inneren Organen (Leva­

diti) keine Spirochaeten. 
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16. Kaninchen 235, erhält am 14. a. 10 5 ccm Hodenemul8ion (Orch. 180 und Orch. 172 = 
IV. Paesage) intraven08. 

24. a. 10. An septischer Allgemeininfektion gestorben. 

17. Kaninchen 257, erhält am 21. 3. 10 5 ccm spirochaetenhaltige Hodenemulsion in­
travenös injiziert. 

23. 3. 10. An septischer Allgemeininfektion gestorben. 

18. Kaninchen 258. wie vorher am 21. 3. 10 geimpft. 
2. 4. 10. Gestorben. Sektion o. B. 

19. Am 30. 4. 10 wurden 2 Kaninchen (Nr. X und 296) mit je 10 ccm einer spirochaeten­
haItigen Hodenemulsion und 6 Kaninchen mit je 5 ecm derselben Emulsion 
intravenÖl! gespritzt (Nr. 301 bis .i06). 

1. Kaninchen X, starb unmittelbar nach der Injektion. Befund der inneren Organe (Leva· 
diti): - Spir. 

2. Kaninchen 296 (schwanger). 
7. 5. 10. O. B. 

19. 5 10. 3 gesunde junge Tiere geworfen. Ein Tier getötet und Organe eingelegt. 
In den inneren Organen dieses jungen Kaninchens wurden keine Spirochaeten 
gefunden, ebenso wenig wie in denen der anderen 2 Jungen, die nach 
3 Tagen starben. 

9. 6. 10. O. B. 
2:\. 6. 10. Erhielt dieses Kaninchen wiederum 10 ccm Hodenemulsion intravenös. 

2. 7. 10. Wiederum 20 ccm intravenös. 
4. 7. 10. Getötet; sämtliche Organe eingelegt. In den inneren Organen fanden sich 

(nach Levaditi) keine Spirochaeten. 

3. Kaninchen 301, vierundzwanzig Stunden nach der Injektion getötet. 
Innere Organe: - Spir. 

4. Kaninchen 302, sechs Tage nach der Injektion getötet. 
Innere Organe: - Spir. 

5. Kaninchen 303 o. B. 
7. 5. 10. O. B. 

17. 5. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 

6. Kaninchen 304. 
7. 5. 10. O. B. 

27. 5. 10. O. B. 
20. 6. 10. Kleine bläschenförmige Periorchitis syphilitica circulllscripta 

(+ + Sp.). Inkubation8zeit 50 Tage! 
28. 6. 10. Rechts Periorchitis größer geworden. 

Links beginnende Orchitis syphilitica. 
12. 7. 10. Gestorben. Sämtliche Organe in Formol eingelegt. Befund: o. B. 

6. Kaninchen 305, unmittelbar nach der Injektion gestorben. Befund: o. B. 
7. Kaninchen 306. 

7. 5. 10. O. B. 
27. 5. 10. O. B. 

Am 29. 5. 10 gestorben. Befund in den inneren Organen: o. B. 

20. Kaninchen 348, erhielt am 11. 6. 10 während der Gravidität 12 ccm Hoden· 
emulsion intravenös injiziert. 

28. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. O. B. 4 junge Kaninchen geboren. 
27. 7. 10. Linksseitige typische Pericornealinjektion und oberflächliche 

Keratitis (Inkubationszeit 46 Tage!). Die jungen Tiere sind normal. 
9. 9. 10. Die Jungen sind vor 2 Tagen gestorben; innere Organe ohne Besonder· 

beiten. Desgleichen die Mutter heute. Eine Todesursache lieB sich nicht er· 
mitteln. 
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Bezüglich der weiteren in diese Zeit fallenden intravenösen Impfungen, die an er· 
wachsenen Kaninchen vorgenommen worden sind, verweisen wir auf den Abschnitt, der die 
Versuche enthält, bei Kaninchen durch wiederholte Injektionen spezifische Antikörper zu 
erzeugen. 

111. Am 21. 12. 10 erhielten 8 Weibchen (Nr. 622-629) je 5 ecm Hodenemulsion (Hoden von 
Kaninchen 450 = X. Passage) und am 4. 1. 11 wiederum je 10 ccm einer 
anderen Hodenemulsion intravenös injiziert. 

Am 10. 1. 11 starben Kaninchen 623 und 626 an septischer Allgemeininfektion. 

15. I. 11. Kaninchen 622) 
" 624 
n 625 O. B. 
" 627 
" 628 
" 629 

2. 2. 11. Kaninchen 622 und 628 gestorben ohne nach weisbare Krankheitsursache. 
Diese Tiere hatten ebenso wie die anderen noch lebenden Kaninchen an 
dieeem Tage keinerlei syphilitische oder syphilisverdächtige Krankheits· 
erscheinungen aufgewiesen. 

26. 2. 11. Kaninchen 624 zeigt heute, 53 Tage nach der letzten Impfung, eine 
typische rech tsseiti ge Keratitis syphiJi tica profunda (Punktions· 
flüssigkeit der vorderen Augenkammer enthält zahlreiche Pallidae). Die 
anderen Kaninchen waren gesund. 

10. 3. 11. Bei Kaninchen 624 ist die Augenerkrankung bis auf eine schwache zentrale 
Trübung vollkommen abgeheilt. Kaninchen 622 stirbt in der darauf· 
fol!!enden Nacht ohne nachweisbare Krankheitsursache. Die inneren Organe 
waren, sowohl makroskopisch wie mikroskopisch untersucht, normal. Spiro· 
chaeten fanden sich nirgends. 

Kaninchen 629 erscheint im allgemeinen völlig gesund, hat aber am 
After ein etwa erbsengroßes, flaches derbes Knötchen, de8sen 
Zentrum eine bräunlichrote, feststehende Borke trägt. Im 
zähen, fadenziehenden Punktionssaft au~ diesem Tumor finden 
sich massenhaft typische Pallidae (Inkubationszeit 65 Tage). 

Das Kaninchen ist in der darauffolgenden Nacht gestorben, ohne daß 
sich irgend welche syphilitischen Krankheitserscheinungen an und in den 
übrigen Organen gezeigt hätten. 

Kaninchen 625 \ 0 B 
" 627 I .. 

15. 3. 11. Kaninchen 624 erscheint vollkommen normal; das rechte Auge ist 
völlig abgeheilt, 17 Tage nach dem Höhepunkt der Erkrankung. 
Kaninchen 625 zeigt am rechten Oberschenkel, an der Außenseite 
einen etwa daumennagelgroßen ovalen, etwas erhabenen derben 
Tumor, dessen Oberfläche von einer dunkelbraunroten fest· 
haftenden Borke bedeckt ist. Im Punkt ions saft dieses Tumors, 
der ebenfalls zähe und fadenziehend ist, finden sich massen· 
haft Pallidae, zwei ähnliche Ulzerationen, nur etwas kleiner, sitzen 
am rechten Unterschenkel (Außenseite). Am Schwanz dieses Tieres 
fühlt man etwa drei flachovale, derbe, etwas elastische Auf· 
treibungen, deren Oberfläche gleichfalls mit derben braunroten 
Borken besetzt ist. Der Punktionssaft aus diesen Tumoren 
enthält ebenfalls zahlreiche Pallidae (Inknbationszeit 70 Tage). 

Kaninchen 627 ist schwanger, zeigt aber keinerlei syphilitische Ver· 
änderungen. 

13. 4. 11. Kaninchen 624: Beiderseits starke typische oberflächliche Kera· 
titis syphilitica, womit ein Rezidivieren der rechtsseitigen 
Keratitis, 28 Tage nach ihrer Spontanheilung, festgestellt werden 
konnte. An der Vagina dieses Tieres, oberhalb der Scheidenöffnung 
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findet sich heute ein primäraffektlhnlichee (derber wallartiger Rand mit 
zentraler Borke) etwa erbeengroßee papnlo·ulzerösee Syphilid. 

19.4. 11. Kaninchen 624: Die linksseitige Keratitis ist spontan abgeheilt. Am 
rechten Auge sieht man noch eine starke Pericornealinjektion und einen 
breiten, fast die ganze Hälfte der Cornea überziehenden Pannue. Geschwür 
an der Vagina unverIndert. 

28.4. 11. Kaninchen 624: Rechtes Auge fast unverlndert. Geschwür an der 
Vagina vollkommen abgeheilt (nach ca. 15 Tagen). 

Kaninchen 625: Sämtliche syphilitischen Erscheinungen sind 
bei diesem Kaninchen ebenfalls, nach ca. 42 Tagen, spontan abgeheilt. 
Kaninchen 627, vollkommen normal - das Tier hat also bisher keinerlei 
manifest syphilitische Erscheinungen gezeigt -, hat drei gesunde Junge ge· 
boren (s. Abschnitt über Heredität). 

18. 6. 11. Kaninchen 625) 
.. 627 vollkommen normal. 

624 nur noch leichte Trühnng auf dem rechte Auge, sonst o. B. 
16. 5. 11. Sämtliche Tiere o. B. 

9. 6. 11. Alle Tiere normal. 
26. 6. 11. Stat. idem. 

6. 8. 11. Tiere normal; Versuch abgebrochen. 

22. Am 20.1.11 erhielten drei schwangere weibliche Kaninchen, Nr.658, 654 und 655 
je 10 cmID einer Hodeuemulsion (Hoden von Kaninchen 558, XI. Passage) 
intravenös injiziert. 

24. 1. 11. Sämtliche drei Kaninchen befinden sich wohl. 

10. 2. 11. Erhielt Kaninchen 658 nochmals 10 ccm einer anderen Hodenemulsion ; 
nach 2 Tagen war es tot; die Sektion ergab septische Allgemeininfektion. 

Kaninchen 654 und 655 o. B. 
15. 2. 11. Kaninchen 654 hat heute 4 Junge geworfen (s. Heredität). 

19. 2. 11. Kaninchen 655 hat heute 2 gesunde und ein totes Junge geboren (s. Heredität). 

15. 8. 11. Kaninchsn 654: Das rechte Auge ist leicht diffus getrübt; am oberen und 
am unteren rechten und linken Augenlidrand finden sich je 
zwei hirsekorn große derbe solide gelblichgraue Knötchen. Auf 
einem Objektträger zsrquetscht finden sich in ihnen zahlreiche 
Spirochaetae pallidae. Zu beiden Seiten des Nasenrückens 
sieht man zwei erbsengroße papulo·ulzeröse, primäraffekt· 
ähnliche typische Tumoren. Auf dem Rücken dieses Tieres, im 
Genick, ist eine etwa daumenlange völlig kahle Stelle. Am linken 
hinteren Unterschenkel befinden sich an der Außenseite zwei erbsen­
große ulzeröse Syphilide (Inkubation 58 Tage). 

Kaninchen 655: Am rechten untereu Augenlidrand finden sich drei 
hirllekorngroße gelblichgraue Knötchen, die rosenkranzartig angeordnet 
sind. Am oberen Lid zwei dergleichen, jedoch etwas größer. Sie enthalten 
Spirochaeten. An den Außenseiten der beiden Vorderbeine und 
Hinterbeine, Bn den Unter· wie Oberschenkeln finden sich 
rundliche (je 2-8-4) größere und kleinere mehr oder weniger 
tiefe unregelmäßige Ulzerationen, die von einer derben dunkel· 
bis' rötlich braunen festhaftenden Borke besetzt sind. Bei allen 
diesen Geschwüren läßt sich eine etwas derbere Randzone unterecheiden, 
die zahlreiche Spirochaeten enthält. Die Mitte des Schwanzes ist 
etwa fIngernagelgliedgroß oval aufgetrieben. Dieser derbe, leicht 
elastische Schwanztumor, dessen Oberfläche leicht erodie~t 

ist, enthAlt ma88enhaft Spirochaeten. Auf der Haut des Rackens, 
unterhalb des Halses sieht man zwei aber daumenkuppengroß4) kahle 
Stellen, in deren Mitte ein typisches circinllrB8, bezw. ssrpiginöses 
Hautsyphilid (+ Spir.) sich befindet. Inkubationszeit 53 Tage. 
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28. 3. 11. Kaninchen 654: Im Gesicht dieses Tieres finden sich heute vier heller­
groBe tiefe, charakteristische Geschwüre, die im Randpunktionssaft, wie 
im Abklatschpräparat (nach Abheben der ziemlich festsitzenden Borke) zahl­
reiche Pallidae enthalten. An beiden All ßen seiten der Un ters chenkel 
(Kniegegend) sind je zwei zehnpfennigstückgroße ulzerokrustöse 
Syphilide entstanden. Oberhalb der Scheide und am After finden 
sich je zwei über linsengroße papelähnliche derbe Tumoren, die 
zentral erodiert sind und massenhaft Spirochaeten enthalten. 
Geringfügiger, eben beginnender Schwanztumor. 

Kaninchen 655: Auf dem rechten Auge befindet sich eine typische 
Keratitis syphilitica superficialis. Am oberen und unteren Augenlid 
beiderseits bestehen noch die Knötchen, sind aber alle etwas größer ge­
worden. An der linken Ohrwurzel findet sich auf der Außenseite ein 
kleinfingerkuppengroßer nicht ulzerierter, derb elastischer 
Tumor, dessen fadenziehendes Sekret massenhaft typische 
Pallidae en thäl t. Außerdem ist noch der cirkumskripte Haarausfall, 
das circinäre Syphilid und die Ulzerationen an den Extremitäten - die se 
verstärkt und deutlich vergrößert - vorhanden. An beiden 
Zehen des linken Hinterfußes sind die Krallen verschwunden, 
die Endglieder der Zehen kolbig aufgetrieben und ulzeriert, 
desgleichen das Mittelglied der kleinen Zehe. Der Punktions­
sllft dieser, Paronychien ähnlichen Krankheitsprodukte enthält 
typische Pallidae. Direkt oberhaI b der Scheide finden sich 
drei erbsengroße papulo·ulzeröse Syphilide, ein gleiches am 
Afterrand. Der ganze Schwanz weist derbe papulo-ulzeröse, 
bezw. krustöse Syphilide auf. 

8. 4. 11. Kanincben 654: Im Gesicht sind noch zwei weitere Geschwüre aufgetreten; 
zwei der älteren sind anscheinend größer geworden. Das Gesch wür am 
After und an der Scheide besteht noch unverändert. 

Kaninchen 655: Beide Augen sind vollkommen klar, also spontan 
abgeheilt; desgleichen die Knötchen an den Augenlidern. Am linken 
oberen Augenbogen findet sich ein fünfpfennigstückgroßes 
papulo·ulzeröses Syphilid. Am linken Nasenbein, etwa in der 
Mitte zwischlln einer Verbindungslinie beider Augen und der knöchernen 
Nasenöffnung, nimmt man seitlich eine etwa boh'nengroße ovale 
anscheinend knöcherne Auftreibung wahr, die druckempfindlich 
zu sein scheint. Im zähen, faden ziehenden Punktionssaft 
sind massenhaft Spirochaeten enthalten. Ohrtumor und Haarausfall 
fast vollkommen geschwunden. Die übrigen Erscheinungen bestehen noch fort. 

19. 4. 11. Kaninchen 654: Silmtliche Erscheinungen, mit Ausuahme der Geschwüre 
im Gesicht, sind abgeheilt. Letztere sind zwar abgeflacht, tragen aber noch 
feste starke Borken. 

Kaninchen 655: Die Knochenauftreibung besteht noch in derselben 
Größe; das Syphilid am oberen Augenbogen ist etwas größer geworden. 
Die Augen sind klar; im linken inneren Augenwinkel befindet sich eine 
kleine, linsengroße, spirochaetenhaltige Erosion. Der Ohrtumor 
ist vollkommen geheilt, desgleichen die Effloreszenzen im Nacken. Auch 
an der Innenzehe des rechten Fußes Paronychie. Die Geschwüre an den 
Extremitltten und am Schwanz sind völlig abgeheilt; stark im Rückgang 
befinden sich auch die Ulzerationen an der Scheide und am After. 

21. 4. 11. Kaninchen 655: Das Tier hat ein auf dem ganzen Körper (Rücken und Brust) 
ausgebreitetes Exanthem, das aUB kleinen schuppenden, stecknadelkopf- bis 
hirsekomgroßen flachen Knötchen besteht, die mit weißlich-gelben festhaften­
den Schuppen bedeckt sind. Die einzelnen Knötchen konfluieren zu IlIngeren 
Reihen. Nach Abheben der Schuppen tritt meist am Grund eine feine 
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kapillare Blutung ein. Im Quetscheaft finden sich keine Spirochaeten, da· 
gegen Mi! ben. 

2. 5. 11. Beide Tiere vollkommen geheilt. In die Augen nachgeimpft. 
3. 5. 11. Kaninchen 655 gestorben. Sektion o. B. 

4. 5. 11-26. 6. 11. Kaninchen 654 völlig norml\l; am 10. 8. 11 vier gesunde Junge geboren 
(s. Vererbung). 

5. 8. 11. Kaninchen 654 links starke Keratitis profunda eyphilitica, rechts 
Pericornealinjektion, beginnender Pannus und zentrale Trdbung. 

29. 8. 11. ßeidereeits starke Ksratitis profunda syphi!itica. 
12. 9. 11. Beiderseits starke Keratitis, sonst o. B. 

23. Am 21. 1. 11 erhielten 3 Kaninchen, Nr. 665-667, ~e 5 ccm einer Hodenemulsion intra­
venÖll injiziert. 

Sämtliche Tiere starben kurz nach der Injektion. 
24. Am 8. 2. 11 erhielten 2 Kaninchen, Nr. 676 und 677 je 10 ccm Hodenemulsion (Hoden 

von Kaninchen 640 = Xl. Passage) intravenös. Diese Tiere Bollen später 
mit Hodenvirus in die Hoden nachgeimpft werden. 

25. Kaninchen 840 erhielt am 6. 5. 11 5 ccm Hodenemulsion von Hoden des Kaninchens 
770 = XIII. Passage intravenös. 

1. 6. 11. 8 normale Junge geworfen. 
9. 6. 11. O. B. 

26.6.11. Starke linksseitige Keratitis luetica superficiaJis. 
8. 8. 11. Auf der rechten Gesichtsseite befindet sich auf dem Nasenbein eine fast 

knochenharte periostitische Auftreibung von Haselnußgröße, deren 
Punktionsssft zahlreiche Pallidae enthält. In der Mitte des Schwanzes 
typische Auftreibung von Erbsengrö/le mit zahlreichen Pallidae; links 
noch starke Pericornealinjektion und leichte diffuse Trübung der 
Cornea. 

29.8.11. Augen und Schwanz normal; 'l'ier getötet und Schädel in Kaiserling­
lösung aufgehoben. 

26. Kaninchen 841 wie vorher geimpft. 
9. 6. 11. O. B. 

26. 6. 11. o. B. 
8. 8. 11. O. B. 

29. 8. 1'1. O. B. 

27. Kaninchen 843 und 844 wie vorher geimpft. 
Bis 29. 8. 11 o. B. 

28. Am 6. 5. 11 erhielten 11 Kaninchen (1901 --1911) und 2 Böcke je 10 CCm derselben 
Hodenemulsion, aber vom zweiten Extrakt - das ausgepreßte Material 
war noch einmal mit Kochsalzlösung versetzt und 1 Stunde geschüttelt worden; 
die noch zahlreichen Spirochaeten waren gut beweglich - intravenös injiziert. 

7 Kaninchen starben unmittelbar nach der Impfung (s. Giftigkeit des 
Organextraktes, S. 92) und zwar Nr. 1901, 1904, 1909 und 1909-1911). 

Kaninchen 1902: 
8. 8. 11. Links kleine periorchitische Platte im linken Hoden. 

12. 9. 11. Linker Hoden total zerbissen. 
Rechter Hoden: Diffuse Orchitis. Tier gestorben. 

Kaninchen 1903: 
8. 8. 11. O. B. 

12. 9. 11. O. B. Gestorben o. B. 

Kaninchen 1905: 
8. 8. 11. Erbsengroße spirochaetenhaltige Auftreibung in der Mitte des 

Schwanzes. Hoden o. B. 
29. 8. 11. Schwanz o. B. Knötchenförmige Periorchitis am rechten Hoden. 
12. 9. 11. Schwanz und Hoden o. B. Tier abgegeben. 
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Kaninchen 1907: 
8. 8. 11. O. B. 

12. 9. 11. O. B. Gestorben. 

Außerdem erhielten von diesem Material noch zwei anscheinend schwangere Kaninchen 
(Nr.44 und 84) je 5 ccm intravenlls (s. Vererbungeversuche). 

Im Vorhergehenden haben wir bereits berichtet, daß wir vereinzelt möglichst 
junie Kaninchen mit menschlichem syphilitischen Virus ohne Erfolg geimpft 
haben. Als wir uns überzeugt hatten, daß unser tierischer Stamm infolge Fort· 
führung durch zahlreiche Passagen sehr virulent geworden war, haben wir unsere 
damaligen Versuche, möglichst junge Kaninchen in die Blutbahn zu impfen, wieder 
aufgenommen. 

Zu diesen Versuchen veranlaßte uns vor allem die von Uhlenhuth, 
Hübener und Woithe seinerzeit bei Untersuchungen über Dourine gemachte 
Beobachtung, daß ganz junge, mehrere Tage bis Wochen alte Kaninchen nach 
Einspritzung von Trypanosomen eine allgemeine Blutinfektion aufweisen und die 
Tiere an einer überschwemmung des Blutes mit Trypanosomen zugrunde gehen. Er­
wachsene Kaninchen erkranken dagegen nur an einer chronischen, der Syphilis ähn­
lichen Gewebsinfektion mit äußerst spärlichem Trypanosomenbefund im Blute. In 
erster Linie leitete uns also hier der Gedanke, die Syphilis experimentell zu 
einer akuten Blutinfektion zu machen. Das erschien um so aussichtsreicher, 
als sich bei jungen, neugeborenen, syphilitischen Kindern häufiger in den inneren 
Organen und besonders im Blute Spirochaeten nachweisen lassen, wie bei erwachsenen 
Menschen. 

Da die Ohrvenen bei diesen Tieren für eine Einspritzung schwer zugänglich 
sind, wählten wir die intrakardiale Methode, wie sie bei Meerschweinchen für 
Anaphylaxieversuche üblich ist. 

Zur intrakardialen Impfung verwenden wir eine nach obigen (s. S. 80) Angaben 
hergestellte Hodenemulsion. An Instrumenten brauchen wir hierzu zwei gewöhnliche 
Pravazspritzen, zwei feine Kanülen, einen Kolben mit physiologischer Kochsalzlösung 
und zwei sterile Petrischalen. In die eine dieser Schalen wird physiologische Kochsalz­
lösung gegossen, in die die beiden Kanülen, sowie eine Spritze gelegt wird. In die 
andere Schale kommt die zu injizierende Impfflüssigkeit. Der Diener setzt sich auf 
einen Stuhl und hält das junge Kaninchen vertikal derart frei vor sich hin, daß flr mit 
der einen Hand den Kopf und die vorderen Extremitäten, mit der anderen Hand die 
hinteren Extremitäten fixiert. Nun setzt man sich dem Diener gegenüber und sucht 
sich mit dem Finger den Herzspitzenstoß auf. Hat man denselben gefunden - er 
liegt meist etwas links oben von dem Sternalwinkel - so stößt man eine Kanüle 
ein, von deren Durchgängigkeit man sich vorher überzeugt hat. Wenn die Kanüle 
die Herzwand durchbohrt hat, dann muß Blut tropfenweise durch die Kanüle abfließen. 
Ist dies der Fall, so wird möglichst schnell die eine Spritze, die man vorher durch 
Aufziehen der Impfflüssigkeit durch die Kanüle - es wird so am sichersten die Ver· 
stopfung derselben durch Gewebspartikelehen vermieden - gefüllt hat, aufgesetzt und 
langsam das gewünschte Quantum injiziert. Ist die Flüssigkeit eingespritzt, so wird die 
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Spritze von der Kanüle abgenommen und gewartet, ob wieder Blut aus derselben ab­
tropft_ Nur so ist man sicher, wirklich in das Herz injiziert zu haben_ Dann 
wird die Kanüle mit einem Ruck herausgezogen und mehrfach mittels der anderen 
Spritze mit Kochsalzlösung durchgespült_ Dasselbe empfiehlt sich übrigens auch, 
wenn man nicht gleich beim ersten male das Herz getroffen hat und die eingestochene 
Kanüle wieder herausziehen muß, da sich hierbei die Kanüle verstopft haben kann_ 

Bei dieser intrakardialen Impfung, aber auch bei intravenösen (bei größ~en 
Dosen) können nun alle möglichen Zufälle eintreten, die man kennen muß. Ist die 
Impfung vorschriftsmäßig ausgeführt, so sitzen die injizierten Tiere kurze Zeit ruhig 
und bewegungslos am Boden, um bald wieder ihre normale Beweglichkeit zu erlangen. 
Ist Luft oder sind Gewebspartikelchen mit eingespritzt worden, so treten ganz kurze 
Zeit nach der Injektion Zeichen einer Embolie auf. Das Tier springt in die Höhe, 
bekommt Krämpfe, macht konvulsivische Atembewegungen un.d stirbt, oft unter 
Opisthotonus. War die Flüssigkeit zu kalt oder die injizierte Menge zu groß, so 
treten Kollapserscheinungen auf. Oft gelingt es noch, derartige Tiere, die nur schwach 
atmen, durch vorsichtige Herzmassage zu retten. >Mitunter gehen aber auch solche 
Kaninchen akut zugrunde, bei denen alle Vorsichtsmaßregeln der Injektion gewahrt 
wurden. Das liegt dann, wie wir noch später sehen werden (s. Hochtreiben der Tiere I), 
an der Konzentration der Organemulsion. Es sei hier die interessante Tatsache er­
wähnt, die Uhlenhuth mit Haendel bei früheren Anaphylaxieversuchen bei Meer­
schweinchen sowie bei der Einspritzung von Tumormaterial bei Ratten zuerst feststellte 
und die an die von Brieger und Uhlenhuth 1897 gemachte Beobachtung erinnert, 
daß wässerige Organextrakte für dieselbe Tierspezies akut tödliche Gifte 
enthalten (vergl. auch 'die Arbeiten von R. Kraus, Cesa Bianchi und Dold). 

Diese Gifte gehen bei Filtration durch Berkefeldsche Kerzen und bei Er­
hitzung 1/1 Stunde auf 60 0 C zugrunde (Uhlenhuth und Haendel). 

Das Studium der Organ gifte ist besonders von Dold weiter verfolgt worden; es 
konnte von ihm u. a. gezeigt werden, daß frisches normales Serum die Organ gifte 
paralysiert. Es sei bei dieser Gelegenheit bemerkt. daß die von anderer Seite, von 
Weichardt, Freund und Gräfenberg, Schickeie usw. nach Einspritzungen von 
Organextrakt (besonders Placenta) beobachteten Giftwirkungen mit der von uns und 
Dold beobachteten Giftigkeit der Organextrakte selbst auf die gleiche Tierspezies 
identisch zu sein scheinen. Es handelt sich hier also um ein allgemeines 
Prinzip (Uhlenhuth). 

Bei der Paralysierurtg durch frisches Serum ist nach den im Kaiserlichen Ge­
sundheitsamte gemachten Beobachtungen das Komplement anscheinend nicht 
beteiligt. F~eund hat auch die Entgiftung des Placentareiweißes durch normales 
Serum beobachtet und diese Beobachtung zur Therapie der Schwangerschafts­
toxikosen verwertet. 

Bei unseren Einspritzungen von spirochaetenhaltigem Kaninchenhodenextrakt 
haben wir diesen mit frischem Kaninchenserum versetzt, um so die Giftwirkung 
nach Möglichkeit auszuschalten (eine für Immunisierung mit Organeiweiß 
prinzipiell wichtige Methode), oder wir nahmen behufs Ausschaltung der Gift-
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wirkung eine geringe Menge stark verdünnter Hodenemulsion. Nach dieser letzteren 
Methode haben wir nun eine große Anzahl junger Kaninchen geimpft mit dem er­
freulichen Ergebnis, daß die Impfung gut vertragen wurde, und daß fast 100 % der 
geimpften Tiere an schwerer Allgemeinsyphilis erkrankten. 

Wir gehen jetzt zur Schilderung dieser Versuche über: 
Hierher gehören übrigens als erste Blutimpfungen auch die auf S. 82 beschriebenen 

mehrfach intravenös geimpften jungen Kaninchen. Ferner zwei junge 8 Tage alte Kaninchen, 
die am 6. Juni 1910 je 1 ccm einer syphilitischen Hodenemulsion intravenös erhielten. Diese 
Impfung wurde noch zweimal in achttagigen Intervallen wiederholt. Zwei Monate später bildete 
sich an der Nase des einen Kaninchens ein unregelmäßiger 'rumor, der allmählich bis zur Größe 
einer Walnuß anwuchs. Gleichzeitig entstand auf dem rechten Auge eine typische Pericorneal· 
injektion mit beginnender syphilitischer Pannusbildung der Hornhaut. Nach drei Wochen etwa war 
der Tumor, der von derber, leicht ellll:ltischer Konsistenz und kllrze Zeit vorher auch leicht ul~eriert 
war, so groß geworden bezw. so tief in die Choanen hineingewnchert, daß das Tier an Er· 
stickung starb. Beiderseits hatte sich eine typische syphilitische Hornhauterkrankung (mit posi· 
tivem Spirochaetenbefund!) ausgebildet, an beiden oberen Augenrändern fanden sich rupiaähnliche, 
mit Borken bedeckte Syphilide, ein papelähnliches Syphilid an der linken Ohrwurzel und ein 
länglich·ovaler, ptwa kleinflngerstarker, leicht ulzerierter Tumor an der Schwanzspitze. Alle diese 
Krankheitsprodukte enthielten zahlreiche lebende Pa.Ilidae, während im kreisenden Blute und in 
den inneren Organen auch bei Schnittfärbung keine Spirochaeten nachzuweisen waren. Bei dem 
anderen Tier hatte sich im Laufe der Zeit ebenfalls ein solcher Schwanztumor, wie er eben be­
schrieben worden ist, gebildet. Außerdem wies dieses Kaninchen aber noch an beiden knorpe­
ligen Nasenöffnungen zwei gut haselnußgroße prominente Tumoren auf, die Spirochaeten enthielten 
und in ihrem Bau v~llstllndig den gummiknotenähnlichen Tumoren entsprachen, die wir bei den 
zwei anderen, wiederholt mit größeren Mengen Hodenemulsion intravenös gespritzten Kaninchen 
beobachtet und S. 83 beschrieben haben. 

Am 1. 10. 10 waren diese Nasentumoren wesentlich kleiner geworden. Auf dem linken 
Auge bestand eine mäßige Pericornealinjektion und ein typischer Pannus. 

20.10.10. Sämtliche Erscheinungen abgeheilt. 
21. 11. 10. Kaninchen schwanger, sonst o. B. 

7. 2.11. O. B. 
4. 4. 11. O. B. 

19. 8. 11. O. B. 
12. 9. 11. O. B. Im übrigen s. Vererbung. 

Intrakardiale Impfungen. 

1. Am 17. 8. 10 erhielten zwei acht Tage alte Kaninchen einer gesunden, niema.Is mit 
Syphilis geimpften Mutter je 1 ccm "Hodenemulsion" (von Kaninchen 341) intrakardial injiziert. 
Die Injektion wurde am 7.9.10 in derselben Weise wiederholt. Während das eine Kaninchen 
bald darauf (am 10.9.10) starb, blieb das andere zunächst vollkommen gesund. 

Am 15.11.10, a.Iso drei Monate nach der ersten Injektion, ergab sich folgender Befund: 
Das Schwanzende war in einer Länge von etwa 2'/. cm bleistiftstBrk verdickt, von 

derb·elastischer Konsistenz und an einer Stelle leicht ulzeriert. An beiden Nasenöffnungen 
fanden sich zwei etwa erbsengroße, miteinander verwachsene, rundliche Tumoren von derb· 
elastischer Konsistenz. Das rechte Nasenloch war durch eine derbe, feuchte Borke fast voll· 
kommen verstopft, aus dem anderen floß ein weißlich·gelbes Sekret, in dem vereinzelte Spiro­
chaeten nachweisbar waren. Nach Abheben der Borke fanden sich auch im Sekret des rechten 
Nasenlochs Spirochaetae pallidae. Ein ähnliches weißgelbes Sekret fand sich in den Lidspalten 
und war, aus den Augenwinkeln herabgeflossen, unterhalb des unteren Augenlides zu einer 
derben Borke angetTocknet. Das Tier schniefte. 

Am 20. 11. 10 waren die beiden Nasentumoren, in deren Zähem, aber klarem Punktionssaft 
sich ebenfa.Ils zahlreiche Pa.Ilidae fanden, entschieden größer geworden; auch zeigte das Tier 
starkere Atemnot. An den beiden äußeren Zehen des linken Hinterfußes waren die ersten 
Glieder, an der kleinen Zehe aueh das Mittelglied kolbig verdickt, ohne Haare und von blaß-
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roter Farbe. Diese Verdickungen hatten gleichfalls eine leicht· elastische Konsistenz und enthielten 
massenhafte Pallidae. Die Oberfläche dieser Auftreibungen war etwas ulzeriert. Von der Kralle 
war an der kleinen Zehe nur noch ein kleiner, bröckeliger Stumpf vorhanden, die Kralle der 
anderen Zehe war gelockert und konnte leicht abgehoben werden. Das Nagelbett selbst war bei 
beiden Zehen ulzeriert und mit gelblich· weißen, kleinen trockenen Schüppchen bedeckt. In der· 
selben Weise war auch die rechte große Zehe erkrankt. Es bestand also eine typische syphili­
tische ParonychieI). Das Tier war stark abgemagert. 

Am 26. 11. 10 morgens lag das Tier unter heftigen Atembeschwerden im Sterben. Es 
wurde getötet, das Blut mit Natrium citricum aufgefangen und zentrifugiert. Spirochaeten ließen 
sich hier ebensowellig wie in den inneren Organen nachweisen. 

2. Am 28. 9. 10 hatten wir wieder drei jungen, sechs Tage alten Kaninchen, die von der· 
selben Mutter, Kaninchen 64, wie die am 8. 11. und am 6. 6. geimpften und oben beschriebenen 
Tiese abstammten, je 1 ccm "Hodenemulsion" (von Kaninchen 400, 367 und 369) intrakardial 
injiziert. Diese Tiere wurden nur einmal geimpft. 

Am 15.11. 10, also schon nach etwa sieben Wochen, fand sich bei dem einen Kaninchen, 
Nr. 439, auf dem Scheitel eine kleine, linsengroße, nicht ulzerierte, dicke, derbe Papel, in deren 
zähem Punktionssaft sich massenhaft Pallidae fanden. Bei dem anderen Kaninchen, Nr.440, saß 
an der linken Wange eine kleine, trockene, braungelbe Borke, nach deren Abnahme ein kreis· 
rundes Geschwür mit steilen, leicht verdickten Rändern zutage trat. Im Quetechsaft aus diesem 
Gesch wür fanden sich zahlreiche Pallidae. 

Bei dem dritten, von derselben Mutter gleichzeitig geborenen Kaninchen, Nr. 441, konnten 
wir auch in der Folgezeit keinerlei Krankheitserscheinungen feststellen. 

Am 21. 11. 10 waren bei den Kaninchen 439 und 440 an diesen Stellen nur noch trockene 
Berken nachweisbar. Das eine Kaninchen Nr. 440 schnieft etwas und hat geringen Nasenaus­
fluß, in dem sich aber vereinzelte Spirochaeten finden. 

Am 28.11. 10 waren bei beiden Tieren deutliche linsengroße Nasentumoren in genau 
dereelben Weise wie in den vorher beschriebenen Fällen aufgetreten. Beide Tiere hatten starken, 
spirochaetenhaltigen Nasenausfluß und schnieften. Kaninchen 439 wies jetzt auch einen beginnenden 
Schwanztumor auf und hatte außerdem auf dem Rücken Haarausfall, der eine Stelle von 
etwa 1\ cm Breite und 10 cm Länge einnahm. Kaninchen 440 zeigte an der rechten Seite der 
Oberlippe eine derbe, erbsengroße Papel, deren Punktionssaft zahlreiche Spirochaeten enthielt. 

Am 9.12.10 wurde folgender Befund erhoben: Kaninchen 439: Haarausfall fast völlig 
durch neue Haare ausgeglichen. Die Augen sezernieren sehr stark, im Sekret PaJlidae. Über 
jedem oberen :Augenlid, das deutlich verdickt und gerötet ist, findet sich eine erbsengroB ver· 
dickte, leicht ulzerierte Papel, in deren zähem Punktionssaft sich massenhaft Spirochaeten nach­
weisen lassen. Die Nasen tumoren sind sehr deutlich; jede Hälfte ist etwa erbsengroß. Starkes 
spirochaetenhaltiges Natlensekret. Auf der linken Seite sitzt über dem Nasentumor in der äußeren 
Haut ein erbsengroßes, ulzeriertes Geschwür mit wallartig infiltrierten Rändern (Quetschsaft + 
Spirochaeten). An der rechten und linken Ohrwurzel finden sich zwei kleinfingerkuppengroße 
Verdickungen mit Geschwürsbildungen, die ebenfalls massenhafte Pallidae enthalten. Am 
8chwanzende sitzt ein länglicher, derb·elastischer Tumor, in dessen Punktionssaft zahlreiche 
Pallidae nachweisbar sind. 

Kaninchen 440: Im allgemeinen zeigt dieses Tier dasselbe Krankheitsbild, nur finden 
sich hier an der linken Wange und über der Nase je ein papulo·ulzeröses Syphilid; am linken 
oberen Augenlied sieht man ein rupiaähnliches, ovales Geschwür. Auch hier wieder typischer 
8ch wanztumor und außerdem Verdickung des Endgliedes (Paronychie) der linken 
kleinen Zehe, deren Nagel aus dem leicht ulzerierten und mit feinen Schüppchen bedeckten 
Nagelbett (+ Spirochaeten) ohne Mühe herausgezogen werden kann. Das Tier ist stark abge­
magert. 

Kaninchen 441 ist völlig gesund. 
Am 13. 12. 10 sind beide Augen der Tiere durch Sekret verklebt. Nach Öffnen derselben 

sieht man bei Kaninchen 440 eine beginnende Pannusbildung und leichte Trübung mit starker 
pericomealer Injektion. An der rechten Ohrwurzel hat sich noch ein stark erhabenes, papuJöses 

1) Dieses Tier wurde am 21. 11. 10 in der Berliner militärärztlichen Gesellschaft demon­
striert (s. Deutsche militärärztliche Zeitschrift 1910, 39. Jahrgang, 24. Heft vom 20. Dezember). 
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GellChwür gebildet. Auch an der Unterlippe ·findet sich jetzt ein solches Geschwür. Etwa 2 ccm 
Ohrvenenblnt werden mit etwa 8 ccm 1,5"/0 Natrium·citricum-Lösung aufgefangen und 20 Minuten 
lang elektrisch zentrifugiert (4000 Umdrehungen in der Minute). Mittels einer Kapillare wurde 
die oberflächliche Schicbt der BlutmBBse abgesaugt und im Dunkelfeld untersucht. Es fanden 
sich im Präparat mehrere lange, verhältnismäßig dicke, aber ganz typis<,h ge­
wundene, le bhaft nach Art der Pallida sich bewegende Spirochaeten, Kaninchen 439 
wies im allgemeinen genau denselben Befund auf, nur fand sich hier am After noch ein linsen­
großes, papulo-ulzeröses Syphilid, dessen Quetschsaft viele Spirochaetae pallidlle enthielt. 

Kaninchen 441 zeigte keinerlei Krankheitserscheinungen und ist wohl und munter. 
Am 17. 1~. 10 wurde sämtlichen Tieren wieder Blut entnommen in derselben Weise wie 

am 13.12. In der oberflächlichen Schicht des zentrifugierten Blutes vom Kanin­
chen 439 und 440 konnten ziemlich zahlreiche - in jedem dritten bis vierten Ge­
sichtsfeld ein bis zwei - Spirochaeten nachgewiesen werden, die ganz den PalJidae sowohl 
hinsichtlich der Enge und Zahl der Windungen wie auch hinsichtlich ihrer Bewegungen glichen, 
aber doch dicker, beinahe etwas gequollen erschienen. Im Giemsapräparat waren sie von der 
Pallida nicht zu unterscheiden und zeigten auch einen rötlich-violetten Farbenton, den der eine 
von uns (Mulzer) als ein charakteristisches und differential-diagnostisches Zeichen für die 
Spirochaeta pallida beschrieben hat. Auffallend war, daB diese Spirochaeten anscheinend schnell 
in den Präparaten zugrunde gingen, da sie einige Zeit nachher nicht wieder aufgefunden 
werden konnten. Beide Tiere sind stark abgemagert. Im Blute des gesunden Kaninchens 441 
wurden keine Spirochaeten gefunden; auch sonst haben wir im Blut gesunder Kaninchen Spiro­
chaeten nie nachweisen können. 

Am 19. 12. lieIlen sich im Blute der Kaninchen keine Spirochaeten mehr auffinden. Das 
eine Kaninchen, 440, starb unter Krämpfen und unter Anzeichen \liner Erstickung_ In den inneren 
Organen fanden sich nirgends pathologische Veränderungen und auch keine Spirochaeten. (Frischer 
Ausstrich und Schnittpräparat). 

16. 1. 11. Kau. 441 anscheinend vollkommen normal, doch etwas abgemagert. 
24. 1. 11. Kan. 441 zeigt heute folgenden Befund: 

Beginnender Nasentumor, leichter NasenausfiuIl C+ Spir.). An säm t­
lichen Krallenballen leichte Verdickung, Iividfl Verfärbung und weißliche 
Schuppung; Punktionssaft enthält Spirochaeten. Besonder~ stark sind die 
beiden äußeren Krallen der rechten Hinterpfote erkrankt, desgleichen die 
äußerste Kralle der linken Hinterpfote. An der linken Hinterpfote nahe am 
Kniegelenk findet sich ein fingernagelgroßes charakteristisches Geschwür mit 
positivem Spirochaetenbefund. Im Blut fanden sich keine Spirochaeten. 

4. 2. 11. Auch auf der Streckseite des linken hinteren Unterschenkels findet sich 
ein papulo-ulzeröses Syphilid. Die übrigen Geschwüre sind wesentlich 
kleiner geworden. 

9. 2. 11. Nasentumor fast völlig geschwunden; die übrigen Symptome sind ebenfalls 
deutlich im Rückgang begriffen. Eine Kralle ist abgestoßen_ 

21. 2. 11. Nasentumor und Geschwür vollkommen geheilt. An den Nagelbetten nur 
noch kleine Schuppen, keine Infiltrate. Rechtsseitige frische Kera­
titis parenchymatosa luetica. Kein Schwanztumor. 

2_ 3. 11. Kaninchen scheint vollkommen gesund, alle [uetischen Sym­
ptome sind spontan geheilt. 

15. 3. 11. O. B. 
13. 4. 11_ O. B. 

5. 5. 11. Tier sieht wieder struppig und abgemagert aus, schnieft und weist deutlich 
den Beginn eines typischen Nasentumors, sowie ein frisches 
erbsengroIles papulo-ulzeröses Syphilid an der linken Vorderpfote 
auf. Es handelt sich also hier um ein ca. 9 Wochen nach der Abheilung 
der ersten Allgemeinerscheinungen aufgetretenes Luesrezidiv. 

13. 5. 11. Sämtliche luetischen Erscheinungen sind geschwunden. 
24. 5. 11. O. B. (s. Vererbungsversuchel_ 
30. 6. 11. O. B. 
8. 8. 11. O. B. 
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14. 9. 11. Kan. 441 sieht normal und wohlgenährt aus und hat keinerlei luetische 
Symptome. 

3. Am 21. 12. 10 erhielten 3, drei Wochen alte Kaninchen (Nr. 612, 613 u. 614) je 2 ccm 
Hodenemulsion von Kan. 460 (X. Passage) intrakardial injiziert. 

22. 12. 10. Kan. 613 gestorben. 
24. 1. 11. Beide Kaninchen eracheinen normal. 
4.2.11. Kan.614 leicht abgemagert, beginnender Nasentumor und Keratitis 

superficalis (Inkubation ca. 6 Wochen). 
Kan.612 beginnender Nasentumor, an beiden oberen Augenlid­

rändern kleine hirsekomgroße flache derbe Tumoren (+Spir.), des· 
gleichen an der linken Wange linsengroße runde papulo·krustöse 
Effloreszenz. 

9. 2. 11. Nr. 614 starke linksseitige P. I. mit ca. 7 mm breitem Pannus und leichter 
diffuser Trübung. Starker kleinhaselnußgroßer Nasentumor. 

Nr. 612: Auf der rechten Gesichteseite am Nasenrücken, über erbsen· 
großer, kreisrunder derber Papeltumor, der in der Mitte ulzeriert ist und eine 
festsitzende graue Borke trägt. Kleinhaselnußgroßer Nasentumor. 

18. 2. 11. Nr. 614. Keratitis und Pannus viel stllrker geworden. Im Kammerwasser 
keine Spir., aber im äußeren Geschabe massenhaft. Über dem linken 
oberen Augenlid typische Papel wie bei 612. 

21. 2. 11. Kan. 612 Nasellgeschwür viel größer, etwa hellergroß. Darunter durch· 
scheinend mächtiger (linksseitiger) Nasentumor. Da dieser Nasentumor mehr 
nach oben gewachsen ist, nur geringe Atembeschwerden. Am rechten 
oberen Auge dünner großer, zentral mit Borke besetzter Tumor; an der 
linken Ohrwurzel bohnengroßer solider Tumor. In der Mitte des Schwanzes 
ovaler Tumor (s. Zeichnung l) 

Kan. 614. Keratitis und Augentumor stärker. Kleiner Ohrtumor links. 
Beginnender Nasentumor, beginnender Schwanztumor. 

24. 2. 11. Kan. 614. Augenerscheinung fast verschwunden, nur P. I. jetzt aber an 
beiden Ohrwurzeln, links zwei kleine stecknadelgroße Tumoren, rechte 
über fIngerkuppengroßer Tumor. 

1. 3. 11. Kan.612 getötet. Mächtiger beinahe waInußgroßer Nasentumor, mit äußerer 
Haut nicht verwachsen, linkes Nasenloch verschlossen, Coryza; starker 
Augenausfluß. über dem Nasentumor sitzt in der Haut ein ca. pfennig­
großer Tumor, der in der Mitte ulzeriert ist. Desgleichen ein etwas kleinerer 
an der rechten Ohrwurzel; ein linsengroßer am After. Die linke äußere 
Zehe ist verdickt. Schwanztumor in der Mitte des Schwanzes. Im Blut 
Spirochaeten. Organe eingelegt und zu Extrakt bereitet. 3 Kan. erhalten 
je 2 ccm Blut in die Hoden. Eine Anzahl junger Kaninchen erhielten 
von der Emulsion aus dem Nasentumor intrakardial eingespritzt, starben 
aber sämtlich kurz nach der Impfung. 

3. 3. 1l. Kan. 614 stark abgemagert, zeigt am linken oberen Augenbogen ein klein­
fIngernagelgroßes papulo·ulzeröses Syphilid, desgleichen zwei an 
beiden Ohrwurzeln und an der Unterlippe. Der Schwanztumorist be­
deutend größer geworden. Der Nasentumor ist jetzt wohl auch mehr in die 
Choanen hineingewachsen, da das Tier starke Atembeschwerden hat. 

17. 3. 11. Kaninchen getötet; in den inneren Organen nichte Besonderes; keine Spiro­
chaeten. Auch nicht im Blnt nachweisbar. 

Am 21.12. 10. erhielten von demselben Hodenmaterial (Tier 460) 2 andere ebenso alte Ka­
ninchen (3 Wochen und drei Tage) nur 1 ccm intrakardial, und zwar Kan. 
Nr 615 u. 616. 

20. l. 11. O. B. 
4. 2. 11. Kau. Nr. 615 in beiden unteren Augenlidern kleine linsengroße, flache Tu­

moren und beginnender Nasentumor. 
Kan. 616. o. B. 
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15. 2. 11. Kaninchen 615 ~estorben. Sektion o. B. 
Kan. 616 beginnender Nasentumor, bes. rechts. 

21. 2. 11. Kan. 616 linker haselnußgroßer Nasentumor, sonst o. B. Coryza. 
3. 3. 11. Kan. 616 starker Nasentumor ; an der linken Oberlippe kleinfIngernagelgroßer 

ulzerierter Tumor. 
11. 3. 11. Nasentumor herausgeschnitten, zerkleinert und verimpft; Wunde vernäht. 

2 junge Kan. (884-885) erhielten 1 ccm intrakardial, eines starb unmittelbar 
nach der Impfung unter toxischen Symptomen. 2 Kaninchenböcke (Nr.766 
u. 767) bekamen je 3 ccm intravenös; sie starben ebenfalls kurze Zeit nach 
der Impfung. Vom Tumor 4 Böcke in die Hoden geimpft; sämtliche Tiere 
erkrankten in typischer Weise an den Hoden. 

Am 31. 12. 10 erhielten von demselben Material 2 ecm intrakardial Kan. 617-621 
(4 Wochen alt). 

29. 12. 10. Kan. 617 t, die andern o. B. 
24. 1. 11. O. B. 618 u. 619 gest. 

9. 2. 11. Kan. 620 o. B. 
Kan. 621 o. B .. 

17. 2. 11. O. B. 
21. 2. 11. Kan. 621 o. B. Tier gesund und kräftig. 

Kan. 620 o. B., sieht aber ruppig aus (scheint ein Zeichen der Allgemein· 
infektion zu sein 1). 

3. 3. 11. Kan. 621 an der rechten Ohrwurzel kleiner fingerkuppengroßer typischer 
Tumor; beginnender Schwanztumor in der Mitte. Kein Nasentumor. 

Kan. 620 beginnender Nasentumor. 
7. 3. 11. Kan. 621 heilt alles spontan ab, nur Schwanztumor und Ohrtumor noch 

deutlich. 
13. 3. 11. Kan. 620 gestorben. 
15.4.11. Kan.621 endständiger Schwanztumor (klein, flach, oval), sonst o. B., 

nur am linken oberen Augenlid noch erbsengroßer Tumor. 
5. 5. 11. Kan. 621 Nasen· und Schwanztumor wieder stärker, besonders der Nase 

(haselnußgroß). 
13. 5. 11. Bei Kan. 621 ist der Nasentumor etwas zurückgegangen. 
24. 5. 11. Alles spontan abgeheilt. 

7. 6. 11. Auf der Außenseite des linken Ohres, an der Wurzel, erbsengroße nicht 
ulzerierte Papel (Rezidi v nach ca. 14 Tagen). 

29. 6. 11. Beginnender Nasentumor. 
30. 6. 11. Kaninchen gestorben. Sektion o. B. 

Am 4. 1. 11 erhielten 9 ca. 14 Tage alte Kaninchen und ein 3 Tage altes Kaninchen 
(Nr. 699) je 1 ccm HodenemulAion (von Kan. 462 XI. Passage) intrakardial 
injiziert (Kan. 670, 671, 672, 673, 691, 689, 692, 766, 768). 

19. 2. 11. Sämtliche Tiere o. B. Kan. 673, 691 und 692 gestorben. 

21. 2. 11. Kan. 671 sehr matt und stark abgemagert; Atemnot. 
Auf beiden Seiten der Nase über der Oberlippe beginnend ca. mark· 

stückgroße ovale flache Tumoren mit höckeriger, gefelderter Oberfläche; in 
der Tiefe Nasentumor. An beiden oberen Augenlidrändern linsengroße 
flache Tumoren. In der Mitte des Schwanzes länglich ovaler Tumor. Ge· 
schwür an der Innenseite des rechten Unterschenkels. Coryza. 

Kan. 670 starkfl Coryza und Borken an der Nase. In der Tiefe kleiner 
Nasentumor. Im Gesicht rechts 2, links des Nasenrückens ein linsengroßer 
derber Tumor. Beginnender Schwanztumor. Allgemeinbefinden sehr schlecht. 

Kan. 689 o. B., aber Allgemeinbefinden sehr schlecht. 
Kan. 672 ca. bellergroßer derber Tumor an der linken Nase, in dessen 

Zentrum eine trockene Kruste sitzt. Kein Nasen· und Schwanztumor. 
Gesund. Am linken unteren Augenlid beginnender Lidtumor. 

Kan. 699 o. B., nur leichte eitrige Conjunctivitis. Gesund. 
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Kan. 671 getötet, Blut in Natrium citricum aufgefangen. Mit dem Blut 
wurden 4 Kaninchen Nr 701-704. in den Hoden gespritzt. 

Kan. 689 geetorben, beginnender Naeentumor, sämtliche Organe einge­
legt. Organextrekt davon gemacht (mit Seesand verrieben und 24 Stunden 
geechl1ttelt, dann dureh Berkefeld filtriert). 2 jungen Kan. 1 ccm intra­
kardial, einem alten 6 ccm intravenÖ8. Sie starben unter leichten Krämpfen. 

Kan. 670. Gewicht 414 g sehr struppig, starke Coryza. Allgemein­
befinden schlecht. Erb8engro8er Gesichtetumor, starker l1ber haselnu8großer 
Naeentumor. Erbält 0.07 Atoxyl intravenös. 

24. 2. 11. Das Tier macht auf den ersten Anblick den Eindruck bedeutenden Wohl­
eeins. Die Seiteneinziehunjl(en fehlen, ruhige, noch etwas forcierte Atmung 
aber Nase bedeutend freier, schnieft nicht mehr; der Naeentumor, sowie 
der Tumor im GBllicht ist bedeutend kleiner und flacher geworden. Im 
Punktionasaft an dieeen Produkten finden sich nur noch vereinzelte 
kurze, fut unbewegliche und stellenweise deformierte Spiro­
c h ae te n. Am anderen Tage starb das Tier (s. Therapie). 

3.8. 11. Kan.672. Tier schwer krank, abgemagert und struppig, kleinererbsen­
großer Nasentumor, darüber in der Haut zwei flngernagelgr08e, !lache 
zentralulzerierte syphilitische Tumoren, plattenartige linsen­
große Verdickungen an bei den oberen Augenlidern; des­
gleichen, aber etwas kleiner an bei den unteren. Auf bei den Augen­
bögen ca. erbsengroße papulo-ulzeröse Syphilide. Starke Atem· 
not und Ooryza. 

Kan. 699 beide' oberen Augenlider plattenartig verdickt, enthalten Spi­
rochaeten; über dem linken Augenbogen erbsengroßes papulöses 
Syphilid; kleiner Nasen tumor. 

Kan. 766 o. B. 
Kan. 768 beginnender Nasentumor. 

12. 8. 11. Kau. 799 u. 768 gestorben. Sektion o. B. 
Kau. 766 s. Therapie. 

8. Am 8. 2. 11 erhielten 6 junge, 6 Tage alte Kaninchen je 1 ccm Hodenemulsion einer 
Emulsion von Hoden 640 (XI. Passage) intrakardial injiziert. 

3 Tiere starben kurz nach der Einspritzung, die beiden anderen zeigten 
am 28. 3. 11 den Beginn typischer Nasenerkrankungen, starben aber bald 
an Erstickung. 

9. Am 17.2.11 erhielten 10 junge Kaninchen, sämtlich ca. 14 Tage alt, 1 ccm einer Emul­
si?n von Hoden 666 u. 647 (XI. Passage) intrakardial injiziert. 

17. 3. 11. 8 Tiere sind in der Zwischenzeit gestorben, ohne irgend welche syphiliti­
schen Erscheinungen aufzuweisen. Die beiden andem sind munter. 

24. 3. 11. Beide Tiere zeigen deutlichen Beginn eines Nasentumors. Das eine hat 
außerdem einen mächtigen Abszeß in der Unterbauchgegend. 

26. 8. 11. Letzteres Kanichen ist gestorben. 
28. 8. 11. Auch das andere Kaninchen stirbt heute. Sektion o. B. 

10. Am 28. 2. 11 erhielten 8 junge, 8 Tage alte Kaninchen je 1 ccm Hodenemuleion (von 
Kau. 636) intrakardial. 

2 Tiere starben nach ca. 14 Tagen, das dritte zeigte am 28. 3. 11 kleine 
luetische Knötchen an bei den oberen Augenlidrändern und eine 
beginnende Paronychie der beiden äußeren Zehen des rechten Vorder­
fußes. Am 3. 4. 11 starb auch dieses Tier. 

Die weiteren Protokolle der noch vorgenommenen intrakardialen Impfungen junger Ka· 
ninchen finden eich bei dem Abschnitt über hereditllre Lues S. 189 ff. 

Auf Grund der in vorstehenden Protokollen niedergelegten Er· 
fahrungen und Beobachtungen haben wir den Nachweis erbracht, daß es 
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gelingt, auf intravenösem Wege in einem großen Prozentsatz der Fälle 
eine Generalisierung der Syphilis beim Kaninchen zu erzeugen . 

. Besonders bewährt hat sich uns die "intrakardiale Impfmethode", da 
sie uns bei unseren zahlreichen Impfungen in rund 100% positive Impf. 

resultate lieferte. 

Wir sind auf Grund unserer Beobachtungen in der Lage, im folgenden ein 
genaues Krankheitsbild der Allgemeinsyphilis beim Kaninchen zu geben. 

Unmittelbar nach der intrakardialen Injektion von 1 bis 2 ccm Hodenemulsion 

liegen die jungen Kaninchen in der Regel matt und nur schwach atmend auf der 

Seite. Auch nach der intravenösen Injektion, besonders nach Injektion von großen 
Flüssigkeitsmengen zeigen sich an den Tieren oft leichte Chockwirkungen. Nach 

kurzer Zeit erholen sie sich jedoch und zeigen in den nächsten Wochen keinerlei 

krankhafte Erscheinungen. 6-8-10 Wochen nach der Einspritzung jedoch fängt 

das Fell des Tieres an struppig zu werden, die Freßlust scheint etwas vermindert 
und auch eine allgemeine Abmagerung macht sich geltend. Kurze Zeit nach dem 

Auftreten dieser Allgemeinerscheinungen, die wir als "Prodrom alstadi um" be· 
zeichnen möchten, kann man dann fast regelmäßig als erstes manifestes Symptom 

der Lues bei jungen Kaninchen an der knorpeligen Na'senöffnung zwei kleine 

derbelastische Tumoren feststellen, die in der Mitte zusammengewachsen sind. 
Gleichzeitig besteht dann immer ein weißlichgelber Nasenausfluß, der vereinzelte Spiro· 

chaetae pallidae enthält. Auch am Schwanzende fühlt man meistens schon jetzt 

eine kleine ovale, kolbige, ebenfalls derbelastische Auftreibung. In kurzer 

Zeit wachsen diese Nasentumoren zu, halber Haselnußgröße un.d darüber an. Die 
äußere Haut ist über diesen Tumoren, deren zähflüssiger, aber klarer Punktions· 

saft stets massenhaft typische Pallidae enthält, deutlich bervorgewölbt, aber 

nicht mit der Unterlage verwachsen. Meist ist die Atmung derartig erkrankter Tiere 
außerordentlich mühsam und kann nur unter Heranziehung sämtlicher Hilfsmuskeln 

ausgeführt werden, was sich durch tiefe, schnaufende Atemzüge und seitliche Einziehung 
des Thorax dokumentiert. Wie man auf dem Durchschnitt solcher Nasentumoren 

ersehen kann, wuchert das Tumorgewebe in den Nasengang hinein und erschwert so 

die Atmung. Es kommt auf diese Weise zu vollkommenem Verschluß der Nasen· 

öffnungen, und dann stirbt das Tier an Erstickung. Denjenigen Tieren, bei denen 

diese Nasentumoren mehr nach oben wachsen, droht. diese Gefahr nicht, sie bleiben 

am Leben. Während sich nun die Nasentumoren und der Schwanztumor ver· 
größern - letzterer kann auch in der Mitte des Schwanzes lokalisiert und häufig 

oberflächlich ulzeriert sein -, treten an verschiedenen Stellen des Gesichts eigen· 

artige, meist kreisrunde oder ovale derbe Tumoren von Linsen· bis Erbsen· 

größe auf, die meistens in der Mitte eine kleine, fest anhaftende, trockene 

Bor k {' tragen. Sie sitzen in der äußeren Haut und sind vornehmlich auf oder an 

den Seiten des Nasenrückens, unterhalb des Maules, am Kinn, über den oberen 

Augen bögen oder an den Ohrwurzeln lokalisiert. Diese Tumoren können bis zu 

Pfenniggröße heranwachsen. Der Punktionssaft dieser Tumoren ist ebenfalls klar und 
7* 
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fadenziehend und enthält massenhaft Spirochaeten. Ähnliche linsen artige Tumoren, 
nur bedeutend flacher, können auoh an den Lidrändern entstehen I). 

In diesem Stadium der Krankheit besteht regelmäßig eine beiderseitige inten­
sive Conjunctivitis mit starker Sekretion. Das Sekret läuft über die unteren 
Lider herab und trocknet zu derben Borken ein. Sehr häufig bildet sich auf einem 
oder beiden Augen eine typische Keratitis parenchymatosa mit pericornealer Injektion 
und pannusartigen Gefäßneubildungen aus. 

Ferner kommt e8 häufig bei derartig erkrankten Tieren zu kol bigen A uf­
treibungen der Endglieder verschiedener Zehen; in dem Punktionssaft der­
artiger Krankheitsprodukte finden sich ebenfalls zahlreiche Spirochaeten. Gleichzeitig 
entwickelt sich dann hier eine syphilitische Erkrankung des Nagelbettes, das 
gerötet und mit feinen weißlichen Schüppchen bedeckt ist. Die Krallen gehen 
an diesen kranken Zehen zugrunde bezw. werden abgestoßen. Oft finden sich an 
den tumorartigen Auftreibungen, die übrigens hin und wieder auch an den Mittel­
gliedern lokalisiert sind, oberflächliche Ulzerationen. Spirochaetenhaltige Ge­
schwüre mit charakteristischer Randverdickung können auch an anderen Stellen der 
Beine, z. B. am Knie, oder an der Fußwurzel entstehen. Man beobachtet papulo­
ulzeröse Syphilide an der Scheide und am Anus, sowie ausgedehnte ulzero· 
krustöse Syphilide im Gesicht und an den Extremitäten. Auch cirkumskripter 
Haarausfall auf dem Rücken eines derartig erkrankten Tieres wurde von uns ge· 
sehen. Nach etwa 10-14 Tagen waren die Haare wieder gewachsen. 

Eine vereinzelte oder allgemeine DrüBenanschwellung haben wir bei diesen Tieren 
bisher nicht beobachten können. 

Dagegen gelang es uns in zwei Fällen lebende Spirochaetae pallidae im 
kreisenden Blute nachzuweisen. Es scheint aber, als ob sie hier nur zu gewissen 
Zeiten und sehr selten aufzufinden sind. 

In den inneren Organen haben wir bisher keine Veränderungen gefunden, 
vermochten aber durch Verimpfung von Milz·Leber-Knochenmarkbrei, wie durch Ver­
impfung von Blut solcher jungen syphilitischen Kaninchen in die Hoden erwachsener 
Kaninchen in mehreren Fällen typische syphilitische Erkrankungen dieser Organe 
hervorzurufen. 

Alle diese beschriebenen Krankheiteerscheinungen können nun spontan nach 
verhältnismäßig kurzer Zeit abheilen; ein derartiges weibliches Tier erscheint voll­
kommen gesund, kann sogar gravide werden und gesunde Junge zur Welt bringen. 
Daß aber auch hier analog der menschlichen Lues Rezidive auftreten können, 
daß also auch hier ein Latenzstadium der Lues besteht, zeigten uns wiederholt 
Beobachtungen derart, daß nach Abheilung schwerer Hodenerkrankungen oder eines 

1) Bei erwachsenen Kaninchen haben wir niemals bisher einen derartigen Naeentumor 
gee~hen. Hier treten die ereten Zeichen einer AllgemeinByphiliB oft an den Augen (Keratitis) 
oder an den Hoden (Erosionen, Orchitis oder Periorchitis) auf. Sehw&nztumoren werden häufig 
beobachtet, auch sahen wir wiederholt eigenartige perioetitiBche, druckempfindliche 
Tumoren am knöchernen Gerüst der NlIBe auftreten, im übrigen aber unterscheidet sich das 
Krankheitsbild nicht von dem junger Kaninchen. 
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Nasentumors und der Hautgeschwüre schwere typische Keratitiden oder andere luetische 
Krankeitsprodukte mit positivem Spirochaetenbefund auftreten können. 

V. Beweise fIlr die syphilitische Natur dieser Impfprodukte. 

Als Beweis dafür, daß diese am Kaninchen experimentell erzeugten 
Erkrankungen wirklich syphilitischer Natur sind, können wir folgende Tatsachen 

heranziehen: 
1. Die charakteristische, mehr oder weniger lange Inkubationszeit, die den 

Erkrankungen vorangeht. 
2. Das charakteristische, den menschlichen manifesten Lueserschei· 

nungen sehr ähnliche klinische!) und pathologische (s. S. 106 ff.) Bild. 
3. Das Vorkommen der Spirochaeta pallida in den Krankheitsprodukten 

und in der Blutbahn. 
4. Die Möglichkeit, diese Krankheitsprodukte nicht nur auf andere 

Kaninchen, sondern auch auf Affen (in letzterer Zeit konnten wir auch bei einem 
Affen durch lokale Impfung einen typischen Primäraffekt des Penis und der Vorhaut 
erzeugen), Meerschweinchen und Ziegen überimpfen zu können. und fast regel­
mäßig dieselben Krankheitsprodukte nach einer charakteristischen Inkubationszeit zu 
erzielen. Menschliches syphilitisches Saugserum wurde mit Erfolg auf Kaninchen 
(Hodenerkrankung) und vom Kaninchen intravenös auf einen Affen verimpft, der mit 
allgemeinen Erscheinungen (spirochaetenhaltige Hauterscheinungen) schwer erkrankte. 
Rückimpfung auf den Menschen hätte nicht beweisender sein können. 

5. Einen weiteren Beweis für die syphilitische Natur dieser experimentell er­
zeugten Erkrankungen erblicken wir, worauf wir zuerst hingewiesen haben, endlich 
darin, daß es gelingt, die schwersten Formen der Hodenerkrankungen und 
Allgemeinerkrankung durch spezifische Heilmittel zum Schwinden zu 
bringen. Auffallend ist dabei das schnelle Verschwinden der Spirochaeten und die 
rasche Resorption der wallartigen Randverdickungen aer Primäraffekte und des 
gallertigen und fibrösen Gewebes bei ausgeprägter Orchitis und Periorchitis durch 
das von Uhlenhuth für die Behandlung der Spirillosen, besonders der 
Syphilis, zuerst experimentell erprobte Atoxyl und atoxylsaure Queck­
silber, sowie durch das von Ehrlich-Hata angegebene Präparat 606_ 

VI. Verimpfung von Blut und inneren Organen syphilitischer Kaninchen. 

Daß es sich bei diesen Krankheitserscheinungen Wirklich um eine Generalisierung 
des Virus bezw. um eine syphilitische Durchseuchung des ganzen Organismus 
handelt, beweisen unsere, wenn auch bisher nur spärlich gelungenen positiven 
Verimpfungen innerer Organe, des Blutes und einiger Krankheitsprodukte 
solcher syphilitischer Kaninchen auf normale Kaninchen. 

') Das charakteristische klinische Bild (infiltrierte derbe Rand zone, scharf geschnittener 
Geschwürsrand) kommt differential-diagnostisch besonders bei den Geschwüren der Kaninchen­
seuche oder bei Hodenbissen in Betracht. Diese enthalten nach unseren zahlreichen KontroIl­
untersuchungen niemals Spirochaetae paIlidae. Auch beim Nasenausfiuß der Seuche fehlen diese. 
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Es folgen die Protokolle: 
1. Kaninchen 93, das am 5. 8. 09 in beide Augen und unter die linke Skrotal haut mit 

Hodenvirus von Kaninchen 34 geimpft worden war, war am 6. 12. 09 auf 
heiden Augen und in beiden, also auch am nicht geimpften (Zeichen 
allgemeiner Lues I) Hoden in typischer Weise syphilitisch erkrankt. 

Am 17. 12. 09 wurde dieses Tier getötet, seziert - die inneren Organe 
ergaben weder makroskopisch noch histologisch irgendwelchen luetischen 
oder luesverdächtigen Befund - und 3 Kaninchen (164-166) 1 ccm eines 
aus der Leber bereiteten Organbreies in beide Hoden gespritzt. 

Kaninchen 164, am 17.12.09 wie oben angegeben, geimpft. 
6. 1. 10. O. B. 

21. 1. 10. O. B. 
111. 2. 10. O. B. 
1. 3. 10. O. B. 

Kaninchen 165, am 17. 12. 09 wie oben erwähnt, geimpft. 
6. 1. 10. O. B. 

21. 1. 10. O. B. 
14. 2. 10. O. B. 
28. 2. 10. O. B. 
15. 3. 10. O. B. 
13. 4. 10. O. B. 
26. 4. 10. Tier an Seuche gestorben. 

Kaninchen 166, wie vorher am 17.12.09 geimpft. 
6. 1. 11. O. B. 

21. 1. 11. Im linken Hoden erbsengroße Verdickung. 
17. 2. 10. Verdickung über daumenkuppengroß, fluktuierend; Punktion: Käsiger 

Eiter. 
28. 2. 10. Status idem. 
13. 4. 10. 
26. 4. 10. Der Tumor fühlt sich etwas stärker an und weist eine unregelmäßigere 

Oberfläche auf. 
9.5. 10. Eine Stelle deutlich derb verdickt; Punktion: ++ Spirochaeten. 

Tier getötet, Hoden extirpiert und quer durchschnitten zeigt einen 
haselnußgroßen Abszeß, dessen Hülle an einer Stelle plattenartig verdickt 
ist und Spirochaeten enthält (Periorchitis syphilitica circumscripta). 

2. Am 14. 1. 10 wurden 3 Kaninchen (Nr. 186 -188) mit 5 ccm dell.brinierten Blutes von 
Kaninchen 34 intravenös geimpft. Die Tiere konnten bis zum 26. 4. 10 
beobachtet werden, ohne daß irgend ein positiver Befund konstatiert wurde. 

3. Am seI ben Tage wurden 4 Kaninchen (Nr. 189 - 192) mit ca. 1 ccm Milz· Leber· Knochen· 
markbrei von diesem Kaninchen 34 in beide Hoden geimpft; gleichfalls 
ohne jeden positiven Erfolg. 

4. Am 9.6. 10 wurde dem Kaninchen 289 eine der typisch vergrößerten Inguinaldrdsen 
entfernt und mit Stückchen davon - Spirochaeten waren im Abstrich von der 
Schnittfläche nicht nachweisbar gewesen - 3 Kaninchen, Nr. 340 bis 342 im 
linken Hoden geimpft. 

Kaninchen 340, am 9. 6. 10 wie oben erwähnt, geimpft. 
20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
17. 7. 10. Beginnende Orchitis diffusa. 
28.7. 10. Starke typische Orchitis syphilitica diffusa. 

Kaninchen 341, am 9. 6. 10 geimpft. 
20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
17. 7. 10. O. B. 
26. 7. 10. Linksseitige typische Orchitis diffusa syphilitica. 



Kaninchen 342, wie vorher geimpft. 
20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
17. 7. 10. O. B. 
26. 7. 10. O. B. 

1. 8. 10. O. B. 
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5. Am 17. 6. 10 wurden 2 Kaninchen, Nr.349 und 350 mit 1 ecm defibrinierten Blutes 
von Kaninchen 271 in den linken Hoden geimpft. Ohne Erfolg. 

6. Am 11. 10. 10 wurde Kaninchen 400 getötet und 5 Kaninchen (Nr. 444 - 448) mit 
ca. 1 ccm Blut, sowie 4 Kaninchen (Nr. 454-457) mit J,eber·Milz. 
Knochtlnmarkbrei in beide Hoden geimpft. 

Kaninchen 444 zeigte bis zum 8. 2. 11 keinerlei pathologische Befunde an der Impfstelle. 
Mit frischem Hodenmaterial nachgeimpft, erkrankte es am 13. 4. 11 an 
beiderseitiger Periorchitis syphilitica. 

Kaninchen 445, 446 und 448 wurden bis zum 13. 4. 11 beobachtet, ohne ein positives 
Impfresultat aufzuweisen. 

Kaninchen 447, am 11. 10. 10 wie oben erwähnt, geimpft. 
14. 11. 10. O. B. 
28. 11. 10. Kleine linsengroße knötchenartige Periorchitis syphilitica circum· 

scripta. 
2. 1. 11. Linksseitige starke Orchitis und Periorchitis syphilitica diffusa, 

sowie Primäraffekt an der Impfstelle. 
10. 3. 11. Hoden fast völlig abgeheilt, nur noch kleine knotenartige Verdickung. 

Rechtsseitige typische Keratitis syphilitica sowie an der äußeren 
Zehe des rechten Vorderfußes typische syphilitische Paronychie. 

Kaninchen 454-456, am 11. 10. 10 mit Leber·Milz·Knochenmarkbrei (- Spir.) geimpft, 
zeigt keinerlei krankhafte Symptome. 

Kaninchen 457, wie vorher geimpft. 
14. 11. 10. O. B. 
28. 11. 10. Kleines "erbsengroßes periorchitisches Knötchen an der Impfstelle 

des linken Hodens. 
20. 12. 10. O. B. 

3. 1. 11. O. B. 
7. Kaninchen 276, am 13. 12. 10 mit Stöckchen von einem spirochaetenhaltigem Ohr­

tumor eines jungen allgemein syphilitischen Kaninchens (Nr.440) in beide 
Hoden geimpft. 

31. 1. 11. O. B. Tier gestorben. 
Kaninchen 277, wie vorher geimpft. 

24. 1. 11. Beginnende linksseitige Orchitis diffusa. 
4.2. 11. Starke linksseitige Orchitis diffusa syphilitica. 

9. Kaninchen 27R, am 13.12.10 mit Stöckchen des Nasentumors von Kaninchen 440 in 
den linken Hoden geimpft, erkrankte am 4.2.11 an einer typischen links­
seitigen diffusen Orchitis syphilitica. 

VII. Filtrationsversuche mit Impfmaterial durch Berkefeldfilter. 

Von verschiedenen Seiten schon wurde die Frage aufgeworfen, ob nicht etwa 
eIn ultravisibles Virus der Erreger der Syphilis sein könne. Siegel hat in letzter 
Zeit direkt behauptet, daß dies der Fall sei. Obwohl schon von einigen Autoren Ver­
suche über die Filtrierbarkeit des syphilitischen Virus angestellt worden sind, haben 
wir es doch für unerläßlich befunden, auch diese Frage näher zu studieren. 

Am J 6. Juni 1910 wurde der unter dem Bilde einer diffusen Orchitis syphilitica 
erkrankte rechte Hoden des Kaninchens Nr. 271 entfernt, nach Abziehen der Skrotal­
haut mit Messer und Schere zerkleinert und mit sterilem Wiegemesser auf einer 
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sterilen Glasplatte möglichst fein zerkleinert. Diese Hasse, etwa 10 g, wurde mit 
00 ccm steriler physiologischer Kochsalzlösung 1/. Stunde lang im Schüttelapparat ge­
schüttelt und dann durch doppelt gelegte sterile Gaze gequetscht. In dem Filtrat, 
das leicht fadenziehend war, fanden sich zahlreiche lebende, gut bewegliohe Spiro­
ohaeten, etwa in jedem Gesiohtsfeld 2-3 Exemplare. 

Mit diesem Quetschsaft wurden nun fünf mittelgroße männliche Kaninohen 
(Nr. 361-360) in beide Hoden geimpft, und zwar in der Weise, daIl mittels einer 
Pravazschen Spritze in jeden Hoden 100m des Quetschaaftes langsam eingespritzt 
wurde. 

Die Hälfte des Restes der gewonnenen Hodenaufschwemmung bezw. des Quetsoh­
saftes wurde nun nach Zusatz von Testbakterien (Pyocyaneus) durch ein frisches 
Berkefeldfilter, das vorher in üblicher Weise sterilisiert worden war, filtriert. Zur 
Prüfung der Sterilität wurden 0,0 cem des Filtrats in einem Röhrohen mit Bouillon 
14 Tage in den Brutschrank bei 37° gestellt. Das Röhrchen blieb vollkommen 
steril. 

Da der Quetschsaft sehr zähflüssig war, wurde er vor dem Filtrieren durch die 
Kerze noch durch einen mit Asbest zur Hälfte gefüllten Trichter geschickt. Mit 
dem klaren, jetzt leicht durch die Kerze laufenden Filtrat, in dem sich weder im 
Dunkelfeld, noch im Giemsa-Trockenpräparat Spirochaeten nachweisen ließen, wurden in 
genau derselben Weise wie oben - in jeden Hoden wurde 1 ccm des Filtrates ge­
spritzt - weitere fünf männliche Kaninchen (Nr. 351-355) geimpft. 

Die andere Hälfte des Quetschsaftes wurde nur durch das Berkefeldfilter, 
nicht vorher noch durch Asbest filtriert. Auch hier wieder fanden sich weder im 
Dunkelfeld, noch im Giemsapräparat Spirochaeten. In derselben Weise wie vorher 
wurden nun auch hier 5 Kaninchen (Nr. 356-360) intraskrotal geimpft. 

Für den ganzen Versuch wurden also zusammen 15 Tiere in drei Serien geimpft, 
-und zwar die beiden ersten, je 0 Tiere, mit dem durch Asbest und durch ein 
Berkefeldfilter, bezw. durch das Filter allein filtrierten spirochaetenfreien Quetsch­
saft; als dritte Serie wurden 5 Kaninchen als Kontrolle mit dem nicht filtrierten, 
also Spirochaeten enthaltenden Quetschsaft geimpft. 

Protokolle. 

I. Serie: Kaninchen,- die beiderseits mit 1 ccm des durch Asbest und durch Berkefeld· 
filter filtrierten Quetschsaftes intl'88krotal geimpft worden warsn. 

1. Kaninchen Nr. 851; geimpft am 16. 6. 1910. 
20.6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
20. 7. 10. O. B. 
26. 7. 10. O. B. 
3. 8. 10. O. B. 

16. 8. 10. O. B. 
1. 9. 10. O. B. 

2. Kaninchen Nr. 852; geimpft am 16.6. 11'10. 
20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. Linker Hoden vergrößert, besonders zentral. 
10. 7. 10. Tier gestorben; linker Hoden zentral vereitert. Rest des Hodens und rechter 

Hoden in Formalin eingelegt. Im Gewebe keine Spirochaeten IIIICbweiabar. 
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3. Kaninchen Nr. 353; geimpft am 16. 6. 1910. 
20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. O. B. 
26. 7. 10. O.B. 

8. 8. 10. O.B. 
16. 8. 10. O.B. 
1. 9. 10. O.B. 

4. Kaninchen Nr. 354; geimpft am 16.6. 1910. 
20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. O. B. 
26. 7. 10. O. B. 

3. 8. 10. O. B. 
16. 8. 10. O. B. 

1. 9. 10. O. B. 
5. Kaninchen Nr. 355; geimpft am 16. 6. 1910. 

20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. O. B. 
26. 7. 10. Eitrige Bißwunden am Hoden; - Spirochaeten. 

3. 8. 10. Vollkommen abgeheilt; o. B. 
16. 8. 10. O. B. 
1. 9. 10. O. B. 

II. Serie: Kaninchen, die beiderseits mit 1 ccm des nur durch Berkefeldfilter geschickten, 
aber ebenfalls spirochaetenfreien Quetschsaftes intraskrotal geimpft worden waren. 

6. Kaninchen Nr.356, am 16. 6. 1910 geimpft. 
20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. O. B. 
26. 7. 10. O. B. 
3. 8. 10. O. B. 

16. 8. 10. O. B. 
1. 9. 10. O. B. 

7. Kaninchen Nr. 357; geimpft am 16. 6. 1910. 
20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 

4. 7. 10. An Seuche gestorben; Hoden o. B. 
8. Kaninchen Nr. 358: geimpft am 16. 6. 1910. 

20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. Pfennigstückgroßes, flaches, uncharakteristisches Ulcus am linken Hoden 

(BißI); - Spirochaeten. 
26. 7. 10. O. B. 
3. 8. 10. O. B. 

16. 8. 10. O. B. 
1. 9. 10. O. B. 

9. Kaninchen Nr. 359; geimpft am 16. 6. 1910. 
20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. O. B. 
26. 7. 10. O. B. 

3. 8. 10. O. B. 
16. 8. 10. O. B. 

1. 9. 10. O. B. 
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10. Kaninchen Nr. 360; geimpft am 16. 6. 10. 
20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. O. B. 
26. 7. 10. Kleiner harter Knoten im Hodengewebe ; Punktion: Eiter; - Spirocbaeten. 

3. 8. 10. O. B. 
16. 8. 10. O. B. 

1. 9. 10. O. B. 
In. Serie: Kaninchen, beiderseits mit je 1 ccm nicbt filtrierten, spirocbaetenbaltigen 

Quetechsaftee intraskrotal geimpft. 
11. K anincben Nr. 361; geimpft am 16. 6. 1910. 

20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. O. B. 
26. 7. 10. Beiderseite starke diffuse Orcbitis, besonders dll8 obere Hodendl'ittel stark 

knollig aufgetrieben. (Punktionesa.ft: + + Spirochaeten.) 
3. 8. 10. Status idem, nur vielleicht etwlI8 mehr verdickt. Zu anderen Versuchen 

verwendet. 
12. Kaninchen Nr. 362; geimpft am 16.6. 1910. 

20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. O. B. 
26. 7. 10. O. B. 

3. 8. 10. Im rechten Nebenhoden typische Schalen bildung. Schale kleinfingernagel· 
groß; + Spirochaeten. 

13. Kaninchen Nr. 363; geimpft am 16. 6. 10. 
20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. Tier an Seuche gestorben. 

14. Kllninchen Nr. 364; geimpft am 16. 6. 1910. 
20. 6. 10. O. B. 
28. 7. 10. O. B. 
3. 7. 10. Tier an Seuche gestorben. 

15. Kaninchen Nr. 365; geimpft am I~. 6. 1910. 
20. 6. 10. O. B. 
28. 6. 10. O. B. 
10. 7. 10. O. B. 
26. 7. 10. Linksseitige starke wurstförmige diffuse Orchitis (Punktionssaft. + + Spir.). 

Rechte: O. B. 
3. 8. 10. Status idem; Hoden für andere Versuche entfernt; spärliche Spirocbaeten. 

Ergebnis: 
Aus diesen Versuchen geht hervor: daß die Spirochaeta pallida nicht 

durch Berkefeldfilter filtrierbar ist und daß ein ultravisibles, filtrierbares 
Virus als Erreger der Syphilis nicht in Betracht kommt. 

VIII. Histo-Pathologie der experimentellen Kaninchensyphilis. 
Was endlich die histo·pathologischen Veränderungen bei der experimentellen 

Kaninchensyphilis betrifft, so haben wir bereits in unseren bisherigen Mitteilungen in 
Kürze darüber berichtet. Die Präparate waren teils von uns selbst, teils von unBerem 
Mitarbeiter Herrn Dr. Max Koch, Prosektor am städt. Krankenhaus am Urban, welcher 
die histologische Bearbeitung übernommen hatte, angefertigt worden. Koch hat nun 
noch weiterhin eine große Anzahl der verschiedenartigsten luetischen Manifestationen 
bei Kaninchen untersucht und konnte darüber folgendes berichten: 
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»Als Konservierungsflüssigkeit wurde in sämtlichen Fällen 10- bezw; 4%ige 
Formalinlösung angewandt, um stets die Möglichkeit einer Versilberung der Spirochaeten 
nach dem Levaditischen Verfahren (das stets in der ursprünglich von Levaditi an­
gegebenen Weise zur Anwendung kam), und eine Färbung der Fette mittels Sudan III 
offen zu lassen. Daneben wurde in einer Anzahl der Fälle für einen Teil des Mate­
rials 70 % iger Alkohol und konz. wässerige Sublimatlösung angewandt, besonders um 
eine Färbung auf Schleim- und Plasma zellen vornehmen zu können. Eingebettet 
wurden die Objekte nach der Paraffinmethode, gefärbt wurde mit Haemalaun-Eosin, 
nach van Gieson, mit Lithion-Karmin·Elastica nach Weigert, mit Mucikarmin nach 
P. Mayer, mit Pyronin.Methylgrün nach Pappenheim, mit Thionin UEW. 

Da von anderer Seite der Verdacht geäußert war, daß es sich bei den erzeugten 
Veränderungen nicht um Manifestationen der Syphilis, sondern um solche der so­
genannten "Stallseuche" der Kaninchen handeln könnte, 80 wurde auch Material, 
welches von Tieren stammte, die dieser Krankheit erlagen, nach dem Levaditischen 
Verfahren behandelt. Dabei wurden Spirochaeten gefunden. 

Eine Bestätigung der Uhlenhuth-Mulzerschen Impfresultate beim Kaninchen 
und zugleich ein wertvolles histologisches Vergleichsmaterial bot sich schließlich durch 
den positiven Ausfail eines eigenen mit kongenital· syphilitischem Leichenmaterial am 
Kaninchenhoden angestellten Versuches, über den ich in Nr. 30 der Berliner klinischen 
Wochenschrift des Jahres 1910 kurz berichtet habe. Die dabei erhobenen histologischen 
Befunde entsprachen durchaus denjenigen, die ich bei den zahlreichen Fällen von 
Uhlenhuth und Mulzer erheben konnte. 

Zunächst möchte ich in aller Kürze eine Beschreibung der histologischen Einzel· 
heiten dieser Befunde geben, indem ich sie in der Reihenfolge zusammenstelle, wie 
mir die einzelnen Objekte zugingen. 

1. Periorchitische Schwiele von Kaninchen 97 (am 24.8.09 intraskrotal 
geimpft, am 13. 10. 09 Hoden extirpiert. Orchitis und Periorchitis circum­
scripta; letztere schwielenförmig). 

Die mikroskopische Untersuchung der 2-21/ 2 mm dicken Masse, welche dem 
erkrankten Hoden schalenförmig aufsaß, ergibt, daß sie zum allergrößten Teile aus 
einem weitmaschigen Bindegewebe besteht. Ein Hautüberzug ist an dem Objekt nicht 
vorhanden. Die Bindegewebsmaschen sind an der Basis schmäler als nach der Ober· 
fläche zu, die die Maschen bildenden Fäden bestehen teils aus Spindelzellen, teils aus 
sternförmigen Zellen. In den Räumen der Maschen finden sich sehr zahlreich runde 
und rundlich· ovale scharf begrenzte Zellen mit einem ziemlich großen rundlichen oder 
nierenförmigen, entweder an einem Pol oder wenigstens exzentrisch gelagerten Kern. 
Nach beiden Seiten geht das Maschengewebe (im Schnitt) in mehr oder weniger atrophische 
glatte Muskelfasern über, zwischen denen eine starke lymphoide Infiltration vor· 
handen ist. 

2. Geschwür der Skrotalhaut von Kaninchen 129 (intravenös am 8. 11. 09 
mit 2 ccm Spirochaetenaufschwemmung vom Hodensyphilom des Kanin· 
chen l11 geimpft, am 4. 1. 10 je ein primäraffektähnliches Geschwür der 

Skrotalhaut an jedem Hoden, wovon eines exzidiert wurde). 
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Es handelt sich um einen oberflächlich ulzerierten aus einem eigenartigen an 
das Gefüge des Schleimgewebes oder des Myxoms erinnernden Gewebe bestehenden, 
subkutanen Knoten, der nach der Tiefe zu ringsum von knötchenförmigen oder streifigen 
kleinzelligen, lymphoiden Infiltrationsherden begrenzt wird. In dem an Schleimgewebe 
gemahnenden Be:tirk finden sich zahlreiche perivaskuläre lymphoide Infiltrate, zahl· 
reiche obliterierte kleine und einige wenige obliterierte größere Gefäße mit hyaliner 
Entartung der Wand. 

In den Maschen des "Schleimgewebes" finden sich zahlreiche der oben bereits 
beschriebenen Zellen, die sich bei Färbung mit Methylgrün·Pyronin nach Pappen. 
heim als Plasmazellen erweisen. In den lymphoiden Infiltraten finden sich zahlreiche 
gelappt· kernige eosinophile Zellen. Der geschwürige Defekt der Oberfläche wird gegen 
das maschige Gewebe begrenzt durch eine Anhäufung dichtgedrängter, langgestreckter 
und z. T. in Zerfall begriffener, sich intensiv mit Haemalaun färbender Kerne. 

3. Periorchi tische Platte von Kaninchen 122 (linker Hoden am 8. 11. 09 
mit Stückchen desselben Materials wie das vorhergehende Tier intraskrotal 
in den linken Hoden geimpft; am 21. 1. 10 beginnende schalenförmige 
Periorchitis circumscripta. Exzidiert am 8. 2. 10). 

Von lymphoiden, knötchenförmigen und streifigen Infiltrationsherden durchsetztes 
Gewebe von dem Charakter des schon in den beiden vorigen Fällen beschriebenen 
Gewebes, das in seinem Bau an Schleimgewebe erinnert. Nach beiden Seiten hin 
finden sich (im Schnitt) in fibrillärem Zerfall befindliche kernlose glatte Muskelfasern. 
Nach der Peripherie zu zeigt sich zwischen letzteren und den weiter nach außen befind· 
lichen erhaltenen Muskelfasern ausgedehnte lymphoide Infiltration. In den knötchen· 
förmigen Infiltraten beobachtet man zentrale Nekrose mit Kerntrümmern und Einlagerung 
von gelappt kernigen Leukocyten, wie sich das bei den sogen. miliaren Syphilomen der 
kongenitalen Lues des Menschen findet. 

4. Primäraffekt von Kaninchen 139 (am 8. 11. 09 wie vorher in den 
linken Hoden geimpft. Am 6. 1. 10 findet sich ein zehnpfennigstückgroßer 
Primäraffekt auf der unteren Skrotalhaut mit derb infiltrierter Umwallung. 
Am 26. 1. 10 exzidiert, verimpft und ein schmales Stückchen aus der Mitte 
konserviert). 

Ausschließlich aus lymphoidem Gewebe bestehender Knoten. Das histologische 
Bild erinnert sehr an das einer Lymphdrüse. Zwischen den lymphoiden Zellen finden 
sich spärliche größere Zellen mit großen bläschenförmigen blassen Kernen. In der 
Peripherie findet sich an einigen SteUen an das Retikulum einer Lymphdrüse er· 
innerndes Gewebe. 

5. Hoden von Kaninchen 155 (am 17. 12. 09 in beide Hoden mit Stückchen 
des Primäraffektes von J(aninchen 95 geimpft. Am 17. 1. 10 beginnende 
diffuse Orchitis, am 8.3. 10 wurde der um das 1l / t fache vergrößerte Hoden 
extirpiert, der eine diffuse Orchitis mit stellenweiser umschriebener Peri· 
orchitis aufwies). 

Von erhaltenem Hodengewebe ist in den Schnitten nichts mehr nachzuweisen. 
Der vergrößerte Hoden besteht ausschließlich aus dem schon mehrfach erwähnten 
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"myxomatösen" Gewebe, das von einer verhältnismäßig schmalen Randzone aus 
lymphoidem Gewebe umgeben ist. Während dieses lymphoide Gewebe an den meisten 
Stellen eine diffuse Anordnung zeigt, findet es sich an einigen Bezirken in knötchen· 
artiger Anordnung, so wie es sich beim Menschen bei der Miliartuberkulose resp. bei 
miliarer Syphilombildung verhält. Einige wenige Knötchen zeigen Andeutungen von 
zentraler epithelioider Zellanhäufung. Riesenzellen wurden indes nicht gefunden. 
Die Lymphg'lfäße in der Nachbarschaft dieser Knötchen erscheinen prall mit Lympho­
cyten vollgestopft. Bei der Färbung mit Sudan III finden sich an der Grenze des 
"myxomatösen" Gewebes gegen die lymphoide Randschicht stellenweise dichte An­
häufungen verfetteter spindelförmiger, sternförmiger oder rundlicher Zellen, genau 
so wie diese Schicht hei dem Gummi des Menschen vorhanden ist. Auch das 
"myxomatöse" Gewebe selbst weist mit Fettkügelchen erfüllte Zellen mannigfacher Art 
auf, auch freie Fetttröpfchen sind daneben vorhanden. An fast sämtlichen in diesem 
Gewebe vorhandenen kleinen Gefäßen finden sich perivaskuläre Infiltrate. 

In nach Levaditi behandelten Präparaten sind in dem "myxomatösen" Gewebe 
zahllose Spirochaeten vom Typus der Spiroch. pallida nachzuweisen. 

6. Hoden von Kaninchen 158 (wie das vorhergehende am 17. 12. 09 geimpft. 
Am 17. 2. 10 heide Hoden typisch vergrößert, gleichzeitig periorchitische 
Platten, am 3. 3. 10 heide Hoden extirpiert. Links diffuse Orchitis, rechts 
ebenfalls, jedoch finden sich zentral weißliche käsige Massen. Schnitte 
aus dem linken Hoden zeigen dieselben Veränderungen wie bei Kanin· 

chen 155). 

In dem rechten Hoden besteht die zentrale käsige Masse aus Detritus, der reichlich 
von lymphoiden und Eiterzellen durchsetzt ist. Die breite Außen schicht besteht 
größtenteils aus schwieligem oder "myxomatösem'" Gewebe, hier und da finden sich 
in der Peripherie knötchenförmige Infiltrate mit mehr oder weniger Plasmazellen. 
Auch in dem fibrösen und "myxomatösen Gewebe" sind zahlreiche Plasmazellen teils 
einzeln, teils in streifiger Anordnung vorhanden. An einer Stelle der Peripherie findet 
sich noch erhaltenes Hodengewebe. 

Die von demselben Kaninchen zur Untersuchung erhaltenen Stückchen aus den 
gleichzeitig vorhandenen periorchitischen Veränderungen zeigen die früher beschriebe­
nen Veränderungen (vgl. Kaninchen 133 u. a.). 

7. Hoden von Kaninchen 194 (am 22. 1. 10 mit syphilitischer Papel vom 
Affen in den linken Hoden geimpft. Am 28. 2. 10 linker Hoden prall 
elastisch, bei der Punktion entleert sich Eiter. Am 13. 4. 10 linker Hoden 
stark vergrößert, am unteren Pol leistenförmige periorchitische Platten, in 
denen Spirochaeten nachzuweisen, der übrige Hoden vereitert). 

Der nicht vereiterte Abschnitt des Hodens besteht größtenteils aus dem bisher 
als "myxomatös" bezeichneten Gewebe, das wohl besser als schleimig oder mucinös 
degeneriertes Bindegewebe zu bezeichnen sein dürfte. An der Peripherie finden sich 
hier und da diffuse lymphoide Infiltrate. In dem schleimig degenerierten Gewebe 
sind kleine Blutungen, Nekrosen mit Kerntrümmern und obliterierte Gefäße nachweis-
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bar. Die periorchitischen Veränderungen zeigen das früher geschilderte Verhalten. 
In Levaditipriparaten zahllose Spirochaeten. 

8. Hoden von Kaninchen 197 (am 26. 1. 10 mit 8 ccm syphilitischer 
Kaninchen·Hodenemulsion intravenös gespritzt. Am 15. 4. 10 am rechten 
Hoden beginnende Periorchitis, am 22. 4. 10 typische zehnpfennigstiickgroße 
periorchitische Platte). 

Periorchitische Veränderungen wie froher geschildert. In dem nach Levaditi 
versilberten Hoden spärliche Spirochaeten. 

9. Nasengeschwulst eines jungen intrakardial geimpften Kanin­
chens. 

Es handelt sich um eine etwa bohnengroße dem Periost bezw. Perichondrium 
der Nasenknochen resp. .knorpel aufsitzende Geschwulst. Dementsprechend sind in 
den basalen Abschnitten des Tumors noch Reste von Periost und Perichondrium bezw. 
Knochen und Knorpel nachweisbar. Die Geschwulst selbst besteht aus einem aus 
Spindelzellen zusammengesetzten Gewebe mit diffusen, streifigen und besonders peri· 
vaskulären lymphoiden Infiltraten. Stellenweise zeigt das fibröse Gewebe den üblichen 
"myxomatösen" bezw. schleimig oder mucinös degenerierten Charakter. Hier findet sich 
Durchsetzung mit gelappt kernigen eosinophilen Zellen neben auch sonst zahlreich 
vorhandenen Plasmazellen. Dicht oberhalb des Perichondriums lassen sich bei der 
Elastica.Färbung nach Weigert obliterierte GefiU.le nachweisen. Sonst zeigen sich in 
den Präparaten keine elastischen Fasern. Bei Sudanfd.rbung lassen sich an der Grenze 
des' schwieligen Gewebes gegen das mucinös degenerierte reichlich verfettete Zellen 
nachweisen, stellenweise in zusammenhängender Schicht. 

Bei Levaditi behandlung zahlreiche Spirochaeten. 
10. Kleines ulzeriertes Knötchen auf der Skrotalhaut von Kanin· 

chen 555 (am 20. 1. 11 intravenös geimpft, am 15. 3. 11 allgemein 
syphilitisch erkrankt. Am 23. 3. 11 kleines, etwa UnsengroLles in der 
Mitte ulzeriertes mit derbem Wall versehenes Knötchen auf der Skro· 
talhaut). 

Im mikroskopischen Präparate erscheint das im subkutanen Gewebe gelegene 
Knötchen aus einem kleineren ovalen und einem größeren länglich gestalteten Ab· 
schnitt zusammengesetzt, die mit einer Schmalseite sich berühren. über dem größeren 
Abschnitt fehlt auf eine größere Strecke hin die Haut. An ihrer Stelle finden sich 
streifige, sich stark färbende aus zusammengesinterten Kernen und Kemtriiminern zu· 
Ilammengesetzte Massen, die von Eiterkörperchen durchsetzt sind und nach der Tiefe 
zu in das lymphoide bezw. schleimig degenerierte Gewebe des Knötchens übergehen. 
Im übrigen zeigen beide Knötchen wieder den typischen Bau, lymphoide Randzone, 
mucinös degenerierte zentrale Abschnitte usw. 

In Levaditipräparaten finden sich zahlreiche Spirochaeten. 
10. Material von Kaninchen 643 (am 4. 1. 11 intraskrotal geimpft mit 

Hodenmaterial von Kaninchen 462, am 27. 2. 11 linsengroße Periorchitis 
links, am 24. 2. 11 rechts kleiner oberflächlicher Primil.raffekt. Material 
sowohl in Alkohol als Formalin fixiert). 
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a) Querschnitte durch den linksseitigen periorchitischen Knoten zeigen starke 
lymphoide Infiltration an der dem Hoden zugekehrten Seite, die durch eine Zone 
schwieligen Gewebes in das üblicht mucinös degenerierte Gewebe übergeht, das den 
Hauptbestandteil des Knötchens bildet. An der Hautseite findet sich nur ganz geringe 
lymphoide Infiltration. Das mucinös degenerierte Gewebe zeigt mit Thionin und Muci· 
karmin die für Schleim charakteristische Färbung. 

b) Der sogenannte von der Haut über dem rechten Hoden stammende Primär­
affekt besteht größtenteils aus mucinös degeneriertem in der Unterhaut gelegenem Ge­
webe, das eine ziemlich breite lymphoide Infiltrationszone umgibt. In dem schleimig 
degenerierten Gewebe finden sich zahlreiche Nekroseherdehen mit Kerntrümmern und 
Leukocyten, an der Grenze gegen die lymphoide Infiltration sind perivaskuläre Lympho­
cytenanhäufungen vorhanden. Die Hautbedeckung fehlt zentral über dem Knötchen. 
Hier liegt in einer dellenförmigen bis in das mucinös degenerierte Gewebe sich er­
streckenden Vertiefung ein aus homogener mit Eosin färbbarer Substanz gebildetes 
Netzwerk, in dessen Maschen zahlreiche Leukocyten suspendiert sind. Das schleimig 
degenerierte Gewebe gibt auch hier die oben angegebene Farbreaktion. 

In Levaditipräparaten von a und b zahlreiche Spirochaeten. 
12. Querschnitt durch Hoden und Nebenhoden von Kaninchen 547 

(geimpft am 6. 12. 10; am 17. 2. 11 beiderseits starke Orchitis mit Peri­
orchitis, letztere in Form mehrerer linsen- bis erbsengroßer Knötchen). 

Der Hoden ist total myxomatös bezw. mucinös degeneriert. Im Nebenhoden 
finden sich lymphoide Knötchen und diffuse lymphoide Infiltrate. 

In Levaditipräparaten zahlreiche Spirochaeten. 
13. Mehrere periorchitische Knötchen von Kaninchen 630 (gewöhnliche 

Periorchitis nach intraskrotaler Impfung von 6-8 Wochen. Material in 
konzentrierter wässeriger Sublimatlösung, 70 % igem Alkohol und Formalin 
fixiert). 

Sämtliche Knötchen bestehen auch in diesem Falle aus mucinös degeneriertem 
Gewebe mit lymphoider Randzone. In ersterem finden sich Nekroseherde mit Leuko­
cyten und Kerntrümmern, perivaskuläre Lymphocytenanhäufung und obliterierte Ge­
fäße. Bei Färbung mit Sudan finden sich mit Fettkügelchen erfüllte Zellen in der 
Umgebung der Nekroseherde und an der Grenze des lymphoiden gegen das schleimig 
degenerierte Gewebe. 

14. Material von Kaninchen 655 (am 20. 1. 11), während es tragend war, 
intravenös geimpft, erkrankte am 15. 3. 11 allgemein syphilitisch. Am 
28. 3. 11 ulzerös-krustöses Syphilid am Bein; am 8. 4. 11 eine erbsengroße 
ovale druckempfindliche Anschwellung auf dem Nasenrücken beiderseits. 
Getötet am 20. 4. 11. Innere Organe ohne makroskopisch wahrnehmbare 

Veränderungen. 

a) Der oberflächlich ulzerierte Knoten am Bein zeigt eine aus schwieligem Ge­
webe gebildete Randzone mit lymphoider Infiltration. Der zentrale Abschnitt wird 
auch hier wiederum gebildet von dem charakteristischen mucinös degenerierten Gewebe. 
Perivaskuläre Infiltrate finden sich vielfach. Der geschwürige Defekt weist wieder die 
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aus zusammengesinterten Kernen und Kerntrümmern bestehenden sich intensiv mit 
Haemalaun färbenden Massen auf. In Levaditipräpllraten zahlreiche Spircchaeten. 

b) Der der Knochenhaut des linken Nasenbeines aufsitzende erbsengroße Knoten 
besteht aus fibrösem, lymphoid durchsetztem Gewebe, dem zahlreiche eosinophile Zellen 

eingelagert sind. 
c) Stücke aus der Leber, den Nieren und Nebennieren dieses Kaninchens zeigen 

keine histologischen Veränderungen. In nach Levaditi behandelten Präparaten konnten 

keine Spirochaeten nachgewiesen werden. 

15. Material von Kaninchen 612 (junges Kaninchen intrakardial geimpft, 
nach 2 Monaten typische Allgemeinsyphilis mit periostealem Nasentumor, 
papulo-ulzerösen Bildungen an der Nase, am Ohr und am After. Am 
Schwanz eine spindelförmige Verdickung). 

a) Der periosteale Nasentumor selbst wurde nicht untersucht, sein Bau dürfte 
sich mit dem der früher beschriebenen decken. Der über ihm zur Entwicklung ge­
kommene Haut- bezw. Unterhautknoten entspricht ganz den analogen Bildungen 
an der Skrotalhaut über periorchitischen bezw. orchitischen Veränderungen, d. h. er be­
steht aus fibrösem und mucinös degeneriertem Gewebe mit lymphoider diffuser und 
knötchenartiger Infiltration und perivaskulären lymphoiden Infiltraten. 

b) Die Geschwulst am Ohr zeigt, von der oberflächlichen Ulzeration abgesehen, 
denselben Bau, nur ist die periphere lymphoide Infiltration regulärer entwickelt, auch 
finden sich obliterierte Gefäße und Fettvakuolen in den Infiltraten. 

c) Das ebenfalls oberflächlich ulzerierte Knötchen am After besteht aus sub­
kutan entwickeltem fibrösen Gewebe, das von zahlreichen eosinophilen Zellen durch­
setzt ist. Die darüber erhaltene Haut zeigt Verlängerung der Papillen. 

d) Die spindeiförmige Auftreibung am Sch w an z besteht aus dem gleichen fibrösen 
und mucinös degenerierten Gewebe wie die übrigen, das hier an einer umschriebenen 
Stelle zirkulär zwischen Schwanzwirbeln und Haut angehäuft ist. Knötchenförmige 
und diffuse lymphoide Infiltrationen und perivaskuläre Infiltrate sind ebenfalls vor­
handen. An den Schwanzwirbelknochen finden sich keine Veränderungen. 

Da es sich bei den bisher geschilderten Befunden durchweg um fortgeschrittene 
Veränderungen handelte, wie das stete Vorhandensein mehr oder weniger weit aus­
gedehnter mucinöser Degeneration in den verschiedenen der Untersuchung unterzogenen 
Manifestationen bewies, so erschien es wünschenswert, auch die früheren Stadien der 
Veränderungen kennen zu lernen. Zu diesem Behufe wurden eine Anzahl Kaninchen 
am 26. 9. 11 mit von Kaninchen herrührendem syphilitischem Material in die 
Hoden geimpft und letztere vom 8. Tage ab in Zeiträumen von 4 zu 4 Tagen ex­
tirpiert und in Formalin konserviert. Soweit nicht makroskopisch wahrnehmbare 
Veränderungen die Schnittrichtung vorschrieben, wurden Hoden und Nebenhoden 
median durchschnitten, um möglichst gleichartige Teile der Versilberung nach Leva­
diti und der histologischen Untersuchung zu unterwerfen. Die gefundenen Verände­
rungen zeigten keine ganz genau der Zeitdauer entsprechende Gröllenabstufung, später 
extirpierte Hoden zeigten nämlich geringere Veränderungen als früher extirpierte, 
doch dürfte dies wohl auf Rechnung nicht ganz gleichartigen Impfmaterials oder der 
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Menge desselben ouer verschiedener individueller Empfänglichkeit der Versuchstiere 
zu setzen sein. Trotzdem würde man wohl kaum ein fehlerhaftes Bild von dem 
Gange des Prozesses erhalten, wenn man die Befunde ihrem Umfange entsprechend 
anordnet. Um aber ganz objektiv zu sein, sei zunächst eine kurze Beschreibung der 
Befunde an den einzelnen Hoden in der Reihenfolge, wie sie extirpiert wurden, gegeben; 

Das zur Verimpfung verwendete Material stammte von einem typischen periorchi· 
tischen Knoten von Kaninchen 963, der den früher beschriebenen Bau aufwies (knoten. 
förmige und diffuse, lymphoide, meist periphere Infiltration, zentral mucinös degene· 
riertes Gewebe mit kleinen unregelmäßigen Herdchen mit Kerntrümmern). In Leva· 
ditipräparaten wies er zahlreiche Spirochaeten auf. 

a) Hoden und Nebenhoden von Kaninchen I (geimpft am 26. 9. 11, ex· 
tirpiert am 1. 10. 11). 

Während der Nebenhoden intakt ist, findet sich im Hoden ein ungefähr hanf· 
korn grolles Knötchen, das in den mikroskopischen Schnitten ein beiderseitig spitzes 
Oval darstellt, dessen Seiten von wellenförmig verlaufenden Linien gebildet wurden. 
An dem einen Pole des Ovals i~t ein kleineres Knötchen sichtbar. Beide Knötchen 
bestehen in ihrer peripheren Zone aus schwieligem, lymphoid durchsetztem Gewebe. 
In den zentralen Abschnitten findet sich eine Anhäufung von polymorphen Zellen, 
untermischt mit Plasmazellen und eosinophilen Eiterzellen, Fibroblasten und Kern· 
trümmern. Dazwischen findet sich ein Netzwerk homogener, sich mit Eosin färbender 
Substanz. An verschiedenen Stellen ist mucinös degeneriertes Gewebe nachweisbar. 
Reste von Samenkanälchen finden sich nur spärlich in der Peripherie. Der Nachweis 
de~ Vorhandenseins von solchen in den zentralen Abschnitten mit Hilfe der 
Weigertschen Elastinfärbung läßt sich beim Kaninchenhoden nicht führen, da nur 
sehr geringfügige Spuren elastischer Fasern in den Wänden der Samenkanälchen des 
Kaninchens vorhanden sind. 

In Schnitten des nach Levadi ti versilberten Materials dieses Hodens konnte der 
im vorstehenden beschriebene Herd nicht wieder aufgefunden werden, trotzdem das 
eingebettete (Jewebsstück von 2 Seiten geschnitten wurde. Vermutlich war nur ein 
ganz winzige~ Abschnitt der Knötchen in diesem Gewebsstück enthalten, der leider bei 
der Egalisierung des Paraffin blocks entfernt wurde. 

b) Hoden und Nebenhoden von Kaninchen II (geimpft am 26. 9. 11, ex· 
tirpiert am 5. 10. 11). 

Makroskopisch Hoden und Nebenhoden ohne Veränderungen. In den mit Hämalaun· 
Eosin gefärbten Schni~ten lassen sich keinerlei histologische Veränderungen, in nach 
Levaditi behandelten Schnitten keine Spirochaeten nachweisen. 

c) Hoden und Nebenhoden von Kaninchen III (geimpft am 26. 9. 11, ex· 
tirpiert am 12. 10. 11). 

Weder makroskopisch, noch mikroskopisch ließen sich Veränderungen nach· 
weisen. In Schnitten des nach Levaditi b~handelten Materials wurden bisher keine 
Spirochaeten gefunden. 

d) Hoden und Nebenhoden von Kaninchen IV (geimpft am 26. 9. 11, ex· 

tirpiert am 19. 10. 11). 
8 
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In den mit Hämalaun-Eosin gefärbten Schnitten wurden bisher noch keine histo­
logischen Veränderungen aufgefunden. In den Levaditischnitten findet sich ein 
kleiner unregelmäßig begrenzter Herd, der ungefähr den Raum von 10-15 normalen 
Quer- und Schiefschnitten von Samenkanälchen aufweist. Der aus lymphoidem und 
etellenweise bereits aus mucinös degeneriertem Gewebe bestehende Herd, welcher 
einige atrophierte Samenkanälchen einschließt, enthält zahlreiche typische Spirochaeten. 

e) Hoden und Nebenhoden von Kaninchen V (geimpft am 26. 9. 11, ex­

tirpiert am 24. 10. 11). 

Makroskopisch findet sich zwischen Skrotalhaut und Hodenhüllen ein gut linsen­
großes Knötchen, im Hoden selbst sind auf dem angelegten Medianschnitt Verände­
rungen nicht wahrzun'lhmen. In mikroskopischen Präparaten zeigt sich an einer 
Stelle zwischen einigen Hodenkanälchen ein kleiner ausschließlich aus lymphoiden 
Zellen bestehender Infiltrationsherd Die von diesem Herd eingeschlossenen Samen­

kanälchen erscheinen verschmälert. 
In anderen Schnitten findet sich in der Nähe dieses Herdes ein kleiner Bezirk, 

der eine homogene Masse mit blutpigmenthaltigen Zellen einschließt, und wohl ein 
Residuum der Impfung darstellt. In Levaditipräparaten finden sich an einem zentral 
in dem Infiltrationsherd gelegenen, längsgetroffenen Blutgefäß Haufen von Spiro· 
chaeten. Der zwischen Skrotalhaut und Hoden gelegene linsengroße Knoten bietet 
mikroskopisch genau das Bild der früher beschriebenen sogenannten periorchitischen 
Veränderungen. 

f) Hoden und Nebenhoden von Kaninchen VI mit zahllosen Spiro­
chaeten (geimpft am 26. 9. 11, extirpiert am 27. 10. 11). 

Makroskopisch findet sich ungefähr in der Mitte des Hodens ein erbsengroßer 
Knoten, der mikroskopisch aus einer schmalen lymphoiden Randzone und zentralem 
mucinös degeneriertem Gewebe besteht. In der lymphoiden Randzone liegen zahl­
reiche Samenkanälchen eingeschlossen, die die verschiedensten Zeichen der Degene­
ration, Verschmälerung, Epithelablösung und Schwund des Epithels aufweisen. ~ach 

außen erstreckt sich die lymphoide Infiltration an vielen Stellen zapfenförmig zwischen 
die noch wohlerhaltenen Samenkanälchen des Knotens hinein. Diese Partien der In­
filtration bestehen ausschließlich aus lymphoiden Zellen, weiter gegen den Knoten hin 
treten dazwischen zahlreiche eosinophile und spärliche Plasmazellen auf. Der mucinös­
degenerierte zentrale Abschnitt des Knotens zeigt vereinzelte total degenerierte Samen­
kanälchen, die nur noch von Membranae propriae umgebene Hohlräume darstellen. 
Außerdem finden sich in dem mucinös degenerierten Gewebe einzelne perivaskuläre 
Infiltrate, ferner kleine Herdchen mit winzigen Nekrosen, Kerntrümmern und Leuko­
zyten (eosinophilen). Einzelne Plasmazellen und eosinophile Leukozyten liegen in dem 
mucinös degenerierten Gewebe verstreut. In diesem Falle ließen sich ferner innerhalb 
der aus mucinösem Bindegewebe bestehenden Abschnitte ziemlich zahlreich Riesen­
zellen, und zwar vom echten Langhansschen Typus nachweisen. Durch ihre- ver­
hältnismäßig geringe Größe dürften diese Riesenzellen leicht übersehen werden können 
und sind daher wohl allein aus diesem Grunde bisher nicht gefunden worden. In 
nach Levaditi versilberten Präparaten erscheinen zahlreiche Spirochaeten vom Typus 
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der pallida in allen Abschnitten des Knotens, besonders reichlich in den mucinöeen 
Abschnitten, wo sie dichte Zöpfe in geflechtartiger Anordnung bilden. Hier und da 
sind auch Gruppen von Agglomerationsknäueln von Spirochaeten vorhanden. In den 
mehr oder weniger degenerierten Hodenkanälchen sind die Spirochaeten meist nur in 
zerstreuter Lagerung, aber immerhin ziemlich zahlreich nachweisbar, reichlicher liegen 
sie in der Umgebung der Hodenkanälchen. 

g) Hoden und Nebenhoden von Kaninchen VII (geimpft am 26. 9. 11, ex· 
tirpiert am 3. 9. 11). 

In diesem Falle ist es bereits zur Entwicklung eines gut bohnengroßen Knotens 
gekommen, der an einer Längsseite und an dem einen Pol mit dem Nebenhoden im 
Zusammenhange steht. In diesem Bereich ist die lymphoide Randzone des Knotens 
ziemlich kontinuierlich ausgebildet, während sie an dem übrigen Umfange auf größere 
Strecken oft unterbrochen erscheint. In das gesunde Gewebe des Hodens und Neben· 
hodens hinein erstrecken sich vielfach zapfenförmige lymphoide Infiltrationen. Die 
zentralen Abschnitte des Knotens bieten ein sehr buntes Bild dadurch, daß Partien 
mucinös degenerierten Bindegewebes mit sehr unregelmäßig, meist zackig begrenzten 
Infiltrationsherden abwechseln, die Gruppen von Hodenkanälchen in den mannigfachsten 
Graden der Degeneration einschließen. Nekroseherde, Kerntrümmer, Plasmazellen und 
eosinophile Zellen sowie perivaskuläre Infiltrate finden sich in gleicher Weise wie bei 
dem vorigen. Auch Riesenzellen fanden sich, wenn auch spärlicher als in dem 
vorigen Falle. In Levaditipräparaten zeigten sich ungeheure Mengen von Spiro· 
chaeten in der charakteristischen gefiechtartigen Anordnung. 

Zusammenfassung. 

Aus den im vorstehenden detailliert heschriebenen Veränderungen geht zunächst 
hervor, daß die Natur der durch Verimpfung irgendwelchen syphilitischen Materials 
beim Kaninchen hervorgerufenen Prozesse im wesentlichen durchaus gleichartig 
ist. Mag es sich um vom erwachsenen Syphilitiker stammendes Material oder um 
solches von syphilitischen Neugeborenen herrührendes oder um von Kaninchen zu 
Kaninchen bereits weiter verimpftes handeln, mag die Infektion lokal oder auf 
dem Blutwege erfolgt sein, stets entstehen aus mononukleären, lymphoiden Zellen be· 
stehende Granulome oder Granulationsgeschwülste, in deren zentralen Abschnitten es 
sehr bald zur Ausbildung eines eigenartigen, an embryonales Bindegewebe er­
innernden Gewebes kommt, das von uns als mucinös degeneriertes Bindegewebe ange­
sprochen worden ist. Die lymphoide Infiltration ist meist eine diffuse, seltener eine 
knötchenförmige, in letzterer kommt es gelegentlich zur Ausbildung epithelioider Zellen. 
Unter den lymphoiden Zellen finden sich zahlreiche Plasmazellen. In einigen Fällen 
waren Plasmazellen sehr reichlich vorhanden, so daß sie stellenweise dominierten. 
Riesenzellen wurden von uns bisher nur in einem Falle, und zwar im Gebiet des 
mucinös degenerierten Bindegewebes gefunden. Sie waren durch ihre geringe Größe 
bemerkenswert, zeigten aber durchaus den sog. Langhansschen Typus. Sogenannte 
miliare Nekroseherdchen, wie sie aus der Leber und Nebenniere syphilitischer Neu· 

geborener bekannt sinu, konnten wir oft besonders innerhalb ues mucinös degene· 
8· 
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rierten Bindegewebes konstatieren. Sehr häufig waren perivaskuläre lymphoide In­
filtrate, während partielle oder totale Gefäßobliterationen nUT einige Male gefunden 
wurden. Mit Fettkörnchen gefüllte Zellen fonden sich in einigen Fällen zahlreich an 
der Grenze der lymphoiden Infiltration gegen das mucinös degenerierte Gewebe, einige 
Male in kontinuierlicher Schicht. Der Schwund der Hodenkanälchen vollzieht sich 
bei der syphilitischen Orchitis des Kaninchens durchaus analog wie bei der des 
Menschen, nur mangeln in der Wand der Hodenkanälchen des Kaninchens die 
elastischen Bestandteile oder sind nur so gering entwickelt, daß der Nachweis eines 
solchen Schwundes sich nicht in analoger Weise wie beim Menschen durch die Elastica· 
färbung führen läßt. Der Reichtum der Veränderungen an Spirochaeten ist ein un­
geheurer, findet aber in der kongenitalen Syphilis des Menschen durchaus seine 
Parallele. Mit dieser und nicht mit der Syphilis der Erwachsenen müssen die Ver­
änderungen der experimentellen Kaninchensyphilis u. E. vor allem verglichen werden. 
Gegen einen Vergleich mit der Syphilis des erwachsenen Menschen spricht, von dem 
Spirochaetengehalt abgesehen, vor allem der Mangel an ausgedehnter Nekrose oder 
Verkäsung in den zentralen Abschnitten der Granulationsgeschwülste. Nach unserer 
Auffassung ist die schleimige oder mucinöse Degeneration des Bindegewebes, welche 
sich bei, der experimentellen Syphilis des Kaninchens an diesen Stellen findet, als ein 
durch die spezifische Eigenart des Kaninchens bedingtes Äquivalent jener Nekrose 
oder Verkäsung anzusehen, analog der verschiedenen Form, die die regressive, Meta­
morphose bei der Tuberkulose bei verschiedenen Tierarten annimmt. 

IX. Literatur. 
Bezüglich der weiteren einschlägigen Literatur ist vor allem eine Arbeit von 

Truffi zu erwähnen: "übertragung der Syphilis auf dRsKaninchen". MarioTruffi 
berichtet über eine große Anzahl diesbezüglicher Versuche, deren Resultate" wie wir 
sehen werden, sich fast in allen Punkten mit den unserigen decken. Zuvor referiert 
der Autor über ähnliche Befunde, die Ossola kurz vorher in der Sitzung der 

italienischen Gesellschaft für Dermatologie und Syphilographie mitgeteilt hatte. "A \1S 

denselben hat er schließen können, daß die Syphilis in Serien von Kaninchen auf 
Kaninchen übertragbar ist, daß bei solchen Übertragungen das Virus keine Ab­
schwächung erfährt, ja vielmehr an Virulenz zu gewinnen scheint, daß es beständig 
auch die Lymphdrüsen der inokulierten Gegend ergreift und daß die Infektion an­
scheinend dem Tiere eine Immunität gegen neue Impfungen zu verleihen vermag". 
Truffi resümiert aus seinen eigenen Untersuchungen folgendes: "Durch subkutane 
Einführung von syphilitischem Virus läßt sich beim Kaninchen eine Läsion erzeugen, 
die mit Rücksicht auf ihre makro· und mikroskopischen Merkmale dem Typus des 
menschlichen Syphiloms vollkommen entspricht". Die am Orte der Impfung auf­
tretende Läsion ruft bei der Palpation den Eindruck eines harten, in der Haut sitzen­
den Knötchens hervor. "Dieses Knötchen nimmt gewöhnlich sehr rasch zu, wobei 
auch dessen Konsistenz eine größere und dessen Erhebung über die umliegenden ge­
sunden Partien, von denen es durch einen deutlich ausgeprägten Rand leicht zu unter­
scheiden ist, eine stärkere wird". Nach Verlauf einiger Zeit ulzeriert dieses Knötchen 



117 

in seinem zentralen Teil, wobei meistenteils eine offene, feuchte, bezw. mit fest­
haftender Blutkruste bedeckte Kontinuitätstrennung zut.age tritt. "Die Ulzeration kann 
sich selbst über die ganze Fläche der sklerosierten Zone erstrecken; in der Regel 
bleibt sie, analog dem, was beim menschlichen Syphilom zu geschehen pflegt, eine 
oberflächliche; mitunter sinkt sie bedeutend ein, in welchem Falle die Ränder in die 
Tiefe hin gewöhnlich schroff, in der äußeren Zone aber stark konvex erscheinen". 

Diese Geschwüre enthalten die Spirochaeta pallida. "Die Größe der infiltrierten Zone 
schwankt zwischen der eines Stecknadelkopfes bezw. einer Linse und jener eines 

Zweifrankenstückes « • 

"Histologisch zeigt die Läsion genau den Typus des menschlichen Syphiloms. 
Sie besteht aus einem lymphozytären und plasmazellulären Infiltrate mit vorzugsweise 
perivaskulärem Sitze. ln den ulzerösen Partien sind mehr oder weniger in die Tiefe 
reichende Schichten von polymorph kernigen Leukozyten wahrnehmbar. Die Gefäße 
zeigen schwere Veränderungen ihrer Wände, namentlich des Endothels, welches ver· 
dickt und überwuchert erscheint, so daß es mitunter das Gefäßlumen völlig verstopft". 
Bezüglich der Inkubationszeit konnte Truffi gleich uns konstatieren, daß "bei den 
verschiedenen übergängen das Virus eine Tendenz zur progressiven Verminderung der 
Inkubationsperiode" zeige. Desgleichen vermochte auch Truffi durch Verimpfung 
der von der dritten Serie ab fast regelmäßig charakteristisch vergrößerten Lymphdrüsen 
der Inguinalgegend spezifische Veränderungen bei anderen Kaninchen hervorzurufen. 
Von den Impfungen Truffis in die Scheide oder in die Eichel hatten nur vereinzelte 
an den großen Schamlippen Erfolg. 

Delbanco stellte ebenfalls Untersuchungen über die Histologie der experimen· 
teilen Kaninchensyphilis an und kommt zu fast den selben Resultaten wie wir. Seiner 
Ansicht nach ist ein starkes Ödem die Ursache für die Härte der primären Schanker. 
E. Hoffmann glaubt ebenfalls diese l;lärte dadurch entstanden, daß durch die 
Schwellung des kollogenen, von Spirochaeten durchsetzten Gewebes und durch die 
spezifische Erkrankung der Lymphgefäße und der Venen ein pralles, abgesperrtes 
Ödem entsteht. 

Tomasczewski demonstrierte am 8. März 1910 in der Berliner dermatologischen 
Gesellschaft ein primäres Syphilom an der Tunica vaginalis des Kaninchens nach der 
Art, wie wir es wiederholt als "Periorchitis circumscripta syphilitica" beschrieben hatten. 

Positive Impfungen bei Kaninchen auf subkutanem Wege hatten dann weiter 
zu verzeichnen: Wimann in einem Falle an der Rückenhaut, Grouven an der Augen· 
braue, Ossola an der Augenbraue, am Anus, an den großen Schamlippen und am 
Praeputium. Die Impfungen gelangen sowohl mit syphilitischem menschlichen Material 
wie mit syphilitischem Kaninchenhornhautgewebe. Max Koch berichtete über ein 
durch Verimpfung eines Lebergummas bei hereditärer Syphilis erzeugtes Syphilom bei 
einem jungen Kaninchen, das er aber nicht weiter als bis zur zweiten Passage ver· 
impfen konnte. Auch Kolle hat positive Hodenimpfungen bei Kaninchen erzielt, aber, 
im Gegensatz zu uns, öfter ein völlig unmotiviertes Abreißen der Passagen beobachtet. 

Truffi hat sich nun weiter - auf einige Punkte seiner Arbeit werden wjr an 
anderer Stelle noch zurückkommen ~ auch die Frage vorgelegt, wie die syphilitische 
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Infektion bei den subkutan geimpften Kaninchen verlaufe. Auf Grund seiner Er· 
gebnisse nimmt Truffi an, daß diese beim Kaninchen nicht auf die Inokulationsstelle 
beschränkt bleibe, sondern daß sie sich auch im Organismus verbreiten könne. Doch 
legt sich Truffi bei dieser Behauptung einige Reserve auf, da zahlreiche von ihm 
versuchte Impfungen mit Brei aus inneren Organen (Leber, Knochenmark, Neben· 
nieren und Milz) nur am Skrotum und an der Hornhaut syphilitisch erkrankter 
Kaninchen vollständig negativ ausgefallen seien. 

Daß nach gelungener Haftung des syphilitischen Virus am Kaninchenauge die 
Syphilis lokalisiert zu bleiben scheint, geht aus unseren eigenen, eingangs beschriebenen 
Versuchen und aus zahlreichen Mitteilungen aus' der einschlägigen Literatur hervor. 
Grouven hat aber auch nach dieser Impfung unzweideutige äußere Erscheinungen all· 
gemeiner Syphilis beim Kaninchen beschrieben. Bei einem am 1. 12. 06 intraokulär 
syphilitisch geimpften Kaninchen sah Grouven 8 Monate nach einer hochgradigen 
lokalen Augenerkrankung, Haarausfall, Abmagerung, Dyspnoe, Infiltrate und Rhagaden 
an den Nasenflügeln mit spärlichem Spirochaetenbefund. Nach 11 Monaten trat eine 
Keratitis parenchymatosa des intakten Auges, Mitte Februar 1\108 verstärkter Haar· 
ausfall und eine ulzerierte Papel am Praeputium mit massenhaftem Spirochaetenbefund 
auf. Im weiteren Verlaufe' fanden sich noch Papeln, Infiltrate und Erosionen an 
After und Nasenflügeln, dann ein ausgedehntes maculopapulöses Exanthem des Rückens, 
das stellenweise ulzerös mit Rupiaborken bedeckt war, und Conjunctivitis. In allen 
Effloreszenzen konnte man zahlreiche Spirochaeten nachweisen. Bei der Sektion des 
am 24. 4. 08 unter Marasmus gestorbenen Tieres fanden sich massenhaft Spirochaeten 
im rechten Hoden und Nebenhoden, in den Beckenlymphdrüsen, der Nasenschleim­
haut und der Cornea (Schnittfärbung nach Levaditi). 

Von der Papel des Praeputiums sowohl wie von einer Rückenpapel wurden von 
Grouven am 24.2. 08 Kontrollimpfungen. auf einen Macacus rhesus vorgenommen 
und nach einiger Zeit Papeln an der intrakutan geimpften Augenbrauengegend be­
obachtet. Auch A. Neisser erhob, wie Pürkhauer berichtet, einmal einen Befund, 
der für eine Allgemeindurchseuchung der Syphilis beim Kaninchen nach okularer 
Impfung sprechen dürfte. Bei einem Kaninchen, das mit Hornhautvirus der 3. Pas­
sage am 13. 11. 08 in die linke vordere Augenkammer geimpft worden war, trat am 
12. 1. 09 eine typische Keratitis parenchymat6sa auf. Am 16. 1. 09 wurde der linke 
Bulbus enukleiert. Am 16. 3. 09 trat plötzlich eine typische Keratitis profunda mit 
zahlreichen Gefäßneubildungen am nicht geimpften Auge auf. Im A1l!!strich fa~den 
sich reichliche Mengen von Pallidae. Pürkhauer und Neisser glauben die an der 
nicht geimpften Cornea, 123 Tage post inoculationem aufgetretene Keratitis paren­
chymatosa nicht anders wie als haematogen, bezw. lymphogen entstanden er· 
klären zu können. 

Durch diese beiden Befunde war einwandsfrei festgestellt worden, daß nach 
Augeninfektion eine Generalisierung der Syphilis beim Kaninchen eintreten kann. 
Doch gehören diese Fälle zu den größten Seltenheiten, da sie bisher von keiner Seite 
eine. Bestätigung erfahren haben. Grouven glaubt zwar als Erklärung für diese 
Tatsache anführen zu können, daß die geimpften Tiere anderwärts nicht genügend 
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lange in Beobachtung gehalten worden seien, zumal da er später sekundär· syphilitische 
Erscheinungen nach okularer Impfung noch bei zwei weiteren Kaninchen konstatieren 
konnte. Bei dem einen Kaninchen, das am 10. 10. 07 beiderseits mit Stückchcn 
einer stark spirochaetenhaltigen nässenden Papel einer syphilitischen Frau okular ge­
impft worden war, trat rechts nach 6 Wochen eine progrediente Trübung und Vasku-
1arisation der Cornea mit positivem Spirochaetengehalt auf. Am 20. 2. 08 wurde mit 
abgeschabtem Gewebe dieser Cornea ein zweites Kaninchen okular geimpft. Anfangs 
April 1909 stellte sich bei diesem Kaninchen, das seinerzeit keine ausgesprochenen 
syphilitischen Augenerkrankungen zeigte, unter starkem Haarausfall eine zunehmende 
Abmagerung ein. Am 13. 4. 09 fand Grouven "an beiden Hinterfüßen sowohl 
plantar als dorsal und hier wieder vorzugsweise in den Interdigitalfalten eine Anzahl 
bis halbpfenniggroßer flacher Infiltrate, die zentral erodiert und borkenbedeckt, einen 
derben, lividrot verfärbten Rand aufwiesen. Ausstrich und Schnitt dieser, nässenden 
Papeln beim Menschen völlig adäquaten Effloreszenzen zeigten spärlichen, aber ein· 
wandsfreien Spirochaetengehalt bei mäßiger und ziemlich oberflächlicher Infiltration". 
Das Tier starb am 23. 5. 09. Spirochaeten wurden in den inneren Organen nicht 

gefunden. 
Das andere Kaninchen war am 17. 5. 07 beiderseits in die vordere Augenkammer 

geimpft worden. Erst am 20. 6. 07 zeigte sich eine wenige Tage anhaltende Iritis 
und einen Monat später eine leichte grauweiße Trübung der Cornea an der Impfstelle, 
die in wenigen Wochen wieder verschwand. Anfang Juni 1909 trat schnelle Ab· 
magerung und Verfall ein; am 20. 6. 09 ging das Tier ohne erkennbare Krankheits· 
ursache zugrunde. "Bei der Obduktion fand sich auch hier an der Planta des linken 
Hinterfußes eine Papel, die völlig den im Falle 2 beschriebenen entsprach". 

Wir können uns der Annahme Grouvens, daß derartige Befunde bei genügend 
langer Beobachtung der geimpften Tiere vielleicht häufiger beobachtet werden könnten, 
nicht anschließen. Wie die vorangegangenen Protokolle über unsere Augen- und 
Hodenimpfungen zeigen, haben wir wiederholt solche Tiere ein bis anderthalb Jahre unter 
ständiger Beobachtung gehabt, ohne irgend welche verdächtige ev. als luetisch an· 
zusehende Krankheitserscheinungen außer den lokalen, am Ort der Impfung entstandenen, 
beobachten zu können. Immerhin wäre es möglich, daß man bei der Durchsicbt der 
Tiere so geringfügige Erscheinungen übersehen konnte, zumal zu einer Zeit, wo die 
Mitteilungen von Grouven noch nicht erschienen waren. Unserer Ansicht nach 
bilden derartige Beobachtungen, wie sie Grou ven und A. N eisser nach intraokularer 
Impfung bei Kaninchen gemacht haben, rein zufällige und äußerst seltene Be­
funde. 

Bezüglich der lokalen Haftung des syphilitis-chen Virus am oder im 
Hoden und der Frage, ob von hier eventl. häufiger eine syphilitische Allge· 
meininfektion stattfinden könne, sind wir auf Grund unserer eigenen Beobachtungen 
auch anderer Ansicht wie Truffi. 

Analog seinen Affen·Impfversuchen, die zeigten, daß man bei Affen nach Hoden­
infektion eine Generalisierung des Virus herbeiführen könne, bezw. daß 

Milzknochenmarkbrei dieser so behandelten Tiere, auf andere Affen übertragen, ~ positive 
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Impfresultate erzielen konnte, injizierte bereits N eisser mehreren Kaninchen Milz­
knochenmarkbrei luetischer Affen in die Hoden. 7-8 Wochen post inoculationem 
wurden diese Kaninchen getötet und Milzknochenmark auf Affen überimpft. "Bei drei 
derart behandelten Kaninchen mußte eine Infektion und zwar eine Allgemeininfektion 

eingetreten sein, da fünf Affen typische Primäraffekte bekamen". 

Irgendwelche luetische Symptome hat N eisser bei seinen derart geimpften 

Kaninchen jedoch nicht beobachtet. 

Wie aus unseren vorstehenden Protokollen ersichtlich ist, haben wir wieder­
holt mit Leber-Milzknochenmarkbrei von Kaninchen, die an "lokaler Hodensyphilis" 
erkrankt waren, positive Impfresultate erzielen können, ebenso wie mit Organbrei 
von manifest luetischen Tieren. 

Später ist es übrigens auch Truffi gelungen, mit dem Knochenmark eines 
syphilitischen Kaninchens durch subkutane Verimpfung auf ein anderes Kaninchen 
einen Primäraffekt zu erzeugen. Tom asczewski verimpfte Knochenmark, Milz und 
zwei Halslymphdrüsen eines an lokale'n Riesenschankern erkrankten Kaninchens sub­
skrotal auf 6 ;Kaninchenböcke. Einmal erzielte er bei einem mit diesen Drüsen ge­
impften Kaninchen eine spirochaetenhaltige Erosion an der Impfstelle. Weitere Be­
stätigungen unserer Impfresultate enthalten dann noch die Arbeiten und Mitteilungen 
von Tomasczewski (14.3.11) und Blumenthai (Moskau). 

überblicken wir nun die in dieses Kapitel unserer Abhandlung gehörige Literatur, 
die wir wohl, wenigstens soweit sie uns erreichbar war, vollständig angeführt haben, 
so geht aus ihr im Vergleich zu unseren bisherigen Untersuchungen und Mitteilungen 
hervor, daß wir zum ersten Male ein vollständiges und prägnantes Krank­
heitsbild der Kaninchensyphilis beschrieben haben. 

Die übertragung des menschlichen syphilitischen Virus auf das Kaninchen und 
noch mehr die systematische Erzeugung einer Allgemeinsyphilis mit manifesten Sym­
ptomen bei Kaninchen ist nicht mehr dem Zufall unterworfen, sondern gelingt, wie 
wir gezeigt haben, bei Einhaltung unserer Impfmodi und bei der von uns geübten 
passageren Virulenzsteigerung beinahe regelmäßig, so daß dem Experimentator das 
Krankheitsbild der tierischen Syphilis bald ebenso vertraut sein wird, wie dem Kliniker 
das der menschlichen Lues. 

11. Tell. 

Versuche, das syphilitische Virus auf Affen und andere Tiere zu übertragen. 

Hoffmann, Löhe und Mulzer teilten in Nr. 27 der Deutschen medizinischen 
Wochenschrift vom Jahre 1908 mit, daß es ihnen gelungen sei, durch Injektion von 
0,3 ccm spirochaetenhaltigen Saugserums, das, aus einer syphilitischen Papel gewonnen, 
in den Hoden eines Mangaben (Cercocebus fuliginosus) injiziert worden war, 33 Tage 
nach der Impfung an der Bauchhaut, der Impfstelle entsprechend, einen syphilitischen 
Initialaffekt mit gleichzeitiger Schwellung des geimpften Hodens und der Leisten­
drÜBen zu erzielen. 
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Auch wir haben im Laufe unserer Untersuchungen eine Anzahl niederer Affen 
(Cercopithecus und Cercocebus) mit menschlichem und mit tierischem Virus geimpft. 
über diese Versuche wollen wir hier ausführlich berichten: 

1. Am 25. 10. 08 haben wir in derselben Weise wie Hoffmann, Löhe und Mulzer einen 
niederen Affen derselben Gattung (Erich) mit 0,3 ccm spirochaetenreichen 
Saugserums aus einer syphilitischen Papel in den rechten Hoden geimpft. 

Es ergab sich folgender Befund: 
16. 11.08. Beide Hoden normal; keinerlei Größen unterschied. Auf dem Scheitel ca. 

3 cm breite streifenförmige AI 0 p e z i e. 
25. 11. 08. Status idem. 
23. 12.08. Status idem. Alopezie fast geschwunden. 
11. 2. 09. Affe in jeder Beziehung normal. 
15. 3. 09. O. B. Hoden beiderseits gleichgroß und normal. 
20. 3. 09 wird der Affe Erich mit spirochaetenreichem Saugserum eines 

frischen, unbehandelten Primäraffektes an beiden Augenbögen durch 
[) Minuten langes Einreiben in die skarifizierten Stellen und mit "Taschen· 
bildung" (Methode Hoffmann) nochmals geimpft. 

8. 4. 09. An beiden Augenbögen kleine trockene Schorfe. Nach Ablösung derselben 
gewonnenes Saugserum spirochaetenfrei. 

16. 4. 09. Beide Augenbögen normal, nur haarlos. 
24.4.09. Injektion von 0,2 ccm spirochaetenhaltigen Saugserullls aus einer 

nässenden Genitalpapel in den linken Hoden. 
30. 4. 09. Augenbögen normal. 

Linker Hoden etwas gröBer als der rechte; anscheinend druckempfindlich. 
Stichöffnung reaktionslos. 

7. 5. 09. Beide Hoden anscheinend normal. 
15. Ii. 09. O. B. Tier keinerlei Anzeichen einer syphiliti.chell Haftung. 
30. 7. 09. Status idem. 
15.8.09. Tier an Tuberkulose verendet. Leberstückchen, nach Levaditi be' 

handelt, en thalten keine Spirochaeten. 
2. Affe "Anna" am 25. 10. Oi'! mit spirochaetenhaltigem Saugscrum (Primäraffekt) 

wie im vorigen Falle geimpft. 
20. 11. 08. O. B. 
10. 12. 08. O. B. 
10.1.09. Beide Augenbogen wie vorher mit frischem Genitalpapelsaug· 

serum geimpft. 
25. 1. 09. Kleine Schorfe an den Impfstellen. 
13. 3. 09. Impfstellen abgeheilt; haarlos. 
2. 4. 09. Tier ohne Besonderheiten. 

30. 4. 09. Auf der linken Oberkörperseite "fleckförmiger" Haarausfall; sonst o. B. 
7. 5. 09. Haare wieder gewachsen. 

15. 5. 09. Diffuser Haarausfall auf der ganzen linken Seite, über handtellergroß. Tier 
hustet und ist abgemagert. 

12. 7. 09. Tier stark abgemagert. 
12. 8. 09. Tier gestorben; Sektion ergab allgemeine Tuberkulose. 

3. Affe "F ri tz" wurde am 9. 12. 08 mit spirochaetenhaltigem Raugserum (Primäraffekt) 
in die rechten Hoden geimpft. 

25. 12. 08. Geimpfter Hoden noch etwas gröBer und anscheinend druckempfindlich. 
15. 1. 09. Beide Hoden normal. 
22. 2. 09. Tier ohne Besonderheiten. 
2. 4. 09. Status idem. Beide Augenbögen mit frischem Saugserum nach· 

geimpft. 
12. 3. 09. Impfstellen ohne Reaktion. 
30. 5. 09. Impfstelle stets ohne Reaktion geblieben. 
28. 7. 09. Affe an Tuberkulose gestorben. 
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4. Affe "Hans" wurde am 24. 10. 09 mit Saugserum aus nässender Papel in den 
rechten Hoden geimpft; bis 7. 3. Oll ohne die geringste syphilitische 
Erkrankung geblieben. 

7.3. 10. Nachimpfungmitfrischem~yphilitischenMaterial in beideHodell. 
30. 5. 10. O. B. Tier völlig normal; bis 8. 1. 10. 
8.1.10. Nachimpfung in beide Hoden mit Stückchen eines syphilitischen 

Kaninchenhodens (Kan. 139). 
1. 4. 12. Hoden normal; an der Innenfläche des rechten Oberschenkels zwei linsen­

große wunde Stellen (Quetschsaft spirochaetenfrei). 
7. 5. 09. Bisher gesund geblieben; für andere Versuche abgegeben. 

5. Affe "Idiot" wurde am 5. 2.09 mit menschlichem frischen Saugserum in den 
rechten Hoden geimpft. 

2. 3. 09. Rechter Hoden etwas vergrößert und druckempfindlich. 
16. 4. 09. Tier völlig gesund; Hoden normal. 

7. 5. 09. Status idem. 
11. 6. 09. O. B. 

2. 4. 10. Tier anscheinend völlig gesund bisher geblieben; nur an H\tnd- und Fuß­
rücken fleckweiser Haarausfall. 

6.4.10. Intravenöse (Schenkelvene) Injektion von 5 ccm spirochaetenhal­
tiger Hodenemulsion. 2 ccm derselben Aufschwemmung in den rechten 
Hoden. 

18. 5. 10. Tier gesund. 
20. 6. 10. Status idem. 

8. 7. 10. O. B. Tier abgemagert, hustet. 
12. 8. 10. Affe an Tuberkulose gestorben. 

6. Affe "Lina" am 24.4.09 an beiden Augenbögen und an den beiden Brust­
war z en durch Einreibung und Taschenbildung nach Skarifikation mit 
tierischem Virus (Hoden von Kaninchen Nr.III) geimpft. 

5. 5. 09. O. B. 
26. 1. 10. Affe war bisher immer gesund geblieben und zeigte nicht die geringsten 

Erscheinungen von Syphilis. 
Er erhielt heute 8 ccm spirochaetenhaItiger Flüssigkeit (Primär­

affekte von Kaninchen Nr.129 und 139) in die linke Armvene injiziert, 
desgleichen 2 ccm derselben Flüssigkeit subkutan am Bauche. 

17. 2. 10. Impfstellen reaktionslos; Tier gesund. 
7. 5. 10. Gleicher Befund. 

19. 8. 10. Gleicher Befund. 
20. 9. 10. Tier an Tuberkulose gestorben. 

7. Kleiner Affe "Ohne Schwanz" erhielt am 5. 8. 09 in den linken Hoden ca. 0,2 ccm 
spirochaetenhaltigen Punktionssaft aus einer Orchitis syphi­
litica diffusa eines Kaninchens. 

10. 9. 09. O. B. 
12. 10.09. Hoden normal. 
19.10.09. Rechter Hoden mit Stückchen von syphilitischem Hodensyphi-

10m (v. Kan.34) geim pft. 
19.11. 09. Beide Hoden normal. 
17. 2. 10. Tier völlig gesund; Hoden normal. 

2. 4. 10. Status idem; Tier abgegeben. 
8. Affe "KarI" wurde am 5. 8. 09 am linken oberen Augenbogen in der Weise 

geimpft, daß syphilitische Kaninchenhodensubstanz 5 Minuten 
lang in die skarifizierte Haut eingerieben wurde; an der rechten 
Seite wurde an gleicher Stelle mittels eines Troikarts ein mit einer 
Pinzette zerquetschtes Stückchen desselben Materials unter die 
Haut geschoben. 

15. 3. 10. Tier gesund; keinerlei verdächtige Stellen. 
l8. 5. 10. Gleicher Status; Tier abgegeben. 
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9. Affe "Hermann" am 13. 9.09 an beiden Augenbögen in üblicher Weise mit 
frischem, sehr spirochaetenreichen Saugserum aus einem menschlichen 
Primäraffekt geimpft. 

12. 10.09. Noch kleine Borken an den Impfstellen. 
15. 11.09. Impfstellen ohne Besonderheiten. 
20. 12. 09. Tier gesund. 
15. 1. 2(}-20. 3. 10. Tier normal; abgegeben. 

10. Affe "Fritzi" am 20.10.09 wie vorher geimpft. 
18.11.09. Nur noch ganz kleine Borken an den Impfstellen. 
12. 1. 10. Tier normal; Impfstellen ohne jede Reaktion. 
20. 2. 10-25. 4. 10. Tier gesund; keinerlei Zeichen von Lues. Affe abgegeben. 

11. Mittelgroßer Cercocebus fuliginosus, der am 8. 11. 09 8 ccm der Hodenemulsion intra­
venös erhalten hatte, schien seit dem 15. 1. 10 auffallend abgemagert. 

22. 1. 10, (75 Tage nach der Impfung). In der Gegend beider Augenbrauen und 
auf der linken Wau ge finden sich je zwei, auf der Haut der rechten Kiefer­
halsgegend und auf der rechten Schulter (Bauchseite) je drei pa p e I ä h n­
liehe, teils flache, teils mehr oder weniger erhabene, linsengroße rundliche 
Effloreszenzen von gelbbräunlicher Farbe; die L'mgebung dieser Efflores­
zenzen erscheint entzündlich gerötet. Die Oberfläche dieser Papel ist mit 
grau weißen Schüppchen bedeckt, die ziemlich fest haften. Nach Abkratzen 
derselben erscheint der Grund serös feucht und bräunlich glänzend. Hier 
und da kapilläre Blutung. In dem durch die Quetschmethode ge· 
wonnenen Serum finden sich mehr oder weniger zahlreiche 
typische PalJidae. 

Ähnliche Papeln, oft nur stecknadelkopfgroß, insgesamt etwa 14, sieht man auf den Streck· 
seiten der Arme und Beine. Auch auf dem Kopf finden sich neben zwei etwa markstückgroßen 
im Scheitel konfluierenden unregelmäßig begrenzten haarlosen Stellen zwei linsengroße derartige 
Papeln. Desgleichen je eine an bei den Ellenbogen; hier fehlen ebenfalls in einer etwa taler· 
großen Fläche sämtliche Haare. 

In der Ellenbeuge beider Arme sind 2-3 Herde entstanden, die einem papulo·circinären 
Syphilid des Menschen gleichen. Sie werden gebildet durch einen etwa 2 mm breiten Saum, der 
sich aus verschiedenen Bogenlinien zusammensetzt. Dieser etwas erhabene Saum ist mit feinen 
weißgrauen, ziemlich iesthaftenden Schüppchen bedeckt. Kratzt man diese mit dem Messer ab, 
so blutet der bräunlich glänzende Untergrund in der Regel nicht. Durch Zusammendrücken der 
Haut an dieser Stelle tritt ein Tropfen seröser Flüssigkeit zutage, in der sich mehr oder weniger 
zahlreiche typische Pallidae finden. Die Randlinie zeigt einen schmalen, leicht geröteten, ent­
zündlichen Saum, während das Innere der Herde, außer einer kleinen Farbendifferenz, vollkommen 
normale Haut aufweist. In der Nähe dieser Herde finden sich einige etwa stecknadelkopfgroße 
Papeln. Ähnliche Herde sieht man auf der Innenfläche des linken Unterschenkels. 

Es besteht eine Skleradenitis universalis: Beide Cubitaldrüsen sind hart und etwa 
erbsengroß (Punktionssaft ohne Spirochaeten), ebenso einige Achseldrüsen und die Maxillar- und 
Nackendrüsen; von den Leistendrüsen sind beiderseits 3-4 Drüsen bis über Erbsengröße rosen­
kranzartig geschwollen und deutlich zu sehen und zu fühlen. 

Im strömenden Blut ließen sich keine Spirochaeten nachweisen; das Serum reagierte nach 
Wassermann positiv. 

Diese Hauterscheinungen blieben etwa 10 Tage unverändert bestehen, bildeten sich aber 
dann in der Folgezeit langsam zurück. Nach weiteren 14 Tagen etwa waren fast alle Efflores­
zenzen ohne Narbe geheilt. Gegenwärtig, Ende Mai, findet sich nur die multiple Drüsenschwellung; 
ein Rezidiv ist bisher nicht eingetreten. Das AlI!lemeinbefinden ist gut. Mit kleinen Stückchen 
einer exzidierten Hauptpapel waren drei Kaninchen in den linken Hoden geimpft worden. Bei 
einem derselben trat nach 6 Wochen ein typischer Primäraffekt der Skrotalhaut mit sch wielen­
artigen spirochaetenhaltigen Verdickungen der Tunica auf I). 

I) Über diesen Fall, sowie über den vorhergehenden und die beiden folgenden haben wir 
bereits· am 21. 5. 10 gelegentlich der Versammlung der l\1ikrobiologischen Gesellschaft au~­

führIich berichtet. 
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2. 4. 10. Tier anscheinend vollkommen gesund; nur etwas mager. 
7 .. 5. 10. Tier auffallend abgemagert; hustet stark. 

19. 5. 10. Affe gestorben; Sektionsbefund ergab allgemeine Tuberkulose. Leber·, Nieren·, 
Nebeunieren· und Milzstßckchen enthielten, nach Levaditi behandelt, 
keine Spirochaeten. 

12. nKleiner neuer" Affe wurde am 1. 8. 10 mit 5 ccm spirochaetenhaltiger Hoden· 
emulsion subkutan am Bauch geimpft. 

2. 4. 10. Impfstelle norwal. 
7. 5. 10-20. 8. 10. Desgleichen. 

18. "Groller neuer" Affe erhielt am 
8.8.10 10 ccm einer spirochaetenbaltigen Hodenemulsion intravenös 

injiziert; desgleichen sm 
8. 8. 10 wieder 10 cem, am 

14. 8. 10 desgleichen; sm 
21. 8. 10. 5 ccm intravenös \lnd am 5 ccm subkutan am Bauch. 
2. 4. 10. Tier anscheinend völlig gesund; Serum agglutiniert nicht. 
6. 4. JO. Tier erhält wiederum 5 ccm intravenös und 5 ccm subkutan; am 

15. 4. 10 werden 10 ccm Hodenemulsion subkutan am Bauch injiziert. Serum agglu· 
tiniert nicht. Tier anscheinend gesund. 

7. 5. 10. Großer AbszeH unter der Bauchhaut. Keinerlei syphilitische Sym· 
ptome. 

20. 5. 10. Affe gestorben. Sektionsbefund ergab Sepsis. 

14. Affe "Ernst" am 7. 3. 10 in beide Hoden, in Vorhaut und in die Nase durch 
Injektion mit spirochaetenhaltiger Hodenemulllion geimpft. 

8. 5. 10. O. B. 
18. 12. 10. Tier ohne jede krankbafte, bezw. syphilitische oder syphilitischverdll.chtige 

Krankheiteerecheinung. 
20.12.10. Intravenöse Injektion von 10 ccm spirochaetenhaltiger Hoden· 

emulsion. 
3. 2. 11. Tier gesund. 
4. 4. 11. O. B. 

20. 6. 11. Tier völlig gesund; abgegeben. 
15. Mitteigroller Cercocebus erhielt am 20.1.11 10 ecm einer spirochaetenhaltigen 

Hodenaufschwemmung intravenös. 
Tier bis 15. B. 11 beobachtet; stete gesund. 

16. Gleicbartlger Affe erhielt am 22.4.11 Stückchen vom Naaentumor eines jungen 
Kaninchens in beide Hoden eingeimpft. 

Tier bis 15. B. 11 beobachtet; Hoden vollkommen normal. 
17. Mittelgroßer Cercocebus wnrde am 25.4.11 mit Kaninchenhodenvirus an beiden 

Augenbögen und an der Eichel, bezw. am Sulcus coronarius in 
üblicher Weise geimpft (Skarifikation, Einreiben 5 Minuten lang und 
Taschenbildung). Mit Virus der XVII. Passage geimpft. 

Am a. 7. 11 an heiden Angenbögen kleine erbsengroße knotige 
braunrote Infiltrationen. Penis normal. 

15. 7. 11. An beiden Augenbögen ca. daumennagelgroße flache Ulze· 
rationen mit braunrotem, leic..,t infiltriertem Rand; Quetsch· 
saft enthielt zahlreiche Pallidae. Im Sulcus corouarius, auf das 
innere Vorhautblattübergehend, kleinfingernagelgroilil Erosion, 
in deren Quetschsaft massenhaft typische Pallidae nachwei.· 
bar waren. 

25. 7. 11. Tier an Enteritis gestorben. Leber und Nebenniere enthalten keine 
Spirochaeten. 

Wenn wir das Ergebnis aus diesen unseren "Affenimpfungen" ziehen, 8P muß 
e8 auffaUen, daß wir so' außerordentlich wenig positive Erfolge hatten, trotzdem wir 
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verschiedenartiges Virus und verschiedene Injektionsmodi anwandten. Betonen möchten 
wir auch hier, daß wir nur solche Krankheitserscheinungen als syphilitische ansehen, 
in denen es uns gelang, den Nachweis der Pallidae zu führen. Haarausfall allein ist 
nicht ohne weiteres als Merkmal einer syphilitischen Erkrankung dieser Tiere anzu· 
sehen, wie verschiedene Autoren annehmen, ~a er nach unseren Erfahrungen auch bei 
gesunden, bezw. nicht syphilitischen Affen vorkommt. 

Ein positives Ergebnis hatten wir im Gegensatz zu anderen Autoren (Neisser, 
Hoffmann) nach lokaler Impfung (Augenbogen, Hoden, Bauchhaut) nur einmal zu 
verzeichnen. Ob hier die Virulenz des verwendeten und für Kaninchen sehr 
pathogenen Materials (Virus der XVII. Hodenpassage) das positive Ergebnis gewinnen 
ließ, erscheint fraglich, da andere, intravenöse Impfungen mit einem ähnlichen Material, 
besonders bei Fall 15, völlig negativ blieben. 

Sehr interessant ist das positive Ergebnis des Falles 11 und zwar nach ver­
schiedenen Seiten hin. Einmal ist dieser Versuch, insbesondere die gelungene 
Verimpfung kleiner Stückchen einer exzidierten Hautpapel dieses Tieres auf die 
Hoden von 3 gesunden Kaninchen, von prinzipieller Bedeutung für die experi­
mentelle Syphilis, Es ist uns gelungen, menschliches Virus - denn das 
zur intravenösen Impfung des Affen verwendete Kaninchenhodenmaterial stammte 
ursprünglich von einem luetischen Menschen und war durch Tierpassagen weiter­
geführt worden - auf Kaninchen und von da auf Affen und wiederum zu­
rück auf Kaninchen zu verimpfen und jedesmal nach einer für Syphilis 
charakteristischen Inkubationszeit typisch syphilitische, durch den regel­
mäßigen Nachweis der Spirochaeta pallida, wie durch den histologischen 
Befund als syphilitisch gesicherte gleichartige Krankheitsprodukte zu 
erzeugen. 

Sodann aber widerlegt dieser Versuch die Anschauung N eissers, daß niedere 
Affen niemals - er selbst hatte viele Hunderte geimpft - ausgebreitete manifeste 
Symptome einer Allgemeinsyphilis bekämen. 

Der einzige Fall, in dem es ihm gelungen ist, unzweifelhaft sekundär.-syphilitische 
Krankheitsprodukte bei einem niederen Affen nachzuweisen, betrifft einen Cynocephalus, 
der ca. 1 Woche nach spontaner Abheilung des Primäraffektes an dieser Stelle ein 
serpiginöses, papulöses Rezidiv und ca. 10 Tage später zwei isolierte, mit oberfläch­
lichen Krusten bedeckte Papeln an beiden Gesäßbacken aufwies, die Spirochaetae pal­
lidae enthielten. Nach den Erhebungen Neissers ist es ganz unmöglich, auf rein 
klinischem Wege die Differentialdiagnose zwischen den bei Affen so häufigen ekzem­
artigen und papulo·krustösen Exanthemen und Syphilis zu stellen. E. Hoffmann 
dagegen hat bereits 1908 in Gemeinschaft mit Löhe in einwandsfreier Weise nach­
zuweisen vermocht, daß auch auf der Haut niederer Affen ausgebreitete syphilitische 
Exantheme auftreten können. Nach Impfung von spirochaetenreichem menschlichen 
Saugserum in die Hodensubstanz niederer Affen traten nämlich ganz charakte­
ristische papulöse Syphilide auf, "deren spezifische Natur sich durch Nachweis der 
lebenden und gefärbten Spir_ pallida und durch überimpfung auf andere Tiere völlig 
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sicherstellen ließ". Die annulär und satelliten artig angeordneten pustulösen oder va· 
riolüormen Exantheme waren über Gesicht, Rumpf und Extremitäten mit Bevor· 
zugung der Beugeseiten verbreitet »und erschienen so charakteristisch, daß sie auch 
klinisch nioht anders gedeutet werden konnten, zum al sie ca. 12-13 Woohen 
naoh der Infektion auftraten und von Dräsenschwellungen begleitet waren". Löhe 
gelang es später, ähnliche Ersoheinungen auch durch Impfung in die Mammae niederer 
Affen hervorzurufen. Vereinzelte Exanthempapeln wurden von Hoffmann und Löhe 
auoh bei amerikanischen Seidenäffchen (Hapale) nach Impfung in die Haut oder Augen· 
lider beobachtet. Wie Hoffmann weiterhin mitteilte, konnte er bei diesen und 
anderen Affen auch Schleimhautpapeln der Mund, Konjunktival· und Genital· 
schleimhaut beobachten, die lebende Spirochaetae pallidae enthielten. Grouven sah 
bei zwei Makaken lange Zeit (2-3 Jahre) nach lokaler Impfung ausgedehnte papulöse 
Exantheme mit typischer Inguinaldrüsenanschwellung. In beiden Fällen konnten in den 
teils geschlossenen, teils erodierten, klinisch absolut einwandsfreien Papeln zahlreiche 
gut bewegliche Spirochaeten festgestellt werden. Aus der Literatur ist ferner noch 
hier nachzutragen, daß Buschke bei Affen mit spirochaetenfreiem Material sog. maligner, 
bezw. frühulzeröser Syphilis Läsionen erzeugen konnte, die zwar wie Primäraffekte 
aussahen, aber keine Spirochaeten enthielten. Tomasczewski prüfte diese Angaben 
naoh, vermochte aber in einem Falle mit derartigem, ansc.heinend spirochaetenfreiem 
Material bei niederen Affen Impfeffekte hervorzurufen, die Spir. pallidae enthielten. 

Bärmann entnahm Blut aus Primäraffekten oder breiten Condylomen mittels 

Blutegel und verimpfte diese entweder kutan durch Einreiben des zerschnittenen Blut· 
egels in die skarifitierten Augenbögen oder subkutan und intravenös mittels einer 
Pravazspritze. Die subkutane Impfung ergab bei zwei in dieser Weise geimpften 
Affen nach 28, bezw. 37 Tagen positive IllIpfresultate. 

Nach unseren Erfahrungen mit Affen dürfte unsere wiederholt ausgesprochene 
Ansicht, daß sich Aff!3n weniger gut zum experimentellen Studium der 
Syphilis eignen als Kaninchen, zu Recht bestehen, zumal im Hinblick darauf, 
daß es uns gelang, bei genügend virulentem Material bei Kaninchen durchschnittlich 
80-100% positiver Impfungen zu erzielen. Dazu kommt noch, daß Affen, selbst 
solche niederer Gattungen, schwer und mit erheblichen Unkosten zu beschaffen 
sind und in 'unseren Gegenden leicht an Tuberkulose erkranken und eingehen. 
Außerdem eignen sie sich gar nicht zu eventuellen Vererbungsversuchen , da Kon· 
zeptionen bei Affen in der Gefangenschaft anscheinend selten vorkommen 
(s. Neisser, Beiträge zur Pathologie und Therapie der Syphilis, S. 18), im Gegensatz 
zu der außerordentlichen Fruchtbarkeit der Kaninohen. 

Außer auf Kaninchen und Affen haben wir von Anbeginn unserer experimen· 
tellen Syphilisstudien an auch versucht, das syphilitische Virus auf eine ganze Anzahl 
anderer Tiere zu übertragen. 

Auch N eisser hat nach seinem eigenen Bericht in Batavia außer Affen und 
Kaninchen noch eine große Menge anderer Tiere, wie Hammel. Ziegenböcke, 
Ziegen, Schafe, Schweine. Meerschweinchen und Hühner auf intravenösem, intra· 



127 

muskulärem und peritonealem Wege mit syphilitischem Material geimpft, aber stets 

ohne Erfolg. 
H offma n n und Brü ning dagegen gelang es, durch Einbringen syphilitischen 

Gewebes in die vordere Augenkammer zweier Hunde eine spirochaetenhaltige Kera­
titis profunda zu erhalten. Einen ähnlichen Befund erzielte Bertarelli. Diesem 
Autor, sowie E. Hoffmann war es weiterhin gelungen, auph bei einer Ziege und 
bei Schafen mit syphilitischem Kaninchencorneamaterial eine syphilitische Keratitis 
zu erzeugen. Bei Ratten hatten derartige von Hoffmann vorgenommene Impfungen 
völlig negative Resultate ergeben. Bertarelli erzielte weiterhin bei Meerschwein­
chen auf diese Weise eine Haftung des syphilitischen \'irus an der Cornea und 
Levaditi und Ya'manuchi ist es gelungen, bei Katzen mit Kaninchenhornhaut­
syphilis eine syphilitische Keratitis hervorzurufen. 

Was nun unsere eigenen Versuche betrifft, so haben wir folgende Tiere mit 
menschlichem Virus (spirochaetenhaltiges Saugserum aus möglichst frischen Primär­
affekten und nässenden Papeln) geimpft. 

1. Am 27. 10.08 ein erwachsenes Schwein (Nr. 117) in das rechte Auge. 
2. Am 27. 10. 08 ein anderes erwachsenes Schwein (Nr. 121) in das rechte Auge. 
3. Am 27. 10. 08 eine Ziege in das rechte Auge. 
4. Am 31. 10. 08 eine Gans in beide Augen. 
5. Am 31. 10.08 einen Gänserich in heide Augen. 
6. Am 9. 12.08 ein junges, einen Tag altes Schwein in das rechte Auge. 
7. Am 16. J,;l. 08 ein gleichalteriges Schwein in beide Augen. 
8. Am 18. 12. 08 ein 10 Tage altes S ch wein in das rechte Auge. 
9. Am 20. 12. 10 ein gleichalteriges Sch wein in beide Augen. 

10. Am 20. 12. 08 einen jungen Eber in heide Augen. 

Sämtliche Versuche ergaben ein negatives Resultat. 
Mit menschlichem Virus haben wir ferner folgende Tiere in die Hoden 

geimpft: 
11. Am 24. 11. 08 ein junges Schwein (Stückchen einer exzidierten Genitalpapel in heide 

Hoden mittels eines Troikarts eingeschoben). 
12. Am 9. 12.08 ein junges Schwein (ein Stückchen einer Genitalpapel unter die Tunica 

vaginalis, ein Stückchen unter die 'rllnica propria und ein Stilckchen in das Hoden­
parenchym eingeschoben). 

W. Am 9. 12. 08 wurde einem 1 Tag alten Schwein ein Stückchen einer syphilitischen 
Genitalpapel in den rechten Hoden eingeschoben. 

14. Am 4. 6. 09 wurde zwei weißen Ratten spirochaetenhaltiges Saugserum ans einem 
frischen Primäraffekt in den linken Hoden eingespritzt. 

Auch diese Versuche ergaben ein negativeR Resulta t. 
Ebenso schlugen fehl unsere Versuche, durch Injektion bezw. Implantation mensch­

lichen syphilitischen Materials in den Kamm eines Hahnes (24. 11. 08) und zweier 
Hühner (3. 12. 08) eine Haftung dieses syphilitischen Virus zu erzielen. 

Mit tierischem syphilitischem Material (Kaninchenkeratitis, bezw. Kaninchen­
hodensyphilom) impften wir ferner in die Hoden: 

18. Am 16. 12. 09 eine Katze (Kaninchencornea Nr. 78) in heide Hoden. 
19-20. 2 der Katzen mit demselben Virus in beide Hoden. 

21. Am 24. 12. 09 einen großen schwarzen Ziegen bock in den linken Hoden. 
22-39. Am 7. 1. 10 ein Schwein, fünf Ratten, zehn Meer~chweinchen und eine Katze 

in behle Hoden. 
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Sämtliche Impfungen ergaben ebenfalls ein negatives Resultat, nur im linken 
Hoden des geimpften Schweines fand sich nach ca. 2 Monaten ein etwa 
walnußgro/Jer derber Knoten, der spärliche Spirochaeten enthielt. Leider 

starb das Tier bald darauf an Schweinepest. 
40-41. Am 10.4. 10 impften wir zwei weiteren Meerschweinchen syphilitisches Hoden­

material (VI. Passage) in das Parenchym beider Hoden. Nach ca. a - 4 wöchentlicher 
Inkubationszeit sahen wir bei einem Tier auf der Skrotalhaut einen kleinen, aber 
typischen, spirochaetenhaltigen Primäraffekt. Wir exzidierten denselben und 
verimpften ihn in die Hoden 5 weiterer Meerschweinchen, aber mit nega­
tivem Ergebnis. 

42. Am 8. 7. 10 impften wir einem Ziegen bock 10 ccm einer "Hodenaufschwemmung" 
(VIII. Passage) in den linken Hoden. Ca. 2'/. Monate später fand sich im ge­
impften Hoden ein etwa wainullgroßes typisches, spärlich spirochaeten­
haltiges Syp hilom. 

4a-48. Am 11. 8. 10 impften wir in ähnlicher Weise mit 1 ccm "Hodenemulsion" 5 Katzen 
in beide Hoden, aber mit negativem Ergebnis. 

Wir vermochten demnach bei einem Meerschweinchen und bei einem 
Ziegenbock eine Haftung des syphilitischen Kaninchenvirus zu erzielen. 

Auch intravenöse Impfungen nahmen wir mit tierischem Virus (Hodenauf­
sr.hwemmungen) vor; so injizierten wir in die Ohrvenen: 

49. Am 27. 7. 10 einem jungen Schwein 5 ccm. 
50. Am 15. 8. 10 einem weiteren jungen Schwein B ccm. 

GI-52. Am 19. 11. 10 zwei größeren, aber noch jungen männlichen Schweinen je 10 ccm. 
5a. Am 22. 2. 11 erhielt ein weißer Ziegenbock 20 ccm einer Hoc!enemulsion in die 

Jugularvene injiziert. Desgleichen 10 ccm am 15.3. 11, am 12. 5. 11 und am 26.5. 11 
80 ccm. In der Folgezeit (bis 15. 8. 11) zeigte das 'fier keinerlei syphili­
tische Manifestationen, al1ch in den Hoden fanden sich keine Spirochaeten; das 
Serum agglutinierte Spirochaeten nicht. 

54-55. Am 27. 2. 11 erhielten zwei junge Fo h len je 10 ecm Hodenemulsion in die Jugular­
vene iujiziert. Die gleiche Menge am 6. il. 11 und sm 18.3.11. Auch diese Ver­
suche waren in jeder Hinsicht negativ. 

56-57. Am 3.3.11 wurden zwei jungen Zicklein je lO ccm Hodenemulsion in die Jugular­
vene eingespritzt, desgleichen am 15. 3. 11, am 27. 3. 11 und am 8. 4. 11. Die Versuche 
verliefen negati v. 

58. Am 8.3.11 erhielt ein erwachsener Ziegenbock 20 ccm in die Jugularvene injiziert, 
desgleichen am 14. 3. 11 16 ccm und am 21. 3. 11 18 ccm. Wiederum ein vollkommen 
negatives Resultat. 

59. Am 24.8. 11 injizierten wir einem Kalb 20 ccm Hodenemulsion in die Jugularvene. 
Das Tier zeigte in der Folgezeit keinerlei luetische Manifestationen. 

60. Am 27.7.11 erhielt ein erwachsenes Schwein 25 ecm Hodenemulsion in die Ohrvene 
injiziert; desgleichen am 3.8.11 11 ccm, am 25_ 8. 11 25 ecm, am 17.8.11 24 ccm und 
am 28.9.11 10 ccm. Der Erfolg dieser Einspritzungen war in jeder Weise völlig 
negativ. 

Es folgen nun noch in Kürze die Protokolle unserer Impfversuche an Mäusen. 

I. Intravenöse Impfungen. 

Gl'undidee zu diesen Versuchen: Einimpfen der Spirochaeta pallida in die 
Blutbahn von Mäusen, um evtl. die Spir. pallida zum Blutparasiten zu machen oder 
eine Impflues auf haematogenem Wege zu erzeugen. 

Die Versuche wurden in der Weise angestellt, daß dureIl Saugen mit einem 
Klappsehen Sauger aus frischen Primäraffekten oder un behandelten nässen-
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den Papeln klare, seröse Flüssigkeit gewonnen und diese, wenn sie zahlreiche Spiro· 
chaeten 1) enthielt, mittels einer sog. Rekordspritze und besonders feiner Kanüle in die 
Schwanzvene nach der im Uhlenhuthschen Laboratorium zuerst von Trommsdorff 
und WeidallZ geübten Methode intravenös injiziert wurde. 

Teils wurde das Impfserum rein injiziert, teils mit anderen Flüssigkeiten ver.­

mischt. 

1. Versuch (10. 11. 08). 

2 Mlluse (weiße) erhielten die eine 0,1 ccm reine seröse Saugflüssigkeit (+ + + Spir.) aus 
einem frischen P. A. in die Schwanzvene injiziert, die andere ehenfalls 0,1 ccrn dieses Saugaerums 
+ 0,4 cern abgekochten lauwarmen Wassers in derselben Weise intravenös. Eine ,Iritte 
Maus diente als Kontrolle. 

11. 11. 08. Blutuntersuchung im Dunkelfeld und ca. 20 Deckglasausstriche von jeder Maus 
(Giemsafärbung). 

'/.11 Uhr vormittags: 
Bei der Maus, die mit reinem Serum geimpft war, fanden sich im Dunkelfeld zahlreiche 

(in jedem 2. GesichtsieId etwa 1) lebhaft bewegliche Spirochaeten. Doch waren diese 
dicker und kürzer wie die Pallida, mit viel weniger, aber doch typischen Windungen. Die Be­
wegung im lebenden Zustand war nicht gleich der der Pallida (vergl. 'frockenpräparatJ). 

Bei der anderen Maus wurde nach langem Suchen eine derartige Spirochaete gefunden, 
bei der Kontrollmaus keine (auch in den Ausstrichen nichts J). 

B/,4 Uhr nachmittags: 
Nach langem Suchen wurde bei der ersten Maus im Dunkelfeld eine Spirochaete im Blut 

gefunden, dagegen nichts im Ausstrichpräparat. 
Bei den beiden anderen Mäusen wurde nichts gefunden. 

Erste Maus getötet durch Entbluten. Blut mit Kochsalzlösung aufgefangen, etwa 
zn gleichen Teilen gemischt und 3 frischen Mäusen intravenös (Schwanzvene) gegeben, 
und ZWRr: 

1. einer Maus 0,3 ccm dieser Blutmischung + 1 ccm Ascitesflüssigkeit (steril)") 
2. einer Maus 0,3 ccm Blutmiachung + 1,5 ecm Ascitesflüssigkeit, 
3. einer Maus 0,1 ccm Blutmischung ohne Ascitesflüssigkeit. 
Diese Mäuse wurden in der Folgezeit zunächst täglich, später weniger oft im Dunkelfeld 

und teilweise auch im Ausstrichpräparat untersucht. Das Allgemeinbefinden war nicht gestört; 
Spirochaeten wurden niemals mehr im Blute gefunden. 

Am 14. Jan. 09 fanden sich bei Maus 1 spärlich sehr kleine, aber jenen vom 11. 11. 08 
identische Spirochaeten im Blut. In der Regel hatten sich nur 2-3 steile enge Windungen, 
aber 2 deutliche, lange, feine Endfäden. 

Auch bei der 2. Maus fand sich nach langem Suchen eine solche Spirochaete. 
Bei Maus 3 wurde nichts gefunden. 

17. 2. 09. Maus 1 und 3 inzwischen gestorben. Weder bei Maus 2, noch bei der 2. Maus 
vom 10. 11. 08 wurde irgend ein Blut- oder sonstiger Befund konstatiert. 

19. 3. 09. Allgemeinbefinden gut. Bei beiden Mäusen stets negativer Blutbefund. 
15. 4. 09. Maus 1 hat 7 Junge bekommen. Diese sind vollkommen gesund, ohne jede 

Zeichen von Lues und ohne jeden Spirochaetenbefund im Blut. 
20. 5. 09. Jnnge bis anf 2 von der Alten aufgefressen. Die anderen Tiere sind wohl. 

') Es wurde nur Flüssigkeit mit reichlich Spirochaeteninhalt verimpft. Im folgenden 
Protokoll bezeichnet 

+ reichlich Spirochaten. 
+ + sehr viel Spirochaeten. 

+ + + massenhaft Spirochaeten. 
') Mäuse vertragen bis llber 1,5 ccm Ascites oder Serurnflüssigkeit intravenös eingeimpft 

8cheinbar ganz gut. 

9 
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2. Versuch. 
14.11.08. Saugaerum von einer Analpapel (+ Spir.). 

1. u. 2. Maus je 0,6 ccm .A8cltes + 0,1 ccm Saugaerum. 
8. u. 4. Maus je 0,1 ccm Saugaerum ohne Aecites. 
6. Maue Dicht injiziert; Kontrolle. 
Tlgliche Untersuchung ergab ateta negativen Bpirochaetenbefund. 

80. 11. 09. Maus 1 und 2 gestorben. Bauet o. B. 
7. 8. 09. Trotz genauer öfterer Untersuchung stete negativer Blutbefund. Kein Zeichen 

von Lues; Allgemeinbefund gut. Maus 8 tot. 
1. 4. 09. Maus 4 auch gestorben. Sektion o. B. VerBuch beendet. 

8. Versuch. 
28. 11.08. ca. 02-0,8 ecm reines Saugeerum. PrimlraffektrSaugeerum (+ Bpir.) in 1 ecm NaOI 

aufgeschwemmt, davon 
1. Maus 0,8 ccm dieser Lösung ohne Ascites direkt ins Herz. 
2. Maus 0,8 ccm dieser LÖBung mit ebeneoviel normalem Menschen blutserum 

ins Herz. 
8. Maus 0,2 ccm dieser Lösung ohne Serum in die Bchwanzvene. 
4. Maus 0,2 ccm dieBer Lösung mit ebensoviel Menscheueerum in die Schwanzvene. 

24. 11. 08. Bei keinem Tier Spirochaeten. 
80.11. OS. Die beiden letzten Mäuse sind gestorben ohne nachweisbare Todesursache. 

Bei den beiden anderen Tieren - Spir. 
10. 8. 09. Niemals wurden bei beiden Tieren Spirochaeten gefunden. Allgemeinbefinden gut. 
20. 5. 09. Nichte besonderes. Stat. idem. Keinerlei Zeichen von Lues. 

4. Vereuch. 
25.11.08. ca. 0,5 ccm Saugaerum (etwas blutig) von einem frischen P. A. (+ Spir.) wurde 

mit ebeneoviel physiologlsc4em NaOI vermischt. 
1. Maus \>ekommt 0,5 dieser Mischung + 0,5 Ascites in die Schwanzvene. 
2. Maus ebensoviel der Lösung, aber ohne Ascites in die Schwanzvene. 

26. 11.08. Keine Bpirochaeten im Blut beider Mäuse. 
17. 8. 09. Maus 1 hat 5 gesunde Junge; sie selbst wie ihre Tiere und auch Maus 2 hat 

keine Spirochaeten. Keine Zeichen von Lues. 
21. 4. 09. 4 Junge leben und sind gesund. Bei zweien von ihnen konnten wieder spär­

liche Spirochaeten im Blute vom Typus der oben beschriebenen gefunden werden. 
Vorher waren nie welche gesehen worden. 

20. 5. 09. Keine Spirochaeten. Tiere alle gesund. 

5. Versuch. 
a. 12. OB. Impfmaterial: Primlra.ffekt (+ + Spir.); reines Saugaerum. 

1. Maus bekam 8 Stunden vor der Impfung 1 ccm Ascites intravenös; dann nach 
dieser Zeit 0,2 ccm Saugserum + 0,8 ccm Aecites. 

2. Maus hatte vor 2 Tagen 1 ecm Ascites intravenös erhalten. Heute 0,1 ccm 
Saugeerum + 0,8 ccm Ascites. 

4. 12. 08. Bei beiden Mäusen keine Spirochaeten im Blut. 
5. 12. 08. Desgleichen. 

20. 5. 09. Oft wiederholte Untersuchungen ergaben niemals Spirochaeten im Blut. All· 
gemeinbefinden gut. Keine Zeichen von Lues. 

6. Versuch. 
8. 12. 08. Derselbe Versuch wie vorher, aber mit anderem Imptmaterial. Reichliches 

Saugaerum (+++Splr.) von einem anderen P. A. 
1. Maus erhielt vor 8 Stunden 1 ecm Aecltes, dann jetzt 0,8 ccm von der Mischung 

Baugaerum und Ascites an 0,5 ecm. 
2. Maue hatte vor 8 Tagen 1 ecm Aecites erhalten. Heute bekommt sie 2 ecm 

der Lösung ohne Aecites. 
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4. 12. 08. Bei Maus 1 fand man am andern Tage nach langem Suchen 1 Spirochaete vom 
obigen Typus. Desgleichen eine mit 2 Windungen im Giemsaprllparat. 
Bei Maus 2 nichts. 

20. 8. 09. Bei beiden Mlusen wurde niemals bisher wieder irgend eine Spirochaete ge. 
funden. Heute bekommen beide 0,8 ccm Saugserum (+ + Spir.) von einem 
P. A. intravenös injiziert. Allgemeinbefinden gut. 

21. 8. 09. Tiere gesund und munter. Im Blut keine Spirochaeten. 
Desgleichen nicht in der Folgezeit. 

20. 5. 09. Beide Tiere gesund und ohne lues verdächtige Zeichen. Keine Spirochaeten im 
Blut. 

Ergebnis: 

Bei 20 Mäusen, die teils mit Ascites oder menschlichem Normalserum vor· 
behandelt worden waren, teils diese Flüssigkeiten in wechselnder Menge gleichzeitig 
mit dem Impfmaterial intravenös (Schwanzvene) eingeführt bekamen, teils überhaupt 
nicht "humanisiert" wurden, gelang es nicht bei intravenöser Einführung (Schwanz· 
vene) mehr oder weniger virulenten Impfrnaterials (Saugserum aus frischen Primär· 
affekten oder unbehandelten nässenden Papeln) eine Haftung des syphilitischen Virus 
zu erzielen. Typische Spirochaetae pallidae wurden niemals im kreisenden Blut oder 
sonst irgendwo aufgefunden. 

Die spärlich im Blut gefundenen, mit der Pallida nicht zu vergleichenden kurzen, 
dicken Spirochaeten sind zufällige Befunde und finden sich auch bei normalen 
Mäusen. Auch bei karzinomkranken Mäusen, die im Laboratorium des Gesund· 
heitsamtes in großer Anzahl vorhanden waren und von uns daraufhin untersucht 
worden waren, fanden wir wiederholt ähnliche Spirochaeten im kreisenden Blute. 

11. Intraperitoneale und subkutäne Impfungen an Mäusen. 

15.12.09. 

20. 1. 09. 
1. 2.09. 

20. 2.09. 

15. 1. 09. 

16. 1. 09. 
17. 1.09. 
18. 1.09. 

20. 2.09. 

15. 8.09. 

7. Versuch. 

2 weiße Mäuee erhalten je ein Stückehen nll8sender Anal papel unter die Rücken· 
haut mit einer Pinzette geschoben. 
Reaktionslos eingeheilt. 
Eine Maus tot. Stückehen scheinbar vollkommen resorbiert. 
Andere Maus tot. O. B. 

8. Versuch. 

Sechs 1 Tag alte MAusli bekommen mittels einer Kapillare Saugserum (+ + Spir.) 
aus einem frischen P. A. intraperitoneal injiziert. 

Die Mutter erhl1lt eine große Menge desselben unter die Rückenhaut, 
Bei keiner Maus weder im Blut noch in der Bauchhöhlenflüssigkeit Spirochaeten. 
Desgleichen. 

" Weitere tägliche Untersuchung ergibt negative Befunde bezüglich des Nach· 
weises der Spirochaeten. 
4 MAuse sind inzwischen gestorben (Sektion o. B.). Bei den anderen ist nichts 
nachzuweisen. Die Mutter zeigt keine Zeichen des Lues. 
Alle jungen Mäuse sind tot. Mutter vollkommen gesund; zur Zucht zurück. 

Bei Mäusen hatten wir also durchweg ein negatives Ergebnis der 
Impfungen. Wir haben seit eipigen Monaten diese Untersuchungen wieder auf­
genommen und gemeinsam mit Herrn Dr. Mentberger eine größere Anzahl von 

9" 
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Ratten, Meerschweinchen, Hühnern, Katzen u. a. Tiere systematisch mit mensch· 
lichem (Sa\1gBemm und Blut) und tierischem Material teils in die Hoden, teils subkutan 
und intravenös geimpft, ohne aber bisher irgend welche positiven Resultate erzielt zu 
haben. 

Aus den vorliegenden Literaturangaben geht noch hervor, dal.l es auch Truffi, 
Hoffmann und Tomasczewski gelungen ist, eine Haftung des ßyphilitischen Virus 
in der Skrotalhaut bei Meerschweinchen zu erzielen. Letzterer vermochte das erhaltene 
Impfprodukt auch auf andere Meerschweinchen und von da wieder auf Affen und 
Kaninchen mit positivem Erfolg zurückzuimpfen. über angeblich positive Impferfolge 
an Schweinen berichteten ferner noch Schereschewsky und Hügel. 

Letzterem gelang es bei einem Schwein, dem er eine Spirochaeten enthaltende 
Papel in einen Hoden einimpfte, 3 Tage später in einem in diesem Organ auf­
tretenden sero-purulenten Ergoll neben anderen Bakterien massenhaft Spirochaetae 
pallidae nachzuweisen. Die Spirochaeten lieLlen sich bis zum 9. Tage im Hoden auffinden. 

Simonelli vermochte übrigens Ruch bei Füchsen eine syphilitische Keratitis 
zu erzeugen. 

Untersuchungen über den Ausfall der Wassermannschen Reaktion bei normalen 
und bel syphilitisch erkrankten Kaninchen. 

Mittels der Weidanzschen Modifikation der Wassermannschen Reaktion, deren 
klinische Zuverlässigkeit und Brauchbarkeit bei Verwendung von nicht zu kleinen 
Serummengen (möglichst nicht unter 0,057) der eine von uns (Mulzer) an einer grollen 
Anzahl von gleichzeitig mit der Originalmethode von Wassermann untersuchten Seris 
nachgewiesen hat, haben wir eine Reihe von normalen und syphilitisch erkrankten 
Kaninchen serologisch untersucht. 

Unsere Untersuchungstechnik war kurz beschrieben folgende: 

Aus der Ohrvene des betreffenden Tieres wurde der Wattebausch eines Cza­
plewskischen Röhrchens mit Blut getränkt und nach 1/,_1/. Stunde zentrifugiert. 
Das dann über dem Zentrifugat stehende klare Serum wurde mittels einer Kapillare 
abpipetiiert und hiervon mit feinen Thermometerpipetten 0,05-0,1 ccm Serum ab­
gemessen. Diese Menge Sem~ wurde nun im Verhältnis 1: 5, analog der bei der 
Original Wassermannschen Technik verwendeten Menge, also mit 0,2 bezw. 0,4 ecm. 
Kochsalzlösung verdünnt. Hierauf wurde diese FlüBBigkeitsmenge inaktiviert. Zur 
Ausführung der Reaktion verwendeten wir von diesem verdünnten Serum je 0,1 für 
den eigentlichen Versuch und ebensoviel für die entsprechende Serumkontrolle. Von 
den anderen Reagentien, bezw. von ihren üblichen Verdünnuogen (Extrakt 1: 10, 
Komplement 1 : 5, 5 0/0 sensibilisierter Hammelblutkörperchenaufechwemmuog 4-6 fache 
Ambozeptordosie) wurde dann gleichfalls 0,1 zugesetzt. 

Untersucht wurden normale Kaninchen, Kaninchen mit ausgesprochenen syphili· 
tischen Hornhaut- oder Hodenerkrankungen und solche mit verschiedenen allgemein­
syphilitischen Symptomen. 

Wir laBsen zunächst unsere in Tabellenform gebrachten Resultate folgen: 
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übersicht über den Ausfall der Wassermannschen Reaktion bei 
experimenteller Kaninchensyphilis. 

Tabelle A. 

Nummer des !J Ei 1 

g [ 

Tieres, 11i 
U! Datum und Art ~ ~ Klinischer 1'\5 Klinischer 
-g~ der Impfung Befund =- Befund 

(bezw. nähere a= ~~' 
B~ . '" " ... 

I~ si - - I~ I I~" 
~11.d" ~ I" ~~ _ _ K IDI-I_" 
1'\ ~ Klinischer 1'\ I 1'\ ~ 
... • ... 1 scher ... .ll 

~~ ~ ~~ Bezeichnung) 

§]I 
Q 

Normales /12./ O. B. 
Kaninchen 

112.: 081 

Desg!. !1.7. O. B. 
09 

2 

~ :lj 

M~B. 12. 
08 

10. O. B. 
7. 

~~ Befund I: I Befund I:~ 
Q ~ I Q 

30. 
12. 
08 

30. 1 

7. 
09 

o. B. !! I I 
i ! , 

O. B. 

'llö~'1 
1-
11.7.1 

O. B. Desg!. 3 

Desg!. O.B. 4 

09 

10. 
7. 

! 09 
,-
!10. 

7. 
09 

O. B. 

O. B. 

30. 
7. 
09 

30. 
7. 
09 

O. B. 
I 

O.B. 

+ , 

, 
I 
I 

I'~i 5 Kan. Nr. 3, am 1.7'1 Stst. idem. 2.7. Stat. idem. 
10.2.09 in den 09/Auge im Be- 09 Augener­
rechten Hoden I + ginnen der + krankung 

10. 6.8.09 Tier 6.8. O. B. 5. 

geimpft. Hoden I typisch. Er- deutlicher 
vergrößert sich krankung 
allmählich, am I des Auges 
23. 4. 09 M.-V. + Spir. Auge 

7. schein- 109 I Allge- 11. 
09 bar ge- + meinbe- 09 
+ sund, nur I finden + 

Allgemein- SChlecht
r befinden 

etwas ge- , 

I schwächt; 1 

6 

8 

9 

o. B. (15.7.09 im \ 
gesunden Hoden 
keine Spir ., aber 
Auge typisch I 

erkrankt) I 
Normales 2.7., 
Kaninchen 09 

Desg!. 

Desg!. 

DesgI. 

2.7. 
09 

1

2.7. 
09 

2.7. 
'09 

10 Kan. Nr. 63, am 2.7.1 Typische 
29. 6. 09 beide 09' syphilitische 
Augen mit Au- -I Hornhauter-
genvirus(Kan.34) krankung an 

intraokular ge- I beiden Augen 
impft. O. B. I i 

11 Kan. Nr. 64, am 2.7.1 
29. 6. 09 wie vor- 09! 

her geimpft. - I 
o. B. 

I 
16.!, Trübung be- 30. 
7. deutend abge- 7. 
09 blaßt, links 09 
- I noch deut!. 

, Pannus 

16.1 Beiderseits 30. 
7. noch deut- 7. 
09 liche Pannus-I 09 
- bildung und! 

diff. Trübung 

I I' 
I 

I I 
i 
1 

12 Kan. Nr. 65, am 2.7'1' Beiderseits 16. Wie oben 30. 
29.6. 09 wie> vor- 09 stark typi- 7. 7. 

her geimpft. -ISChe Augen-I 09 09 
O. B. erkrankung - - 1 

1

= 
~s 

Klini- l;l 
1'\5 

scher ä~ 
I P ,,:: 

Befund a= 
:~~ :Q 

Allge- 26. 
meinbe- 11. 
finden 09 

schlecht + 
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..: I ..., 
",,!;;~ 

... ., .. ", 

Z Nummer des Tieres, 
1-0 ., S """'s -g~] '"""..c: '" "" ..c: '"""..c: Q) 

Datum und Art = = '" Klinischer '" = '" Klinischer '" = '" Klinischer =='" " 8.g B 8.g .s S·gB S.g~ '" ~ der Impfung (bezw. =~ = Befund .s""'~ Befund .s14~ Befund ~is ; "'~ß '" eil nähere Bezeichnung) co '" "''''", ~&5.E!, ~&5~ .... ~ ~ ~~~ ~I 

10. 7. : O.B. 
i 

13 Kan. Nr. 66, am 29.6. 09 2. 7. Auge 30. 7. 
wie vorher geimpft. 09 reaktionslos 09 09 

O. B. -- - -
14 Kan. Nr. 67, am 29. 6.09 2. 7. O. B. 10. 7. O.B. 30. 7. 

wie vorher geimpft. 09 09 09 
O. R. - - -

15 Kan. Nr. 69,am29. 6.09 2. 7. Auge 10. 7. O. B. 30. 7. 
wie vorher geimpft. 09 reaktionslos 09 09 

O.B. - - -
16 Kan.Nr. 70, am 29.6.09 2. 7. Rechtes Auge 10. 7. Beiderseits 30. 7. 

wie vorher geimpft. 09 o. B., linkes Auge 09 o. B. 09 
O.B. - typisch erkrankt - -

1'7 Kan. Nr.47,am 29.6. 09 10. 7. Tier zeigt 6. 8. Tier voll- 14. 1l. 
in den linken Hoden 09 keinerlei Krank· 09 kommen 09 
geimpft. M.·V. 6. 7. 09 
Hoden vergrößert .und 

+ heitssymptome (+) gesund -
derb; + Spir. 7.7.09 

Hoden exstirpiert 

18 Normales Kaninchen 10. 7. 
09 
-

19 Desgl. 10. 7. 
09 
-

20 Desgl. 10. 7. 
09 
-

21 DesgI. 10. 7. 
09 
-

22 Kan. Nr.46,am25.5.09 10. 7. Pri märaffekt 13. 8. Hoden voll· ,16. U. Tier voll· 26. 1l. 
in den linken Hoden 09 vollkommen ge- 09 kommen I 09 kommen 09 
mit Saugserum geimpft. : - heilt; im Hoden- - normal; im - normal -

6, 7. 09 o. B. punktionsrest Punktions· • 
NB. Am 15. 7. 09 typi- keine Spir. rest keine 
sches Geschwür auf der Spir. 
Skrotalhaut mit Spir. 
Im Hodengewebe 
keine Spirochaeten 

23 Kan.Nr.48,am25.5.09 10. 7. Rech ter Hoden 6.8. 
in den linken Hoden 09 bedeutend 09 
mit Saugserum geimpft. - ver größert; + 

7.7.09 o. B. + Spir. 
NB. Am 15. 7. 09 er-
scheint der Hoden etwas 
vergrößert. Punktion 

+ Spir. 

24 Kan. Nr.49,am25.5.09 10. 7. O. B. 20. 7. O.B. 29. 7. 
in den linken Hoden 09 09 09 
geimpft. 7.7.09 und - - -
in der Folgezeit 

I keinerlei positiver Be-
fund. - Spir. 

25 K an. N r. 50, am 25. 5. 09 10. 7. I ! 
in den linken Hoden I 

I 

I erfolglos geimpft , I 
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.: ... '" 

Ir 11l~j ... '" '"d"'8 '"d '" 8 '"d '" 8 z Nummer des Tieres, I'l'"d..c:l 1'l'"d,.Q §~i ., 
Datum und Art ='I'l'" Klinischer =' § ~ I Klinischer ,=' I'l oj Klinischer 

'"d 8.S .s 18 0il I'l I'l 
8.~ .., 8.S.., I': der Impfung (bezw. 1':'" I'l Befund ßSi ~, Befund I='~ I'l Befund =' Si I'l ~ ';l~-S ';l1~ ';loj-S 

3 nähere Bezeichnung) eS ~=I ~~~ ~~-, ~~- ~~~ 
- >Cl I >Cl I 

- I 

26 Kan.Nr. 51, sm 27.5.09 10. 7'115.7.09 auf dem 22. 7. P.·A. voll. 6. 8. O. B. 26. 11. 
in beide Hoden mit 09 rechten Hoden 09 kommen 09 i Allgemein- 09 

8augserum geimpft. - : P.·A. (+ 8pir.). + abgeheilt (+) . befinden gut + 7.7.09 o. B. 22. 7. 09 Punk· -
tionsflüssigkeit. 
+ + 8pir. 

2 7 Kan. Nr. 5fl,am 27.5.09 10. 7. Ausgesprochene 22. 7. 8tat. idem 6.8. Linker Hoden 26. 11. 
in linken Hoden ge· 09 Orchitis syphi· 09 09 exzidiert; 09 
impft. 6.7.09 linker + litica sinistra + + rechts starke + 
Hoden bedeutend Orchitis 

größer. 14. 7. 09 
Punktion + + Spir. 

2 8 Kan. Nr. 54, wie oben. 10. 7. O. B. 22. 7. O. B. 6. 8. 
6. 7. 09 o. B. (auch in 09 09 09 

der Folgezeit nicht) + - -
29 Kan. Nr. 55, am 27. 5. 09 10. 7. ' 

in linken Hoden ge· 09 
i impft.6.7.090.B.(auch -

in der Folgezeit 'nicht) 

3 0 Kan. Nr. 56, am 1. 6. 09 10. 7. 
in linken Hoden ge- 09 
impft. 6. 7. 09 beide -
Hoden verdickt, aber 
keine Spirochaeten 

BI Kan. Nr. 58, kutan ge· 10. 7. 
impftes 1'ier, ohne jeden 

I 
09 ! 

Befund - , 

3 2 Kan. Nr. 59, am 4. 6. 09 10. 7. 
in linken Hoden ge· 09 

impft. O. B. - I 

I 3 Kan. Nr. 60, wie oben. 10. 7. 3 
O.B. 09 

-
4 Kan. Nr. 62, am 4.6.09 W. 7.1 2:-1. H. 09 o. B. 10. 7. 

in den linken Hoden 09 09 
3 

geimpft. 7. 7. 09 o. B. - -
15 Normales Kaninchen 6.8. 

09 
-

3 6 Kan. Nr. 34, am 1. 5. 09 20. 6. Linker Hoden 6. 8. P.·A. im 5. 11. 
in beide Augen und in 09 

I 
derb bart ver· 09 Abheilen 09 

linken Hoden geimpft. - größert + 8pir., + begriffen. + 18. 6. 09 rechtes Auge später auch + Spir. 
typisch erkrankt rechterHoden 

erkrankt. P.·A. 

37 Normales Kaninchen 7. 9. O. B. 25. 9. O. B. 1. 12. 
09 I 09 09 
-

I 
- + 

t! Desgl. 5. 11,1 O. B. 25. 9. O. B. 1. 12. 
09 09 09 

3 

- -, 

3 9 Desgl. 5. I!. 
09 , , 

- I 
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..: .... .. .. 
~.3 ä ~ 

.... 
~ Nummer des Tieres, ~ .. 8 .. 1.:lj ~ Nummer des Tieres, 1~j §~..c .g~ = ,.Q ., 

Datum und Art = - ==- ..c1 ==J .:l Datum und Art = = ~ "CI 
a~~ ·aj 8i~ ~i 8.S ~~R = der Impfung (bezw. =j = = der Impfung (bezw. o!! E..w3 

~ ! ~ ! ~ 'ä !i~ ! nlbere Bezeichnung) ~J~ t.ct 
~ 

nlbere Bezeichnung) 
~ 

40 Normales Kaninchen 5. 11. 59 Normales Kau. Nr. 149 80. 11. 
09 09 
- -

41 D8IIgl. 5. 11. O.ß. 95.11. O.B. 1. 19. 58 Kan. Nr. 108, linkes Auge 80. 11. 
09 09 09 am 6. 9. 09 mit tierischem 09 - - - Virll8 geimpft. O. B. -

42 Kan. Nr. 97, am 24. 8. 09 5. 11. 
54 Kan. Nr. 104, wie vorher. 80. 11. in Augen und linken Hoden 09 O.B. 09 geimpft. 18.10. 09 linker + -HodenstarkvergrößerL + Spir. HodenaffekL 
55 Normales Kan. Nr. 147 80. 11. 18. 11. 09 Allgemein· 

09 befinden sebr schlecht +1 
48 Normales Kaninchen 26. 11. 

56 Kan. Nr. 101, am 6. 9. 09 80. 11 09 
in linken Hoden geimpft. 09 - 99.10.09 P.·A. auf linkem + 44 DesgI. 26. 11. Hoden, der selbst verdickt 

09 ist. + Spir. 
- , 

57 Kan. Nr. 107, am 6.7.09 80. 11 
45 Xan. Nr. 75, Tier am 14. 7. 26. 11. wie oben geimpft. 28.11.09 09 

09 ins linke Auge mit tieri· 09 Hoden bedeutend derber + schem Virll8geimpft,ebenso + wie rechts. + Spir. 
in Hoden. Am 98. 9. 09 
Auge + Spir.; enukleiert. 58 Normales Kan. Nr. 148 80. 11 
17.10.09 im Hoden kleine 09 
harts Stelle. 28. 11. 09 

I -
Hoden u. Auge o. B. 

ö9 Kan. Nr. S8, mitStückchen 80. 11 
46 Normales Kan. Nr. 146 80. 11. aus einem Kulturmedillm 09 

09 (+ Spir.) geimpft. -
- O.B. 

47 Normales Kan. Nr. 144 80. 11. 60 Normales Kaninchen 80. 11 
09 09 
- -

48 Normales Kan. Nr. 148 80. 11. 61 DesgI. 6. 12. 
09 09 - -

49 Normales Kan. Nr. 145 80. 11. 62 Kan. Nr. 98, am 5. 8. 09 6. 12. 
09 mit Stückchen unter die 09 - linke Skrotalhaut gei:r,ft. + Linker und rechter H en 

60 Normales Kau. Nr. 141 80. 11. stark vergrößert. P.·A. 
09 

, + + Spir. Augenerkran· 
- kung 

51 Kan. Nr. 111, am 15.9.09 80. 11. 68 Kan. Nr. 185, am 81. 8. 09 6. 19. 
in linken Hoden mit tie- 09 in beide Hoden geimpfL 09 
rischem Virus gei~ft. + P.·A. u. Hodenschwellung. + 28. 10. 09 linker H sn + + Spir. 6. 12. 09 
vergrößert, maBBenhaft 
Spirochaeten. 98.9.09 64 Kan. N r. 990, am 94. 8. 09 6. 19. 
Hoden entfernt; Wunde in linken Hoden geimpft. 09 

p. p. geheilt 2.19.09 P.·A. + Spir. + 
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Demnach wurde die Wassermannsche Reaktion, die Wiederholungen mitgerechnet, 
vorgenommen an: 

1. Normalen Kaninchen 38mal, 35mal mit negativem (92,1 %) und 3mal mit 
positivem (7,9%) Resultat. 

2. Kaninchen mit stark syphilitischen Augenerkrankungen 16mal, stets (100%) 
mit negativem Resultat. 

3. Kaninchen mit Primäraffekt der Skrotalhaut 5mal, 4mal mit negativem 
(80 %), einmal mit positivem Resultat. 

4. Kaninchen mit ausgesprochener Hodensyphilis (Orchitis diff.) 9mal, dabei 
7 mal mit positivem Erfolg. 

5. Kaninchen mit gleichzeitiger, starker Hoden· und Augenerkrankung 12 mal, 
sämtlich positiv. 

6. Kaninchen, die mit syphilitischem Virus geimpft worden waren, aber ein 
negatives Impfresultat zeigten, 20 mal, darunter nur einmal mit positiver Reaktion. 

Außerdem konnten wir bisher feststellen, daß schwer syphilitische Tiere aus der 
Rubrik 5, auch nach Abheilung ihrer Erscheinunge~, noch positiv reagieren. 

Selbstverständlich erlauben diese wenigen Untersuchungen noch keine bindenden 
Schlüsse. Die Untersuchungen wurden dann auf unsere Veranlassung von Oberarzt 
Dr. Schoenburg fortgesetzt. 

Die Wassermannsche Reaktion stellte Schoen burg bei 21 Tieren an, die am 
Tage der ersten Unter~uchung nach der Blutabnahme mit syphilitischem Material ge· 
impft wurden (siehe Tabelle S. 138 u. 139). 

Hieraus ergab sich: Bei 2 normalen von den 21 Kaninchen fand völlige Bindung 
statt; bei 8 war die Hämolyse keine vollständige, bei den übrigen 11 trat komplette 
Hämolyse ein. Bei 4 von den 10 teils völlig, teils unvollständig gebundenen band das 
Serum allein ohne Extrakt, wenn auch nicht BO stark wie das Serum mit Extrakt. 

Von den zwei positiv reagierenden Kaninchen blieb eins dauernd positiv, während 
bei dem zweiten die Reaktion öfter wechselte. 

Bei den anderen 8 mit unvollständiger Hemmung war der Ausfall der Reaktion 
schwankend, bald völlig positiv, bald völlig negativ oder auch der ersten Untersuchung 
entsprechend. 

Bei 4 von völlig negativ reagier~nden Kaninchen wurde die Reaktion positiv. 
Von diesen hatten 2 am Tage der Untersuchung Symptome der Syphilis an den 
Hoden, während bei den anderen nie syphilitische Erscheinungen auftraten. 

Bei keinem der 8 Tiere, die anfangs keine völlige Hämolyse zeigten, wurde eine 
dauernde völlige Bindung beobachtet. 

Von den 21 Tieren bekamen 11 syphilitische Hodenerkrankungen. Nur bei 
4 von diesen 11 sicher syphilitischen Tieren wurde die Reaktion positiv, die 2 schon 
als nonnale positiv reagierenden Kaninchen sind nicht mitgerechnet. Ob die Reaktion 
positiv blieb, konnte nicht entschieden werden, da die Tiere zugrunde gingen. 

Aus diesen Untersuchungen geht hervor, daß die Wassermannsche Reaktion 
bei Kaninchen kaum zu verwerten ist, da häufiger schon normale Tiere 
positiv reagieren, andererseits sicher syphilitische Tiere eine positive 
Reaktion nicht immer aufweisen. 
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9. 
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2. 

3. 

14. 

5. 

6. 

7. 

8. 

19. 

20. 

21. 
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Nr. 

546 

546 

552 
552 

569 
569 

550 
550 

553 
553 

549 

549 

547 
547 

568 
563 
56/l 
568 
566 
566 
556 
556 

557 
557 

567 
567 

565 
565 

595 
595 

559 
559 

548 
548 

551 

551 

594 
594 

558 
558 

560 
560 
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Tabelle B. 

0,05 Sero 0,8 Extr.· 0,1 I 0,01 + + KompI. 1 Amboz. 
+ . + 

0,2 Na CI 0,8 Na CI 0,9 Na CI : 10,0 Blut 
ccm ccm 

0,1 

0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 

0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 

0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 

0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 

0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,.1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 

0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

ccm I ccm 

0,1 

0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 

0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 

0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 

0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 

0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 

0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 

0,1 
0,1 
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Auch Truffi und 08s018, Schucht, BlumenthaI, Loreda, Citron und 
Muntz u. a. fanden bei ihren syphilitisch infizierten KAninchen häufig eine positive 
Wassermannsche Reaktion. Sie sind aber, gleich uns, der Meinung, daß sie bei 
Kaninchen nicht spezifisch sei und nicht diagnostisch verwertet werden 
könne, da auch normale Kaninchen häufig positiv reagieren. Blumen· 
thaI glaubte nun dadurch, daß er nur den vierten Teil der üblichen Unter· 
suchungsquanten zur Anstellung der Wassermannschen Reaktion bei Kaninchen 
verwendete, brauchbare Resultate zu erhalten. Halberstädter will in letzter Zeit 
regelmäßig bei syphilitischen Kaninchen ei~e positive Reaktion und bei normalen 
ständig eine negative erzielt haben dadurch, daß er die Sera im a k ti v e n Zustande 
untersuchte. Wir haben dagegen bei zahlreichen Nachprüfungen an unserem normalen 
und syphilitischen Tiermaterial die Angaben dieser beiden Autoren ni c h t bestätigen 

können. 

Herstellung von Extrakten aus syphilitischen Kaninchenhoden und Prüfung auf 
ihre eventuelle Brauchbarkeit für die Wassermannsche Reaktion. 

Bei dem enormen Spirochaetenreichtum der experimentell erzeugten Hoden­
syphilome der Kaninchen, die gewissermaßen eine "Reinkultur" von Spirochaeten dar­
stellen, lag die Frage nahe, ob sich nicht aus solchen Hoden vielleicht ein recht 
brauchbares Antigen für die Wassermannsche Reaktion herstellen ließe. Wir haben 
daher derartige Untersuchungen folgendermaßen angestellt. 

I. Alkoholischer Extrakt. 

Die Hoden von drei schwer syphilitisch erkrankten Kaninchen, die massenhaft Spiro­
chaeten enthielten, wurden mittels des Wiegemessers zerkleinert und gewogen. In einer 
Reibeschale wurde dieser Hodenbrei, im ganzen 15 g, mit Seesand intensiv verrieben und 
dann dieses Gemenge in einen größeren Kochkolben geschüttet. Nach Zugießen von 
300 ccm 96 % igem Alkohol wurde die ganze Mischung 2 Stunden lang in den Brut­
schrank bei 37 0 gestellt, wobei die Mischung öfter umgeschüttelt wurde. Hierauf 
wurde der Kolben 24 Stunden lang auf den Eisschrank gestellt und dann die voll­
kommen klare, etwas gelbliche Flüssigkeit, die über dem Niederschlag stand, vorsichtig 
abgegossen. In der Flüssigkeit und im Rückstand fanden sich keine Spirochaeten. 

In gleicher Weise wurde auch ein Extrakt aus normalen Kaninchenhoden her­
gestellt. 

Zur Prüfung verwendeten wir zunächst vier bekannte Sera: 

5. 1. 10. a) Serum Karl H.; unbehandelte sekundäre Lues; Roseola, Plaques. 
1. 0,2 S + 0,2 alt. Lues-Leberextrakt + 
2. 0,2 S + 0,3 alkoh. Lues-Hodenextrakt + 
3_ 0,2 S + 0,2 + 
4. 0,2 S + 0,1 " ± 
5. 0,2 S + 0,3 alkoh_ Normal-Hodenextrakt + 
6. 0,2 S + 0,2 ± 
7. 0,1 S + 0,1 
8. 0,2 S + H. S 
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b) Serum Emma N.; unbehandelte Sekundärlues·, Roseola·Papeln ad Genitalia. 
1. 0,2 S + 0,2 alt. Lues·Leberextrakt + 
2. 0,2 S + 0,3 alkoh. Lues-Hodenextrakt + 
3. 0,2 S + 0,2 + 
4. 0,2 S + 0,1 " ± 
[,. 0,2 S + 0,3 alkoh. Norrnal-Hodenextrakt + 
6. 0,2 S + 0,2 ± 
7. 0,2 S + 0,1 
8. 0,2 S + H. S. 

c) Serum Hedwig L_; Gonorrhoe; keine Lue~_ 
1. 0,2 S + 0,2 alt. Lues-Leberextrakt 
2. 0,2 S + 0,3 Illkoh_ T,lles-Hodenextrakt ± 
3. 0,2 S + 0,2 
4_ 0,2 S + 0,1 
5. 0,2 S + o,a alkob_ Norrnlll-Hodenextrakt ± 
6. 0,2 S + 0,2 
7. 0,2 S + 0,1 
8. 0,2 S + H. S. 

<1) Se rum Sc h m i d t; Psoriasis vulgaris; keine Lues. 
1. 0,2 S + 0,2 alt. Lues-Leberextrakt 
2. 0,2 S + 0,3 alkoh. Lues-Hodenextrakt + 
3. 0,2 S + 0,2 
4_ 0,2 S + 0,1 
5_ 0,2 S + 0,3 alkoh. Norrnal-Hodenextrakt + 
6. 0,2 S + 0,2 
7. 0,2 S + 0,1 
8. 0,2 S + H. S. 

e) Kontrollen: 

0,41 alt. Extrakt 
0,2 

+ 
+ 

0,6\ 
0,4 

0'3
J
' alkoh. Lues-Hodenextrakt ± 

0,2 
0,1 

O,6t 
0,4 

0,3 J alkoh. 
0,2 
0,1 
H. S. 

+ 
+ 

Norrnal-Hodenextrakt ± 

Die wirksame Dosis des alkoholischen Lues-Hodenextraktes schpint also 0,2 ccm 
zu sein; sie gibt anscheinend richtige Ergebnisse. 

Aus nachstehender Tabelle (S. 142) geht hervor, daß der alkoholische 
Kaninchenhodenextrakt bei größerem Prüfungsmaterial unspezifische 
Hemmungen und Lösungen gibt, also zur Verwendung für die Wassermann­
sehe Reaktion unbrauchbar ist. 

H. Wässeriger Extrakt. 

Nach der Original-Wassermannschen Methode wurde aus drei syphilitischen 
Kaninchenhoden ein wässeriger Extrakt hergestellt. Dies Hodenmaterial (diffuse Orchitis 
und Periorchitis) wurde mittels des Wiegemessers möglichst fein zerkleinert, diese 
Masse (12 g) in eine dunkelfarbige Flasche geschüttet und mit 50. ccm 0,5% Phenol­
kochsalzlösung übergossen. Die gut verschlossene Flasche wurde dann im Schüttel­
apparat 24 Stunden lang geschüttelt. Durch Zentrifugieren wurden dann die gröberen 
Organstückchen entfernt und die über dem Zentrifugat stehende opale Flüssigkeit ab-
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Prüfung von 20 bekannten Seren mit dieser Dosis luetischen Hoden-
12. 1. 10. extraktes und der gleichen Dosis alten Extraktes. 

E. Ka. Lues I 
--- - --- --_._-

2 Fritz H. Lues 1I 

3 Karl F. Lues I 

4 Hermann Seh. Lues II 
----------- --- --- --~- -- -------

8 Anna S. Lues II 

I Serum­
menge 

alter I neuer Extrakt- �----'---­
menge Extrakt 

-

0,2,0,2 + I + - -
1 + -

1 

-

0,21-
I 

_---::0~,2:c::0:!::,2:.....---_+1--'--+_-- (I) 

~::1~2 1 

-

+ + 
-

1 

-
+ -
-

1 

-

- + 
- I -

- -, 

- I -

+ 1 -

0,21- I - I -
9 __ I_=_F.:....:.:W..:.._~ _ _=__~...:..-_~~ _____ G.~~l'.h_. ~ ____ 0"-,2"'-,0"-',=_2 ___ --'-' __ -_~'---_--

0,2'- I - 1 -

Skabie~ ________ 0~,:;c21.::'0,~2--..!1-----+_----
~::1~2 I ~ 1 = 
0.2.- 1 - 1 -

Lues I 0,210,2 I - + 
:~ =-_~;ono:h. -~ --!:;~2-- - --1--~--i-~(I) 

Karl Seh .. 10 

Paul A. 11 Lues IU 

12 ~or~_ B. 

IS Hermann W. - - -

(I) 

14 Marie F. 
0,21- 1 - , -

Lues U 0,2',0,2 + 1 + 
-----::~:-----~~ 1 = : =: 

----- ------- -

Frieda C .. 15 

16 _ ":1I~terSe~. _ _ __ _ _____ Gesund ~::1;'2 I = i = 
_ Karl~. ____________ Lues_II__ _ _ ~~.~2 1 ~ 1 = 

0,21- I - I -
18_1_~E=_u~g~en=_W~. ~_~~~_I----L-u-e-s-I-II-_____ ~0~,2~0~,~2--4_-+~-~1 _+~_ 

~::1~2 I ~ I ~ 

17 

Anna M. 19 Lues II 

(I) 

H.8. 

~::1~2 I =: I =: 
--I---~~~--+-----~-----0,21- 1 - I -

Alter Extrakt - - 0,2 - --;,,----------- ----------- -----'-'-''--_......!_----+-----

___ N_e_ue_r_E~x_t::.:.ra=k=t_..:.....:.._=__1 _____ - __________ -=_~1;-',2---_:_1--=:-.......;1--=-
=1= I = I = --- ------I----_-cl_---·..l:---....!I----

20 Gonorrh. 

21 

22 

23 
------ --'--'--'--1 
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gegossen. In der Flüssigkeit fanden sich ganz vereinzelte Spirochaeten. dagegen 
zahlreiche und ziemlich gut erhalten im Rückstand. 

Geprüft wurden mittels dieses Extraktes vier bekannte Sera; in gleicher Weise 
mit einem analog aus normalem Hoden hergestellten Extrakt. 

2. 6. 10. a) Serum Else H.; Sekundäre Lues; Roseola; Plaques. 
1. 0,2 S + 0,2 alt. Lues·Leberextrakt + 
2. 0,2 S + 0,3 WäRS. Lues·Horlenextrakt 
3. 0,2 S + 0,2 
4. 0,2 S + 0,1 
5. 0,2 S + 0,3 Normal·Hodenextrakt 
6. 0,2 S + 0,2 
7. 0,2 S + 0,1 
8. 0,2 S + H. S. 

b) Serum Sandbecker; Lues II; Roseola; P. A. 
1. 0,2 S + 0,2 alt. Lues·Leberextrakt + 
2. 0,2 S + 0,3 WäsB. Lues·Hodenextrakt 
3. 0,2 S + 0,2 
4. 0,2 S + 0,1 
5. 0,2 S + 0,3 Normal· Hodenextrakt 
ß. 0,2 S + 0,2 
7. 0,2 S + 0,1 
8. 0,2 S + H. S. 

c) Serum v. Bülow; sUBpect; keine luetiBchen Erscheinungen. 
1. 0,2 S + 0,2 alt. Lues·Leberextrakt 
2. 0,2 S + 0,3 wäss. Lues·Hodenextrakt 
3. 0,2 S + 0,2 
4. 0,2 S + 0,1 
5. 0,2 S + 0,3 Normal·Hodenextrakt 
6. 0,2 S + 0,2 
7. 0,2 S + 0,1 
8. 0,2 S + H. S. 

d) Serum Klugmann: gesund. 
1, 0,2 S + 0,2 alt. J,ueB·Leberextrakt 
2. 0,2 S + 0,3 WäSB. T,ues·Hodenextrakt 
3. 0,2 S + 0,2 " 
4. 0,2 S + 0,1 
[). 0,2 S + 0,3 Normal·Hodenextrakt 
(j. 0,2 S + 0,2 " 
7. 0,2 S + 0,1 
8. 0,2 S + H. S. 

e) Kontrollen: 

0,4 I alt. Extrakt 
0,2 J 

0,61 
0,4 

0,3 I 0,2 
0,1 

wäss. Lues· 
Hodenextr. 

+ 
o,ß 1 0,4 
0,3 wäss. Normal·Hodenextr. 
0,2 
0,1 
H. S. 

+ 

Der wässrige Lueshodenextrakt ist demnach ebenfalls ungeeignet zur 
Anstellung der Wassermannschen Reaktion. 

Nach den Mitteilungen von Landsteiner will Simonelli brauchbare Resultate 
mit einem aus syphilitischen Hoden hergestelltem Antigen erhalten haben. 
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Experimentelle Reinokulationen syphilitischer Tiere. 

A. N eisser hat in seinen .Beiträgen zur Pathologie und Therapie der Syphilis" 
die Frage aufgeworfen: "Gibt es eine echte, durch überstehen der Syphilis· 
krankheit zu erwerbende Immunität?" Er hat nachgewiesen, daß sich die Lehre 
von der echten Immunität, die eine syphilitische Infektion hervorrufe, sich auf das 
ungemein seltene Vorkommen wirklicher Reinfektionen stütze. N eisser ist aber 
der Ansicht, daß "diese Deutung vollständig in der Luft schwebe", zum mindesten 
aber durchaus unbewiesen sei. Neisser ist der Ansicht, daß die Syphilis überhaupt 
keine Immunität hinterlasse. Zum ersten Male hatte übrigens Wolff bereits 1881 
sich dahin ausgesprochen, daß "es keine an dere Möglichkei t gä be, gegen Syphilis 
immun zu bleiben, als Syphilis selbst." Diese Ansicht von Wolff und Neisser 
wurdl! bewiesen auch durch die zahlreichen Tierversuche N eissers, aus denen 
hervorgeht, daß 

n) fast alle nicht·reinokulablen Tiere noch krank waren, und daß 

b) Tiere dagegen; die man durch entsprechende Heilmethoden von ihrer Krank. 
heit befreit hatte, sofort wieder infizierbar waren. 

Bezüglich der Reinokulationen faßt nach der Ansicht N eissers Ma uriac die 
diesbezüglichen Erfahrungen und Beobachtungen treffend in folgenden Sätzen zusammen, 
die wir auch hier wörtlich (nach N eisser) anführen wollen: 

,,1. Reinokulation ist möglich vor dem Auftreten des Schankers und während 
der ersten Inkubation, wenigstens bis zum 22. Tage nach der Infektion. 

2. Reinokulation ist nicht mehr möglich, wenn der Schanker sich zu entwickeln 
beginnt. 

3. Bei voller Entwicklung des Schankers ist die "Immunität" vollendet. 
4. Diese Immunität besteht während der sekundären Syphilis in demselben Grade 

wie bei der primären. 
5. Man findet sie auch bei der tertiären Syphilis und selbst bei alten Syphili· 

tikern jahrelang nach dem Verschwinden einer manifesten Läsion. 
6. Die anscheinend erfolgreichen Reinokulationen sind sehr selten; aber' auch 

dann verlaufen sie ohne charakteristische Drüsen schwellungen und sonstige Erscheinungen, 
die den wahren syphilitischen Schanker begleiten. 

7. Während des Tertiarismus ist die Immunität in der Tat geringer als in der 
sekundären Periode. 

8. - es ist daran festzuhalten , daß die Immunität im großen und ganzen die 
Regel in allen Stadien der Syphilis ist." 

Die Frage nach der Immunität bei Syphilis, bezw. der Möglichkeit der Rein· 
okulation bei bestehender oder abgeheilter Syphilis haben nun außer N eisser bei 
Affen auch noch andere Autoren experimentell zu lösen versucht und zwar zunächst 
mittels der Hornhautimpfung von Kaninchen. So konnte Bertarelli feststellen, 
daß die Cornea, die schon einmal syphilitisch erkrankt war, wieder durch Nach· 
impfungen syphilitisch infizierbar ist. Ferner gelang es ihm, drei Kaninchen, die 
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bereits einerseits mit Passagenvims geimpft worden waren, nach Abheilung der Er· 
scheinungen auch auf dem anderen Auge zu infizieren. Auch Uhlenhuth und 
Weidanz hatten bei ihren Nachimpfungen von Kaninchen, die an einer syphilitischen 
Keratitis erkrankt waren, positive Erfolge; es war dabei gleichgültig, ob das zuerst 
geimpfte Auge enukleiert war und ob das Impfmaterial von dem erkrankten Auge 
stammte oder von einem anderen Kaninchen. Fontana sah einen positiven Impf. 
erfolg bei noch bestehender Keratitis des anderen Auges. Neisser und Pürkhauer 
beobachteten in drei Fällen eine Empfänglichkeit der Kaninchencornea gegen Rein· 
okulation. Ossola und Truffi fanden, daß bei Kaninchen nach gelungenen Haut· 
impfungen Nachimpfungen nicht angingen, wobei es gleichgültig war, ob die Haut· 
syphilis noch bestehe oder nicht; sie erklärten daher diese Tiere für immun. Neuerdings 
teilte nun Truffi mit, daß man doch bei derartig erkrankten Tieren positive Rein· 
okulationen erhalten könne, selbst 2 Monate nach der ersten Infektion, wenn das 
primäre Syphilom bereits abgeheilt sei. Truffi will aber beobachtet haben, daß der· 
artige Nachimpfungen einen viel milderen Verlauf nehmen, ja zuweilen makro· 
skopisch kaum sichtbar seien, weshalb er hier von einer "relativen Immunität" 
beim Kaninchen spricht. Tomasczewski fand, daß corneal infizierte Kaninchen noch 
nach Monaten für skrotale Nachimpfungen empfänglich sind und umgekehrt, daß 
skrotal infizierte Kaninchen mit positivem Erfolg in die Hornhaut nachgeimpft werden 
können. Auch wir haben eine ganze Anzahl von Nachimpfungen syphilitischer 
Kaninchen der verschiedensten Stadien vorgenommen, über die wir im folgenden be· 
richten wollen: 

I. Nachimpfungen in die Augen von Kaninchen, die mit positivem Erfolg in die 
Hoden geimpft worden waren. 

1. Kaninchen 105, am 6. 9. 09 mit Auge von Kaninchen 66 in den linken Hoden geimpft. 
23.11. 09. Beginnende Orchitis syphilitica dilfusa sinistra C+ Spir.). 
6. 1.10. Linker Hoden scheinbar (leicht atrophisch) normal C- Spir.). 

Rechter Hoden normal. 
Nachgeimpft mit Auge von Kaninchen 126 C+ Spir.) in beide 

Augen. 

28. 2. 10. Augen o. B. 
3. 3. 10. Augen o. B. 

16. 4.10. Augen normal; Tier gestorben. 

2. Kaninchen 107, am 6.9.09 in den linken Hoden mit Augenvirus 66 geimpft. 

28.10.09. Linksseitige beginnende Orchitis diffusa syphilitica C+ Spir.) 
6. 1.10. Beide Hoden normal; nachgeimpft mit Augenvirus von Kanin. 

ehen 126. 
28. 2. 10. Augen normal. 
3. 3.10. 

16. 4.10. 

3. Kaninchen 131, das am 6.1. 10 eine üher erbsen große Orchitis circumscripta 
und einen typischen Primäraffekt nach Hodenimpfung aufwies, 
wurde an diesem Tage mit Virus 126 in beide Augen nachgeimpft. 

20. 1. 10. Linkes Auge total vereitert. 
Rechtes Auge o. B. 

14. 2. 10. Tier an Seuche gestorben; Augen o. B. 

10 
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4. Kaninchen 134, war am 8. 11. 09 in den linken Hoden und in den SchILdei geimpft 
worden. 

Am 6. 1. 10, es bestand eine typische Iink8tleitige Orchitis diffusa, wurde das Tier mit 
Virus von Kaninchen 126 in beide Augen nachgeimpft. 

Tier bis 81. 2.10 gesund; starb an Seuche. 

5. Kaninchen 185, war ebenfalls am 8. 11. 09 in den linken Hoden geimpft worden, 
aber nicht erkrankt. 

Am 6.1.10 wurde es mit Virus 126 in beide Augen nachgeimpft. 

26. 1. 10. Augen und Hoden o. B.; an Seuche gestorben. 

6. Kaninchen 186, am 8. 11. 09 in den linken Hoden geimpft, am 16. 12. 09 hier 
syphilitillch erkrankt, wurde am 6.1. 10 in beide Augen mit Virus 126 
nachgeimpft. 

28.8.10. Tier bisher vollkommen klaore Augen. 

7. Kaninchen 139, am 8.11. 09 in den linken Hoden geimpft, zeigte am 6. 1. 10 einen 
typischen Primäraffekt der Skrotalhaut. An diesem Tage mit 
Virus 126 in beide Augen nachgeimpft. 

Augen bis 15. 3. 10 nicht syphilitisch erkrankt. 
Mit Virus 126 waren am 6. 1. 10 als Kontrolle für die Nach­

impfung 5 normale Kaninchen in beide Augen geimpft worden. 
Davon erkrankten 4 Tiere an hochgradiger syphilitischer Kera· 
ti tis, das 5. Tier starb kurze Zeit nach der Impfung. 

Von den gleichzeitig mit demselben Virus in beide Augen 
geimpften 5 syphilitischen (Hodensyphilis) Kaninchen erkrankte 
keines. 

8. Kaninchen 147, am 16. 12.09 in beide Hoden geimpft und am 17.2. 10 einen typi­
schen Primäraffekt mit nachfolgender Orchitis diffusa aufweisend, 
wurde am 15. 4. 10, das Hodensyphi10m war im Zurückgehen, in beide 
Augen mit Virus 141 nachgeimpft. 

Das Tier starb am 29.4. 10 an Enteritis; Augen o. B. 

9. Kaninchen 155, am 11.4.12 in beide Hoden geimpft, war am 8. 8. 10 an einer typischen 
o r chi t iss Y phi li ti c a erkrankt. Hoden an diesem Tage extirpiert. 

15.4.10. Nachgeimpft mit Virus 141 in beide Augen. 
26. 5. 10. Augen normal. 

10. Kaninchen 156, am 17. 12. 09 in beide Hoden geimpft, wies am 3. 3. 10 starke 
beiderseitige Hodensyphilome anf. Beide Hoden extirpiert. 

31. 3.10. Kaninchen o. B. Nachgeimpft in beide Augen mit Virus 141. 
26. 4. 10. O. B. 
26. 5. 10. O. B.; Tier gestorben. 

11. Kaninchen 143, am 11. 12.09 unter die Haut an der Scheide geimpft. 
26.1.10. O. B.; mit Virus 129 in beide Augen nachgeimpft. 
17. 2. 10. Linksseitige beginnende Pericornealinjektion; Scheide normal. 
15. 8. 10. Linksseitige Keratitis syphilitica. 
18. 4. 15. Linksseitige starke Keratitis syphilitica profunda. 

Kaninchen 213, am 27. 2.10 in beide Hoden mit Hodenvirus von Kau. 174 
geimpft. 

13. 4. 10. Beiderseits Periorchitis circumscripta syphilitica. 
27. 5. 10. Beide Hoden normal. 
16.8. 10. Nachgeimpft in heide Augen mit Hornhautvirus; Hoden normal. 
25. 9. 10. O.B. 
10.10.10. O.B. 
13.11.10. O.B. 
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22. Kaninchen 773 wurde am 15. 3. 11 mit Virus von Kaninchen 630 in die Vorhaut und 
in beide Hoden geimpft. 

13. 4. 11. Linksseitige starke diffuse Orchitis; rechtsseitige Periorchitis 
circumscripta. 

2.5.11. Beiderseitige mächtige Orchitis und Periorchitis syphilitica; 
Primäraffektähnliches Knötchen auf der Vorhaut. 

15.5.11. Status idem; in beide Augen mit Hodenvirus von Kaninchen 762 
geimpft. 

9. 6. 11. Starke linksseitige Keratitis syphilitica. 
Hoden im Abheilen. 

27. 6. 11. Hoden o. B. 
Beiderseitige starke Keratitis syphilitica. 

11. Nachimpfungen in die Hoden von Kaninchen, die mit Erfolg in die Hoden ge­
impft worden waren. 

12. Kaninchen 121, am 6. 9. 09 in den linken Hoden mit Augenvirus von Kaninchen 66 
geimpft. 

22.10.09. Erosives spirochaetenhaltiges Geschwür an der Einstichstelle. 
6. 1. 10. Erosion mit weißer, strahliger Narbe geheilt. 

17. 2. 10. Beide Hoden normal. 
3. 3. 10. Beide Hoden normal; nachgeimpft in beide Hoden mit Hodenvirus 

128 (+ + Spir.). 
15. 4. 10. O. B. 
26. 4. 10. O. B.; an Seuche gestorben. 

13. Kaninchen 122, am 13.10.09 in beidE' Augen und linken Hoden mit Virus (Hoden) 
von Kaninchen 97 geimpft. 

23.11. 09 Beiderseits typische Keratitis syphilitica; Hoden o. B. 
21. 1. 10. Status idem; Hoden stark verdickt (+ Spir.). 
17. 2. 10. Nur noch rechts leichte Trübung; Hoden o. B. 
3.3.10. Augen beiderseits noch schwache Trübung; Hoden normal, 

nachgeimpft in beide Hoden mit Virus 158. 
W. 4. 10. Augen noch leicht getrübt; Hoden o. B. 
9. 5. 10. Linksseitige schwere Keratitis; Hoden o. B. 

20. 6. 10. Augen und Hoden normal. 

14. Kaninchen 124, am 13. 10, 09 wie vorher geimpft. 
6. 1. 10. Beide Augen typische syphilitische Keratitis; Hoden o. B. 
<3.3. 10. Linksseitige schwere Keratitis luetica; Hoden o. B. - Nachgeimpft 

in beide Hoden mit Virus von Kaninchen 158. 
31. 3. 10. Beiderseits starke Keratitis; Hoden o. B. 
25. 4. 10. Status idem; Tier an Seuche gestorben. 

NB. Als Kontrolle für die Virulenz des für die letzten beiden Nachimpfungen ver­
wendeten Hodenmaterials von Kaninchen 158 C+ + Spir.) dienen die damit am 3. 3. 10 vorge­
nommenen Hodenimpfungen normaler Kaninchen. Es waren 4 Kaninchen damit in dieser 
Weise geimpft worden. 3 dieser Tiere gingen kurze Zeit nach der Impfung ein, das liber­
lebende erkrankte syphilitisch am Hoden, ebenso wie ein mit diesem Material subkutan 
geimpftes Kaninchen (227). 

15. Kaninchen 281, am 22. 4. 10 mit Hodenvirus von Kaninchen 194 in beide Hoden ge­
impft. 

10. 7. 10. Kleine linsengroße harte Stelle im linken Hoden (+ Spir.). 
3. 8. 10. Hoden beiderseits normal. 

16. 8. 10. Nachgeimpft mit Hodenvirus; Hoden beiderseits normal. 
26.10.10. Rechtsseitige beginnende Orchitis circumscripta (+ Spir.). 

10° 
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16. Kaninchen 236, am 16. 3. 10 mit Hodenvirus von Kaninchen 195 in beide Hoden ge. 
impft. 

IB. 4. 10. Beiderseits beginnende Orchitis diffusa. 
9. 5. 10. Beiderseits starke Orchitis diffuea mit typischen Drüsen. 

26. 7. 10. Nur noch im rechten Hoden kleines Infiltrat; linker Hoden normal. 
16. 8. 10. Beide Hoden normal; nachgeimpft in beide Hoden mit syphili· 

tischem Hodenmaterial. 
26. 8. 10. O. B. 
25. 9. 10. O. B. 
12. 10. 10. O. B. 
9.11.10. Linksseitige leichte diffuse Orchitis und linsengroßer Primär· 

affekt C+ Spir.). 

17. Kaninchen 240, beide Hoden am 16. B. 10 mit Hodenvirus von Kaninchen 195 geimpft. 

26.4. 10. Beiderseits beginnende Orchitis diffusa C+8pir.). 
9. 5. 10. Beiderseits Orchitis diffusa syphilitica. 

20. 6. 10. Hoden beiderseits normal. 
B. 8. 10. Hoden beiderseits normal; in den linken Hoden mit Hodenvirus 

nachgeimpft. 
9. 9. 10. Linker Hoden suspekt. 
9. 10. 10. Hoden normal. 
9.11.10. Linker Hoden etwas verdickt (+ Spir.). 
9.11.10. Rechtsseitige Orchitis circumscripta und Primäraffekt. 

Linksseitigs Erosion chancreuse. 

18. Kaninchen 369, am 16. 7. 10 in den linken Hoden von Kaninchen 314 geimpft. 

26.8. 10. Linksseitige Orchitis diffusa. 
7. 9. 10. Typische Orchitis diffusa; extirpiert und gleichzeitig mit 

diesem Material rechter, gesunder Hoden geimpft. 
28. 9. 10. Starke diffuse Orchitis dextra. 

19. Kaninchen 375, wie vorher in den linken Hoden geimpft. 
26. 8. 10. Linksseitige beginnende Orchitis diffusa. 
7.9. 10. 'fypischeOrchitis diffusa syphilitica; Hoden entfernt und gleich· 

zeitig damit rechter Hoden nachgeimpft. 
28. 9. 10. O. B. 
26.10.10. Rechtsseitige Orchitis circumscripta C+ Spir.). 

29. Kaninchen 393, am 3. 8. 10 in beide Hoden mit Hodenvirus geimpft. 

26. 8. 10. Linksseitige erbsengroße Periorchitis circumscripta syphilitica, 
rechts Hoden normal. 

25. 9. 10. O. B. beiderseits. 
14.10.10. Hoden o. B. Mit Hodenmaterial von Kaninchen 397 in beide 

Hoden nachgeimpft. 

28.12.10. Rechtsseitige Periorchitis syphilitica cireumscripta. 

20. Kaninchen 405, am 17. 8. 10 mit Hodenvirus in beiden Hoden geimpft. 
25. 9. 10. Rechts: beginnende Orchitis diffusa; links: Periorchitis circum· 

scripta. 

12.10.10. Linker Hoden extirpiert; rechter Hoden normal. 
26.10.10. Rechter Hoden normal; nachgeimpft mit Hodenviru8. 
14. 11. 10. O. B. 
28.11.10. Rechtsseitige erbsengroße Periorchitis circu-tllscripta syphi· 

litica. 
29. 12. 10. Periorchitis etwa daumennagelgroß. 

21. Kaninchen 444 vom 11. 10. 10 mit Blut eines lokalsyphilitischen Kaninchens (400) in 
beide Hoden geimpft. 



14. 11. 10. O. B. 
28.11.10. O.B. 
20.12.10. O.B. 
3. 1. 11. O. B. 
4. 2. 11. O.B. 
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8.2.11. Hoden normal; beiderseits mit Virus von Kaninchen 460 in die 
Hoden nachgeimpft. 

13.4.11. Beiderseits diffuse Orchitis und Periorchitis syphilitica. 

III. Nachimpfung in Hoden von Kaninchen, die mit Erf'olg in die Augen geimpft 
worden waren. 

23.-29. Am 26.10.11 wurden 6 Kaninchen, Nr. 517-52:! in beide Augen mit Hoden­
material von Kaninchen 430 geimpft. 

Es erkrankten sämtliche 6 Kaninchen an typischen Kerati­
tiden beiderseits. 

Vier Kaninchen wurden ca. 1 Monat nach der Abheilung der syphilitischen 
Augenaffektionen mit Hodenvirus in beide Hoden nachgeimpft. 

Bei dreien dieser Tiere treten ca. 1'/, Monate später typische 
syphilitische Erkrankungen in diesen Organen auf. 

IY. Nachimpfungen von Kaninchen, die mit Erfolg intravenös geimpft worden 
waren, in die Augen oder in die Hoden. 

30. Kaninchen 129 war am 8. 11. 09 mit 2 ccm Hodenemulsion intravenös geimpft worden. Am 
4. 1. 10 fanden sich auf der Skrotalhaut beider Hoden, der Einstichstelle entsprechend 

zwei typische, spirochaetenhaltige, oberflächliche Primäraffekte. Am 
19. 1. 11 waren die Primäraffekte bedeutend größer und stärker geworden; gl eich­

zeitig war auch eine periorchitische Platte im linken Hoden auf­
getreten. 

Am 16. 3. 10 fand sich am rechten Auge eine typische, spirochaetenhaltige 
Keratitis, die am 

31. 3. 10 wieder völlig abgeheilt war. Auch die Hoden erschienen wieder völlig 
normal. Am 

3. 8. 10, bis dahin war das Tier völlig normal, wurde das 'l'ier mit Passage­
virus (Kan. 318) in beide Hoden nach gei m pft. Das Tier blieb bis 
zum 26. 2. 11 in unserer Beobachtung und zeigte keinerlei Haf­
tung dieses Virus im Hoden'). 

31. Kaninchen 130, war am 8. 11. 09 mit 2 ccm Hodenaufschwemmung wie vorher intra­
venös geimpft worden. Bis zum 4. 1. 10 zeigte es keinerlei syphili­
tische Manifestatiorien. 

Am 6. 1. 10 wurde es in beide Augen mit Virus von Kan. 126 nachgeimpft. 
Vom 19. 1. 10-13. 4. 10 blieben beide Augen gesund. 
Am 13. 4. 10 wurden beide Augen mit Virus von Kan. 141, sm 
22. 4. 10 beide Hoden mit Virus 194 nachgeimpft. Augen und Hoden 

blieben in der Folgezeit vollkommen normal. 
Am 3. I" 10 wurden noch einmal beide Hoden mit Hodenvirus (318) nachgeimpft, 

aber wieder ohne Erfolg. Mit diesem Virus (Kan. 194) waren seinerzeit 
5 Kan. (281-285) in beide Hoden als Kontrolle geimpft worden, wovon 
3 syphilitisch erkrankten, zwei kurz nach der Impfung starben. 

Am 4. 1. 11 wurden beide Hoden zum dritten Male mit Virus von Kan. 462 geimpft. 
Tier blieb bis zum 16. 4. 11 völlig gesund. 

') Mit diesem Virus waren am 3. 8. 10. 10 Kaninchen in die Hoden geimpft worden, 
davon waren 5 erkrankt. 
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V. Nachimpfungen von syphilitischen Kaninchen, die mit Atoxyl oder atoxylsaurem 
Quecksilber geheilt worden waren. 

32. Kaninchen 290 war am 24. 8. 09 mit Virus von Kaninchen 63 in beide Augen und in 
den linken Hoden geimpft worden. 

Am 2. 12.09 hatte sich ein Primäraffekt und eine diffuse syphilitische Orchitis 
ausgebildet. 

Am 10. 12.09 wurden 0,01 atoxylsaures Quecksilber injiziert, desgleichen 
am 18. 12. 09, 0,02 und am 16. 12. 09 0,08 g. 

Am 18. 12.09 war der Primäraffekt und die Orchitis geschwunden. 
Am 26. 1. 10 wurde das Tier in beide Augen mit Stllckchen von P. A. 129 

nachgeimpft. 
Am 2. 2. 10 war links eine typische Pericornealhljektion und am 15. 3. 10 eine be· 

ginnende syphilitische Keratitis an diesem Auge nachweisbar. 
33. Kaninchen 140 war am 8. November 1909 in den linken Hoden mit Virus von Ka­

ninchen 111 geimpft worden. 
Am 28. 12. 09 waren an diesem Organ zwei typische periorchitische Schwielen 

aufgetreten, die sich in der Folgezeit ständig vergrößert hatten. 
Am 4. 1. 10 erhielt dieses Tier 0,025 atoxylsaures Quecksilber und am 8. 1. 10 

wiederum 0,03 g. 
Am 18. 1. 10 waren die Hoden wieder völlig normal. 
Am 26. 1. 10 wurden die Augen dieses Tieres mit Primäraffektstiickchen 

von Kaninchen 129 nachgeimpft. 
Am 17.2.10 war eine starke linksseitige syphilitische Keratitis aufgetreten. 

ö4. Kaninchen 138, das am 8. 11. 09 mit Hodenvirus von Kaninchen 111 in den linken 
Hoden geimpft und am 16. 12. 09 an diesem Organ spezifisch er· 
krankt war, wurde durch zwei am 8.1.10 und am 13. 1. 10 Atoxyl· 
injektionen geheilt. 

Am 26. 1. 10 war es mit Virus von Kaninchen 129 in beide Augen nach· 
geimpft worden; es blieb aber dauernd gesund. 

Als Kontrolle der Virulenz des zu diesen Nachimpfungen verwendeten Materials von 
Kaninchen 129 wurden damit gleichzeitig fünf normale Kaninchen in beide Augen geimpft 
(167, 168, 169, 141 u. 142). 

Ein Tier (142) starb nach ca. 8 'ragen; alle anderen aber erkrankten an syphiliti· 
schen Keratitiden. 

Aus diesen 34 Versuchen, die allerdings endgültige Schlüsse noch nicht zulassen, 
ergibt sich zusammenfassend folgendes: 

1. Die luetischen Hodenerkrankungen scheinen dem Kaninchen ebenso· 
wenig wie die stärksten syphilitischen Augenerkrankungen einen Schutz 
gegen weitere Impfungen zu verleihen. Dabei ist es gleichgültig, ob man 
die Nachimpfung vornimmt, wenn die syphilitischen Hoden· oder Augen· 
erkrankungen noch bestehen oder wenn sie schon spontan oder durch 
spezHische Mittel beeinflußt, abgeheilt sind. 

2. Die Impfprod';1kte, die nach einer derartigen Nachimpfung auf· 
treten, unterscheiden sich nicht von den Impfprodukten erster Impfungen 
mit PassageviruBj vor allen Dingen sind sie nicht ausgesprochen gering· 
fügiger als diese. 

3. Intravenös infizierte und manifeste syphilitische Symptome auf· 
weisende Kaninchen waren bei unsern allerdings sehr spärlichen (nur 21) 
Versuchen gegen Nachimpfungen immun. Weitere Versuche in dieser 
Rich tu 11 g sind notwendig. 
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4. Zur Kontrollierung eines therapeutischen Effektes bezw. der "Hei­

lung" der Syphilis bei Kaninchen ist die Nachimpfung anscheinend nicht 

zu verwerten. 
Mit dieser letzten Schlußfolgerung setzen wir uns zu N eisser in einen gewissen 

Gegensatz, der bekanntlich aus einer positiven ~achimpfung im Anschluß an einen 

therapeutischen Eingriff auf eine volle Ausheilung der Syphilis schließt. Allerdings 
hat Neisser zu derartigen Versuchen fast ausschließlich Affen verwendet, bei denen 

vielleicht die Verhältnisse etwas anders liegen. 

Immunisierungsversuche. 

Neisser hat in seinen "Beiträgen zur Pathologie und Therapie der Syphilis" 

ausführlich über seine eigenen Immunisierungsversuche an Affen und über die bis 
dahin in der Literatur vorliegenden einschlägigen Versuche anderer Autoren berichtet. 

Auf diese Angaben im einzelnen hier einzugehen, erübrigt sich daher für uns. Wir 

wollen im wesentlichen deshalb nur über unsere eigenen Versuche berichten, die 

wir fast ausschließlich an Kaninchen angestellt haben. 

Spontan im Verlauf einer luetischen Infektion auftretende Antikörper haben 

wir weder beim Menschen noch beim Kaninchen nachweisen können. 

Hoffmann und von Provazek sowie Zabolotny fanden bekanntlich, daß das 

Serum von älteren Syphilitikern eine Bewpgungshemmung der Spirochaeten ausübe, 

bezw. daß hier sogar eine typische Agglutination auftreten könne. 
Wir haben wiederholt Luetikerserum der verschiedensten Stadien mit stark 

spirochaetenhaltigem Saugserum und auch mit spirochaetenreichem Hodenpunktionssaft 

zu gleichen Teilen oder im Verhältnis 3 : 1 teils auf dem Objektträger und teils 

im Reagenzglas gemischt und längere Zeit hindurch untersucht. Niemals konnten 

wir dabei eine regelmäßig auftretende, bewegungshemmende oder aggluti­

nierende Wirkung feststellen. Wohl sahen wir mitunter eine Aneinanderlagerung der 

Spirochaeten zu 2, 3 und 4 Exemplaren, ja mitunter auch eine deutliche Stern bildung, 

aber stets fanden Rich in den Kontrollen die gleichen oder ähnliche Bildungen. M u c h a 
und Landsteiner haben übrigens ebenfalls eine Bewegungshemmung oder eine 

Agglutination der Spirochaeten durch Luetikersera nicht nachweisen können. 
Auch präzipitierende Substanzen fanden wir im Gegensatz zu Fornet, 

Schereschewski u. a. und in Übereinstimmung mit Neisser und seinen Mitarbeitern 

nicht im menschlichen Luetikerserum. 

Zahlreiche Prüfungen der Blutseren unserer syphilitischen Kaninchen ergaben, 

daß sich Agglutinine und Präzipitine auch bei derartig erkrankten Kanin­

chen nicht nach weisen lassen. 

Die Prüfung der einzelnen Sera auf Agglutination wurde in der Weise vor­
genommen, daß wir entweder gleiche Mengen (1 Tropfen bezw. 1 Normalöse) einer 

spirochaetenhaltigen frischen Hodenemulsion mit ebensoviel Serum auf einem Objekt­

träger innig vermengten und dann mit einem Deckglas bedeckten, oder daß wir gleiche 
'feile oder auch eine Mischung von 1: 3 in sog. Uhlenhuthsche Gläschen brachten 

und von da viertelstündlich Präparate anlegten. Auf Präzipitation prüften wir durch 

Oberschichtung solcher Hodenemulsion mit den betr. Seren. 
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Unabhängig von N eisser haben wir nun fast in der gleichen Versuchsanordnung 
wie er versucht, bei Kaninchen eine künstliche Immunität gegen Syphilis hervor­
zurufen. Bezüglich der N eisserflchen Versuche sowie der einschlägigen Literatur müssen 
wir im wesentlichen wieder auf die diesbezüglichen Angaben in dem N ei 8serschen 

Bericht hinweisen. 
Als aktive Immunisierungsversuche können übrigens in gewissem Sinne alle 

unsere einmaligen intravenösen Impfungen mit lebendem virulenten Material ("Hoden­
emulsion U) gelten. Der Erfolg dieser Impfungen war allerdings fast regelmäßig eine 
Infektion beziehungsweise eine Generalisierung des luetischen Virus im Kaninchen­
organismus. Es folgen unsere eigentlichen diesbezüglichen Versuche. 

A) Mit le bendern, virulenten Material haben wir wiederholt folgende Tiere 
vorbehandelt und sie später auf das Vorhandensein von Antikörpern geprüft. 

I. Intravenös. 

1.-3. Kaninchen 217, 219 u. 220 erhielten am 
3. 3. 10 5 ccm Hodenaufschwemmung von Kaninchen 158, am 
B. 3. 10 5 " 155, " 

14. 3. 10 5 " ,,182 u. 170, am 
18. 3. 10 wurde Serum entnommen und auf seine eventuelle agglutinierende oder prä­

zipitierende Fähigkeit geprüft; es konn ten keine derartigen An ti körper 
in diesen Seren gefunden werden. 

4. Kaninchen (Q) 221 erhielt am 3. 3. 10, am 8. 3. 10 und am 14. 3. 10 die gleichen 
Mengen von derselben Hodenemulsion wie in den vorhergehenden Versuchen 
intravenös injiziert. Die Serumprüfung am 18.3.10 ergab ein gleiches 
negatives Resultat. 

15. 4. 10. Allgemeinbefinden gut; keinerlei syphilitische Erscheinungen. Serum· 
prüfung wieder negativ. 

27. 5. 10. Status idem. Wird mit Kaninchen 236 zusammengesetzt. 
8. 6. 10 Weibchen gestorben. Sektion o. B. 7 taubeneigroße Fruchtstücke; Foeten 

sowie innere Organe nach ].evaditi behandelt enthielten keine 
Spirochaeten. 

5. Kaninchen 366, in der Mitte der Schwangerschaft, erhielt am 17. 6. 10 10 ccm 
Hodenaufschwemmung. Desgleichen am 

23. 6. 10, sm 
2. 7. 10 und am 

16. 7. 10. 
Am 20.7. 10 wurde das Serum geprüft; es ergab keine Agglutinine und 

Präzipi tine. 
Am 22. 7. 10 wurde die Alte getötet; nach der Eröffnung des Tieres noch lebende 

Jungen. Krankhafte Veränderungen an den Organen der Mutter nicht nach· 
weisbar. Die Jungen mit Plazenten und Uterus eingelegt. Von der Alten 
Stücke sämtlicher Organe eingelegt. 

Histologisch (Levaditibehandlung) fanden sich keine Spirochaeten in 
den inneren Organen der Mutter und der Foeten. 

6.-8. 3 Kaninchen, Nr.385, 386 und 387 erhalten am 27. 7. 10 und am 3.8. 10 je 10 ccm 
Hodenaufschwemmung eingespritzt. Exitus unmittelbar nach der letzten 
Injektion. 

9. Kaninchen 401 erhielt am 8. 8. 10 10 ccm einer Hodenemulsion intravenös und am 
17. 8. 105ccm. 
20. 8. 10. Serumprüfung negativ. 
27. 8. 10. Serumprüfung negativ. 
29. 8. 10. Tier gestorben. 
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10. Kaninchen 402 erhielt ebenfalls am 
8. 8. 10 10 ecm H. A., desgleichen am 

17. 8. 10 5 ecm, am 
7. 9. 10 10 ccm, am 

28. 9. 10 10 ecm und am 
11. 10. 10 10 ccm. 
15.10.10. Tier normal; Serumprüfung negativ. 
20. 10. 10. Tier gestorben; Sektion o. B. 

11. und 12. Zwei Kaninchen, Nr.508 und 509, erhalten am 20. 10. 10 und am 26. 10. 10 
je 10 ccm H. A. intravenös, und am 

3.11.10 10 ccm HodenBufschwemmung (nicht durch Gaze filtriert) mittels weiter 
Kanüle unter die Rückenhaut eingespritzt. 

6. 9. Das eine Tier, 508, war in der Nacht gestorben, das andere Kaninchen, 509, wurde 
getötet und dllB Blut steril abgenommen. Das Serum wurde in Röhrchen 
eingeschmolzen zu weiteren Versuchen aufbewahrt. Vorher war festgestellt 
worden, daß dasselbe nicht agglutinierte oder präzipitierte (s. u.) 

13. Kaninchen 423, erhielt 11m 7. 9. 10 10 ccm Hodenaufschwemmung, desgleichen am 28. 9.10 
5 ccm und am 11. 9. 10 10 ccm. 

Am 20. 10. wurde das Tier, weil es einen kranken Eindruck machte, getötet und das 
Blut steril entnommen. 

21. 10. 10. Das Serum dieses Tieres wurde auf Agglutination und Präzipitation gleich· 
zeitig mit normalem Kaninchen· und Schweineserum geprüft. Präzipitation 
völlig negati v. 

Nach I-tl/. Stun'den schien es aber, als ob in den mit diesem 
Serum hergestellten Präparaten die Spirochaeten teil weise 
agglutiniert wären. Sie lagen meist zu zweien und dreien, oft auch in 
kleineren Haufen zusammen. Bei den Kontrollpräparaten wurde zwar auch 
eine Aneinanderlagerung konstatiert, jedoch nicht so häufig 
wie bei dem Immunserum. 

14. Kaninchen 790 erhielt am 23. 3. 11 2 ccm einer stark spirochaetenhaltigen Horlenauf· 
schwemmung intravenös. 

Am 21. 4. 11 wieder 5 ccm, desgleichen am 12. 5. 11. 
Am 20. 5. 11 wurde das Serum dieses Kaninchens in üblicher Weise auf Agglutination 

und Präzipitation geprüft, jedoch mit völlig negativem Ergebnis. 
Am 26. 5. 11 erhielt dieses Kaninchen wiederum 5 ccm intravenös und desgleichen am 

10. 6. 11. 
Am 18. 6. 11 wiederum negativer Ausfall der Prüfung auf Agglutination 

und Präzipitation. 
20. 6. 11. Kaninchen gestorben; Sektion o. B. In den inneren Organen wurden 

keine Spirochaeten gefunden. 

15. Kaninchen 795 erhielt 11m 27. 3. 11 5 ccm Hodenemulsion intravenös, desgleichen am 
21. 4. 11, 11m 12. 5. 11 und am 20. 5. 11. 

Am 22. 5. 11 fiel der PräzipitatioDsversuch negativ aus, dagegen schien es, als 0 b 
eine gewisse Agglutination durch dieses Serum zustande komme 
(s. Fall 13). 

26. 5. 11 und 10. 6. 11 wiederum je 5 ccm injiziert, aber diesmal 11m 16. 6. 11 geprüft, 
keine Agglutination, auch keine Präzipitation. 

16.-21. In der gleichen Weise wurden mit frischer Spirochaetenaufschwemmung hochzu· 
treiben versucht Kan. 795 und 796, sowie Kan. 831, 832 und 833. 

Die beiden ersten Kaninchen erhielten am 27. 3. 11, am 21 4. 11, am 
12. 5. 11, am 20. 5. 11, am 26.5. 11 und am 10. 6. 11, also ebenfalls 6 mal je 
5 ccm intravenös injiziert. Die drei anderen Kaninchen erhielten am 21. 4. 11, 
am 12. 5. 11, 20. 5. 11, 26. 5. 11 und am 10. 6. 11 je 5 ccm, waren also nur 
5mal vorbehandelt worden. Keines der 5 Sera ergab irgendwelche 
Agglutination oder Präzipitation (s. auch Serumtherapie). 
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Außerdem haben wir, wie bereits erwähnt, mit frischem Material wiederholt 
geimpft Affen, Ziegen, Schweine und 1 Fohlen. 

Keines dieser Sera ergab eine ausgesprochene Aggl u ti nation oder Präzi pita tion. 
Weiterhin wurden Kaninchen vorbehandelt und durch Nachimpfung auf evtl. 

Immunität geprüft: 

22.-24. Kaninchen 666, 666 und 667 erhielten sm 21. 1. 11 je 6 ccm einer frischen 
Hodenaufschwemmung intravenös injiziert. 

Am 8. 2. 11 wurden alle drei Kaninchen, die vollkommen gesund erschienen, 
in beide Hoden mit virulentem Hodenmaterial nachgeimpft. 

Am 10. 2. 11 starb Kaninchen 666. 
Am 13. 3. 11 fanden sich bei den beiden anderen Kaninchen typische Orchi· 

tiden bezw. Periorchitiden. 
26.-26. Kaninchen 676 und 677 erhielten am 8. 2. 11 je 10 ccm frischer Hodenemulsion 

von Kan. 640 intravenös injiziert. 
Am 15. a. 11 wurden heide Tiere mit Hodenvirus von Kan. 630 in die Hoden nach­

geimpft. 
t3. 4. t1. Kaninchen 676 zeigt eine starke linksseitige Orchitis und Periorchitis 

cir'cumscripta, 677 eine ca .. daumennagelgroße periorchitische 
Platte. 

Aus diesen Versuchen geht hervor, daß wir durch wiederholte intravenöse 
Vorbehandlung von verschiedenen nicht syphilitischen Tieren mit frischem syphi­
litischen Material (Hodensyphilome von Kaninchen) niemals eine deutliche agglu­
tinierende oder präzipitierende Wirkung der Sera dieser Tiere feststellen 
konnten. Intravenöse Vorbehandlung mit größeren Mengen frischer Hoden· 
aufechwemmung schützt die Kaninchen nicht gegen eine syphilitische 
Hodeninfektion. 

11. Subkutan. 

Wiederholt haben wir verschiedenen Kaninchen größere Mengen derartiger 
Spirochaetenemulsionen oder auch des in der Gaze zurückbleibenden Materials (s. Be­
reitung der Hodenaufschwemmung S.80) subkutan unter die Rückenhaut inji­
ziert, aber meist schon nach der 2. Injektion größere Abszedierungen an der Injektions­
stelle oder Senkungsabszesse erzielt, an denen die Tiere eingingen, so daß diese Ver­
suche für uns unbrauchbar wurden. 

Kaninchen 227 erhielt am a. 3. 10 den ganzen fein zerwiegten und mit Kochsalzlösung 
aufgeschwemmten Hoden (Orchitis diffusa syphilitica) von Kan. 158 sub­
kutan unter die Bauchhaut injiziert. 

15. 3. 10. Kleiner subkutaner Abszell an der Injektionsstelle. 
31. 3. 10. Abszell anscheinend resorbiert. 
2'J. 4. 10. In beide Hoden mit Virus von Kaninchen 194 nachgeimpft. 
14. 6. 10. Typische Orchitis circumscripta sinistra. 

Aus diesem Versuch geht hervor, daß die subkutane Einführung großer 
Mengen frischen syphilitischen Virus das Kaninchen gegen eine syphili­
tische Infektion des Hodens nicht geschützt hat. 

B. Vorbehandlung mit abgetötetem syphilitischen Virus. 

Das Material zu unsern Versuchen, normale Tiere mit abgetötetem syphilitischen 
Virus vorzubehandeln bezw. hochzutreiben, gewannen wir in folgender Weise: 
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I. Indem wir spirochaetenhaltige Hodenaufschwemmungen 24 Stunden lang 
mit und ohne Karbolzusatz schüttelten (vor dem Filtrieren) ; die Spirochaeten waren 
dann bewegungslos, aber ·gut erhalten und 

n. indem wir die Spirochaeten in derartigen Hodenaufschwemmungen durch 
Antiformin abtöteten und die Lösung in üblicher Weise neutralisierten und ent­
chlorten und dann verwendeten. 

In den meisten Fällen versuchten wir derartig vorbehandelte Tiere später noch 
mit frischem Virus nachzuimpfen. 

ad I .. 1.-3. KIIn_ 463, 464 und 465 erhielten am 15. 10. 10, am 21. 10. 10, am 28. 10. 10. 
und 11m 4. 11. 10 je 10 ccm Hodenaufschwemmung, die erst, nachdem sie 
24 'Stunden im Schüttelapparat geschüttelt worden war, durch Gaze 
filtriert wurde (zahlreiche unbewegliche, aber gut formerhaltene Spirochaeten 
im Gesichtsfeld). 

Am 9. 11. 10 wurden beide Tiere getötet; das Serum zeigte keinerlei agglutinie­
rende oder präzipitierende Eigenschaften. 

4.-5. Kaninchen 15 und 16 (alte, schon gebrauchte Nr.) erhielten am 4. 11. 10, am 15. 11. 10 
je 10 ccm einer gleichen, 24 Stunden geschüttelten, also abgetötete Spiro­
chaeten enthaltenden Hodenemulsion intravenös injiziert. 

27.11.10. Serum beider Kaninchen zeigt keine agglutinierende oder 
präzipitierende Wirkung. 

Am 3. 1. 11 zeigten diese Tiere keinerlei krankhafte Erscheinungen. Sie wurden an 
diesem Tage mit Virus der XII. Passage in beide Hoden nacbgeimpft. 

15. 2. 11. Bei beiden Kaninchen an beiden Hoden beginnende Orchitis 
und Periorchitis syphilitica. 

6.-7. Kaninchen 17 und 18 (alte Nr.) erhielten am 20. 11. 10, am 26.11.10 und am 1. 12. 10 
je 10 ccm einer mi t dem üblichen Karbolzusatz (1 ccm einer 5"/0 igen 
Lösung auf 10 ccm) 24 Stunden geschüttelten und dann durch Gaze 
filtrierten Hodenaufschwemmung subkutan unter die Rückenhaut injiziert. 
Die Tiere vertrugen die Einspritzung gut. 

7.12.11. Serum zeigt keinerlei agglutinierende oder präzipitierende 
Wirkung. 

3. 1. 11. Beide Tiere wurden mit demselben Virus der XII. Passage, .mit dem Kan. 
15 und 16 geimpft worden waren, in beide Hoden nachgeimpft. 

15. 2. 11. Kan. 17 wies links einen ca. linsengroßen Primäraffekt an der 
Injektionsstelle auf, bei Kan. 18 haben sich beiderseits typische 
Periorchitiden ausgebildet. 

ad H. Um Kaninchen mit Hodenaufschwemmung vorzubehandeln, deren Spirpchaeten durch 
Antiformin abgetötet, bezw. aufgelöst worden waren, gingen wir in der 
Weise vor, daß wir zu irgend einer Menge üblicher, nicht filtrierter Hoden­
aufschwemmung die gleiche Menge 5 % iger Antiforminlösung zusetzten und 
das Ganze 24 Stunden im Schüttelapparat schütteln ließen. Nach dieser 
Zeit waren meist die Spirochaeten völlig verschwunden oder es fanden sich 
nur noch wenige stark deformierte und gequollene Exemplare vor. Die 
Lösung wurde in üblicher Weise durch Gaze filtriert, neutralisiert, mit 
Natriumsulfit entchlort, und dann subkutan injiziert. 

Kan. 524, 525 und 526 erhielten am 26. 10. 10, am 3. 11. 10, am 11. 11. 10 und am 
18. 11. 10 je 8-10 ccm einer solchen Antiforminlösung subkutan unter die 
Rückenhaut. Die Einspritzung wurde stets gut vertragen; sämtliche Tiere 
blieben am Leben. 

Am 25. 11. 10 wurde allen drei Tieren Blut abgenommen: es enthielt keine 
Agglutinine oder Präzipitine. 

Am 6. 12. 10 wurden alle Tiere mit Virus von Kaninchen 450 intraskrotal nachgeimpft. 
Am 24. 1. 11 fanden sich bei allen drei Kaninchen typische syphili tische 

Hodenerkrankungen. 
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Aus diesen Versuchen ergibt sich, daß auch wiederholte subkutane Vor­
behandlung mit größeren Mengen von Hodenaufschwemmungen, deren 
Spirochaeten durch Antiformin abgetötet bezw_ aufgelöst worden waren, 
keine agglutinierenden oder präzipitierenden Substanzen im Serum von 
Kaninchen gegen Syphilis entstehen läßt und daß solche Tiere dadurch 
nicht gegen eine syphilitische Infektion geschützt werden können_ 

Endlich haben wir Tiere vorbehandelt mit einem Trockellvaccin, das wir uns 
in der Weise herstellten, daß wir syphilitische Hoden von Kaninchen fein wiegten und 
sie in dünner Schicht auf einer Glasplatte ausgebreitet bei" 37 0 und bei 56 0 trocknen 
ließen. Nach 1-i Tagen wurde dann diese Masse mit einem Skalpell abgekratzt, im 
Porzellanmörser möglichst fein zerrieben und das Pulver mehrere Tage im Exsikkator 
getrocknet. 

Das Pulver wurde zur Vorbehandlung in der Weise verwendet, daß es mit 
physiologischer Kochsalzlösung zu einem Brei angerührt und dieser subkutan den 
Tieren unter die Rückenhaut injiziert wurde. 

Zunächst wurde festzustellen versucht, ob dieses Vaccin vielleicht noch viru­
lent sei. 

Kan. 516 und ein anderes Kaninchcn (ohne Ohrmarke) erhielten am 22. 10. 10 je 1 ccm 
eines derartigen Vaccinbreies in beide Hoden eingespritzt. Sie blieben ca. 3 Monate, bis zum 
24. 1. 10, unter Beobachtung, dauernd gesund. 

Leider entstanden bei etwa 4 Kaninchen, die wir in oben beschriebener Weise 
mit derartigem Vaccinbrei vorbehandelten, schon nach der 1. Einspritzung ausgedehnte 
Abszesse, so daß wir diese Tiere nicht weiter verwenden konnten. 

Nur ein einziges Kaninchen, Nr. 530, das am 1. 11. 10, am 15. 11. 10 und 
am 22. 11. 10 je 5 ccm dieses Vaccinbreies subkutan unter die Rückenhaut injiziert 
erhalten hatte, zeigte an der Injektionsstelle so geringe Infiltrate, daß es am 5. 12. 10 
mit Hodenvirus in beide Hoden nachgeimpft werden konnte. Am 12. 1. 11 fand 
~ich am linken Hoden eine typische syphilitische Periorchitis. womit die 
Erfolglosigkeit auch derartiger Vorbehandl ungen erwiesen war. 

Hand in Hand mit diesen prophylaktischen Versuchen gingen nun auch unsere 
Heilversuche mit Serum vorbehandelter Tiere oder durch ein Vaccin. 

Auch hier müssen wir bezüglich der einschlägigen Literatur in der Hauptsache 
auf die entsprechende Zusammenstellung in N eissers Beiträgen verweisen und uns 
auf die Mitteilung unserer eigenen Versuche möglichst beschränken. 

Berichten wollen wir zunächst über Versuche, die darin bestanden, daß wir eine 
Anzahl von Kaninchen mit virulentem Hodenmaterial intraskrotal impften 
und einigen davon gleichzeitig mit dieser Impfung Serum von Kaninchen 
intravenös injizierten, die wiederholt mit Hodenaufschwemmung vorbe­
handelt worden waren. 

Am 20. 6. 11 waren 10 Kaninchen mit HodenviruB von Kaninchen 933 in beide Hoden 
geimpft worden; 

Kan. 1914, 1922 und 1923 hatten gleichzeitig 5 ccm Serum von Kaninchen 790 intravenös 
erhalten. 
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AQl 30. 6. 11 und am 8. 7. 11 erhielten sie wiederum je 5 ccm dieses Serums. 

Am 16. 7. 11 war bei sämtlichen dieser drei mit Serum behandelten Kaninchen 
der Beginn einel' syphilitischen Hodenerkrankung wahrzunehmen, und ebenso bei 
den 9 anderen als Kontrolle dienenden nicht geimpften Kaninchen. 

An diesem Tage erhielten die 3 Kaninchen nochmals 5 ccm dieses Serums. 

Am 24. 7. 11 waren die Hodenerkrankungen fortgeschritten. 

Wiederum Injektion von 5 ccm Serum (833). 

Am 31. 7. 11. Hodenerkrankungen bedeutend stärker; Versuche beendet. 

Aus diesen Versuchen ergibt sich, daß selbst wiederholte Injektionen 
größerer Mengen von "Immunseren~ den Ausbruch einer Syphilis beim 
Kaninchen nicht verhindern können; gleichzeitig aber zeigen sie auch die 
therapeutische Nutzlosigkeit einer Behandlung bereits syphilitisch er­
krankter Kaninchen mit Serum vorbehandelter Tiere. 

Folgender Versuch bestätigt diese Wahrnehmung: 

Kaninchen 941 war am 24. 5. 11 mit syphilitischem Virus in beide Hoden geimpft worden. 

22. 6. 11. Typische, ca. daumen nagel große periorchitische Platte am linken 
Hoden. Intravenöse Injektion von 5 ccm von Serum 790. 

26. 6. 11. Platte deutlich größer geworden. Zahlreiche Pallidae. 

30. 6. 11. Wiederum Injektion von 5 ccm desselben Serums; Status idem. 

8. 7. 11. Platte größer geworden; rechts beginnende Orchitis ,liffusa 
c+ Sp.) 5 ccm Serum. 

16. 7. 11. Status idem; Versuch beendet. 

Das Vaccin, mit dem wir einige syphilitische Kaninchen behandelten, stellten 
wir nun ebenfalls auf folgende Weise her: 

Der syphilitische Hoden (Orch. diff. et Periorch. circumscript.) eines Kaninchens 
wurde am 19. Mai 1911 entfernt, mit dem Wiegemesser zerkleinert und auf einer 
GlWlplatte eintrocknen lassen (24 Stunden lang bei 37°). Aufbewahrung der von 
der Glasplatte abgeschabten und fein zerriebenen Substanz im Exsikkator. Am 
27. Mai 1911 wurden 2 g des trockenen Pulvers mit 0,5% NaCI-Lösung emulgiert; 
auf 40 ccm aufgefüllt und 24 Stunden geschüttelt. Am 28. Mai 1911 wurde dieses 
Gemenge durch angefeuchteten Mull (doppelte Lage) filtriert; der Rest wieder ge· 
trocknet im Brutschrank. Gleichzeitig wurde ein N ormal- Hodenvaccin in 
ähnlicher Weise hergestellt: 3 g Normal-Hoden + 60 g 0,5% NaCI-Lösung wie oben 
behandelt, jedoch nur 24 Stunden im Exsikkator. Der Rückstand des Extraktes wird 
nun ebenfalls im Brutschrank bei 37° getrocknet. 

Die Untersuchung des luetischen Vaccins auf Spirochaeten ergab 

a) im Rückstand} hier und da vereinzelte, stark deformierte, aber noch 
b) im Filtrat als Spirochaeten deutlich erkennbare Gebilde. 

Am 31. 5. 11 wurden folgende Tiere mit 2 ccm Vaccin L. (Iuetisch) und 

Vaccin N. (normal) behandelt: 
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31. 5. Vaccin L. 
Kan.197. Periorchitis circumscripta dextra. 

Status praes: Rechts Ober dem oberen Drittel des 
Hodensacks eine zehnpfennigstf1ckgroße, ca. 1 cm 
dicke, derbe, etwas nach außen gebuchtete Platte, 
die weder mit dem Hoden noch mit der ober­
flAchlichen Haut verwachsen ist. Anderer Hoden 
normaiJ: keine DrOsen. + + Spirochaeten. 

81. 5. Vaccin N. 
Kan.225. Orchitis und Periorchitis 

dextra circumscripta. 
Status: Im rechten oberen Pol cirkum· 

skripte, knötchenartige Verdickungen; 
Ober der Mitte kleinhaselnußgroße, derbe 
Platte, ca. 1 cm dick. + Spirochaeten. 

Besteht seit 7. 5. Wurde größer. 

Die Platte besteht seit dem 24. 4. und 81. 5. 2 ccrn Vaccin. 
ist bisher ständig größer geworden. 

2 ccm Vaccin. 
2. 6. Einstichprol,e normal. Status idem. 
4. 6. Injektion von 2 cem. Status idem (platte 

vielleicht etwBB kleiner). 
6. 6. Nur noch ein kleiner Rest der Platten. 
8. 6. Kaninchen gestorben. 

Kan.284. Rechts typische Orchitis diff. et 
circumscripta et Periorchitis circum· 
scripta. 

Status (31. 5.): Rechts Hoden diffus vergrößert. Im 
mittleren Teil im Hoden etwa kleinbleistiftdicker 
11/. cm langer derber Strang. Im oberen Drittel 
ca. pfennigbreite, '/, cm dicke Platte. Links zehn· 
pfennigstOckgroßer P.·A. mit wallartigem Rande, 
im oberen Drittel pfenniggroße cirkumskripte 
Orchitis nnd Periorchitis. 

Seit 20. 5. wurde der P.·A. und die Perior· 
chitis tllglich starker; + + Spirochaeten. 

31. 5. 2 ccm Vaccin. 

2. 6. Einstichstelle unverändert. Primäraffekt etwas 
kleiner. Umrandung scheint ebenso wie bei 197 
etwBB weniger derb infiltriert. 

4. 6. 2 ccm Vaccin. 
6. 6. 5 ccm; o. B. Keine Veränderung; Tier sieht 

sehr schlecht aus. 
8. 6. Rechts! Rand zone des P.·A. vollkommen ge. 

schwunden. Periorchitis desgleichen bis auf eine 
schmale Leiste. 

31. 5. t. 
Kan.293. Periorchitis circumscripta sin. 

Status! Am linken Hoden ca. erbssngroße rund· 
liche derbe Stelle, etwa "/. cm dick. + Spirochaeten. 

Besteht seit 20. 5. 
2 ccm Vaccin. 

2. 6. Einstichstelle normal; unverändert! 

4.6. 2 ccm. 

6. 6. 5 ccm; o. B. + + Spirochaeten. 

7.6. t. 

2. 6. Status idem. 
4. 6. Platte stark verkleinert! Hoden 

nicht mehr derb; anacheinend normal. 

8. 6. Kaninchen gestorben. 
81. 5. 

Kan.240. Orchitis circumscripta sin. 
Pe ri orchi tis ci rcu m S cri pta d ex tra. 

Status: Rechts Hoden an einigen Stellen 
in der oberen HAlfte cirkumskript vl'r· 
dickt (teilweise mit Periorchitis). Links 
hellergroße Schalenbildung; ca. 'I. cm 
dick. + + Bpirochaeten. 

Besteht seit 13. bezw. 26. 4. 
2 ccm Vaccin. 

2. 6. Einstichstelle normal. O. B. 

4 6. 2 CCID. 

6. 6. Hoden erscheint voll kom m e n 
normal! 

81. 5. 

Kan.215. Periorchitis circumscripta 
sin. 

Status: Am linken Hoden etwa linsen· 
großes weißliches Pllttchen; + Spir. 

Besteht seit 9. 5. 
2 ccm Vaccin. 

2. 6. Einstichstelle normal; nnverln· 
dert! 

4.6. 2 ccm. 

6. 6. Biß im linken Hoden; nichts mehr 
deshalb zu sehen. 

S. 6. t o. B. 
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Aus diesen Versuchen geht hervor, daß wir mit einem derartigen aus Kaninchen· 
syphilomen hergestellten Vaccin keinen nennenswerten therapeutischen Effekt 
erzielen konnten. Doch sind diese Versuche zu wenig zahlreich und nicht eindeutig 
genug, um daraus bindende Schlüsse ziehen zu können. Erwähnen wollen wir noch, 
daß Sowade mittels eines ähnlichen Vaccins seinerzeit die gleichen Resultate erzielt hat 
(siehe übrigens auch die ähnlichen Versuche mit Hühnerspirillose). 

Wiederholt haben wir versucht, eine Kutanreaktion bei syphilitischen 

Kaninchen zu erzielen. 
Durch Skarifikation der Cornea, der Augenbogenhaut und der Bauchhaut, lokal· 

syphilitischer und junger allgemeinsyphilitischer Kaninchen und nachheriges Einreiben 
dieser Stellen mit Hodensyphilomstückchen oder durch kutane Injektion oder Implan· 
tierung dieses Materials haben wir versucht, ob sich auf diese Art vielleicht eine 
Kutanreaktion erzielen ließe. Auch habp,n wir in derselben Weise bei verschiedenen 
Tieren ein ähnliches, wie das im vorhergehenden beschriebene Vaccin verwandt, aber 
niemals irgend ein verwertbares Resultat dabei erzielt. 

Auch unsere, allerdings nur vereinzelt angestellten Anaphylaxieversuche 
schlugen sämtlich fehl. Wir spritzten verschiedenen Meerschweinchen 3 und 5 ccm 
Serum von syphilitischen Kaninchen intraperitoneal ein und am nächsten Tage ca. 
1 ccm einer in üblicher 'Weise hergestellten Hodenaufschwemmung intravenös nach. 
Keines der Tiere zeigte irgend welche anaphylaktischen Erscheinungen. 

Chemotherapeutische Untersuchungen über die Wirkung von Atoxyl, atoxylsaurem 
Quecksilber, Antimonatoxyl und Arsenobenzol auf experimentelle Kaninchensyphilis 

und auf die Hühnerspirillose. 

Auf (hund experimenteller Studien hat Uhlenhuth im Jahre 1907 das Atoxyl, 
das bei der Behandlung der Schlafkrankheit mit Erfolg von R. Koch u. a. angewandt 
worden war, auch für die Behandlung der Spirochaetenkrankheiten in Vorschlag ge­
bracht. In Gemeinschaft mit Groß und Bickel konnte er zuerst bei der Hühner­
spirillose eine hervorragend schützende und heilende Wirkung dieses Mittels feststellen. 

Diese überraschenden Erfolge, die bald darauf von Levaditi und anderen be­
stätigt wurden, legten den Gedanken nahe, das Atoxyl auch bei anderen SpilOchaeten­
krankheiten zu versuchen. Uhlenh u th und seine Mitarbeiter nahmen zunächst bei 
Rekurrens entsprechende Versuche an Ratten und Mäusen vor, die aber wegen der 
Giftigkeit des PräparateR für diese Tiere ein endgültiges Urteil über dessen Wirksam­
keit bei dieser Krankheit nicht zuließen, wohl aber hatten die auf seine Veranlassung 
von Glaubermann in Rußland bei rekurrenskranken Menschen ausgeführten Versuche 
ein günstiges Ergebnis. Am wichtigsten erschien es Uhlenhuth, das Atoxyl bei 
der häufigsten Spirochaetenkrankheit, der Syphilis, zu versuchen. Bereits am 
24. Januar 1907 teilte Uhlenhuth in seiner ersten Arbeit über die Wirksamkeit 
des Atoxyls bei Spirillose mit, daß derartige Versuche im Gange wären. Sie wurden 
von Uhlenhuth, Hoffmann und Roscher zunächst an Affen ausgeführt und 
ließen in der Tat eine bemerkenswerte schützende und heilende Wirkung bei der 
Affensyphilis erkennen. Auch bei der experimentellen Kaninchenhornhalltsyphilis 
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konnte von Uhlenhuth, Weidanz und Hoffmann mit Sicherheit eine präventive 
und heilende Wirkung des Atoxyls festgestellt werden, so daß man auf Grund dieser 
Versuche mit Recht behaupten kann, daß das Atoxyl bei der Syphilis der Tiere als 
ein geradezu ideales Heil- und Schutzmittel bezeichnet werden kann. zumal da sich 
bei entsprechenden Versuchen das Quecksilber nicht als wirksam erwiesen hatte_ 

Auch beim Menschen hat sich das Atoxyl als ein wirksames Mittel gegen die 
Syphilis erwiesen (Uhlenhuth, Hoffmann, Roscher, A. Neisser, Metschnikoff, 
Hallopeau usw.), konnte jedoch wegen der Gefahr eventueller Sehstörungen keine all­
gemeine Anwendung finden. 

Durch alle diese Untersuchungen I) war jedenfalls eine sichere experi­
mentelle Grundlage für die Arsentherapie der Syphilis geschaffen und es 
war nun weiter die Aufgabe, das als stark spirillozid erkannte Atoxyl zu 
verbessern. Auf diesem Bestreben beruhen auch die weiteren Fortschritte 
der modernen Chemot.herapie der Syphilis. 

Das erste dieser Präparate ist das atoxylsf\ ure Quecksil ber, das sich nach 
den Versuchen von Uhlenhuth und Manteufel bei der Hühnerspirillose als dem 
Atoxyl überlegen erwiesen hat. 

Hierauf gingen die Autoren daran, das atoxylsaure Quecksilber auch für die 
experimentelle Syphilis t.herapeutisch nutzbar zu machen. 

Die Versuche wurden damals bei der Hornhautsyphilis der Kaninchen vor­
genommen; sie bestätigten die beim Studium der Hühnerspirillose gewonnenen Er­
fahrungen. 

Mit einer einmaligen Einspritzung von 0,06 g des atoxylsauren Quecksilbers ge­
lang es, vielfach eine maximal entwickelte syphilitische Keratitis in fünf bis sechs Tagen 
zum Schwinden zu bringen. "Weder mit Sublimat allein, noch mit salizylsaurem 
Quecksilber allein, noch mit Atoxyl allein, war ein derartig rascher Erfolg zu verzeichnen.« 

Da wir nun im Laufe unserer experimentellen Syphilisforschungen bei Kaninchen 
syphilitische Krankheitsprodukte an den Hoden dieser Tiere erzeugen konnten, die 
der menschlichen Syphilis äußerst ähnlich waren, lag es nahe, auch an 
diesen Krankheitsformen die therapeutische Wirkung des Atoxyls bezw. des atoxyl­
sauren Quecksilbers zu erproben. über unsere diesbezüglichen Resultate haben wir 
bei verschiedenen Gelegenheiten in Kürze berichtet. Wir wollen im folgenden die 
ausführlichen Protokolle unserer damaligen Untersuchungen mitteilen. 

Zur Behandlung mit atoxylsaurem Quecksilber wählten wir zunächst 2 Tiere, 
die wir am 8. Dezember 1909 und am 12. Januar 1910 vor und nach der Behandlung 
in der Berliner medizinischen Gesellschaft demonstrieren konnten. 

1. Versuch. 

Kaninchen 135, Gewicht 2600 g, wurde am 31. 8. 09 mit Stückehen dee PrimAraffektes von 
Kaninchen 34 in beide Hoden geimpft. 

29. 9. 09. In beiden Hoden kleine, derbe, etwa erbsengroße Knötchen. 
10.10.09. Knötchen über haselnußgroß C+ Spir.). Skrotalhaut völlig intakt. 

1) s. Uhlenhuth, Experimentelle Grundlagen der Chemotherapie der Spirochaeten· 
krankheiten usw. Urban u. Schwarzenberg 1911.· 
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20.10.09. Auf der Skrotalhaut, der Einstichstelle entsprechend zwei kleine oberßäch­
liche, Spirochaeten enthaltende Erosionen. 

8.12.09. An diesen Stellen befinden sich zwei große tiefe Geschwüre, die in ihrem 
klinischen Bilde, bezw. hinsichtlich der breiten derb infiltrierten Randzone, 
einem menschlichen Primäraffekte der Vorhaut sehr ähnlich sehen. Die 
Geschwüre sind von einer braunroten, festsitzenden Borke bedeckt, nach 
deren Abheben ziemlich scharf geschnittene Ränder und ein leicht bluten­
der, wenig eitriger Grund zutage tritt. Sowohl in den Abklatschpräparaten 
vom Geschwürsgrund, als auch besonders in der zähen, fadenziehenden 
Punktionsfiüssigkeit aus der derben Randpartie nnd aus den derben, jetzt 
ftber walnußgroßen Hoden sind massenhafte Spirochaeten nachweisbar. 
Die Lymphdrllsen sind beiderseits, besonders aber links in der Beckengegend 
in charakteristischer Weise vergrößert. 

Am 10. 12. 09 wurde diesem Kaninchen 0,01 g atoxylsaures Quecksilber (0,1 der 
10%igen Emulsion) in die Muskulatur des linken Oberschenkels injiziert. 

11. 12. 09. Keine Veränderung des klinischen Bildes. Spirochaetenbefund +. 
13. 12. 09. Injektion von 0,02 g atoxylsaurem Quecksilber in derselben Weise, 

jedoch in den rechten Oberschenkel. Das klinische Bild hat sich noch 
nicht besonders verändert, nur scheint es, als ob die vergrößerten ziemlich 
derben Hoden etwas weicher geworden wären. Spirochaeten noch 
nachweisbar, aber anscheinend in geringerer Anzahl und weniger 
gut beweglich. 

16. 12. 09. Die obere Hälfte der breiten, derb indurierten Randzone beider 
Primäraffekte ist heute vollkommen geschwunden, bezw. resorbiert. 
Die untsre Hälfte ist schmaler und fiacher geworden. In dem Punktions· 
saft aus dieser Partie fanden sich nur noch spärliche, kaum 
bewegliche Spirochaeten. Der rechte Hoden fiuktuiert deutlich 
(Eiter?). Injektion von 0,03 g atoxylsaurem Quecksilber. 

18. 12. 09. Das Randinfiltrat ist links vollkommen geschwunden, rechts bis auf einen 
ganz kleinen Rest an der unteren Hälfte. Der Schorf hat sich etwas ge· 
lockert; das Geschwftr selbst ist fast vollkommen flach. Spirochaeten 
waren nirgends mehr nachweisbar. Injektion von 0,04 g atoxylsaurem 
Quecksilber. 

23. 12. 09. Kruste auf beiden Primäraffekten fast vollkommen abgestoßen, jegliche 
Induration verschwunden; rechter Hoden prall gespannt, starke Fluktuation. 
Nirgends Spirochaeten nach weisbar. 

Wiederum Injektion von 0,04 g atoxylsaurem Quecksilber. 
28. 12. 09. Der Primäraffekt auf dem linken Hoden mit strahliger weiß­

licher Narbe geheilt; linker Hoden normal. Auch rechts ist Infiltrat 
vollkommen geSfhwunden nur noch kleine Kruste; weder im Quetsch· 
serum noch in der Umgebung dieses Geschwll18 finden sich 
Spirochaeten. Der Hoden selbst wird an drei Stellen inzidiert, es ent­
leert sich reichlicher Eiter. 

3. 1. 10. Auch dieses Geschwür ist mit länglicher weißer Narbe voll· 
kommen geheilt. 

2. Venuch. 

Kaninchen 290, Gewicht 2500 g, wurde am 24.10.09 in beide Augen und in den linken 
Hoden mit Stückehen einer syphilitischen Cornea des Kaninchen Nr. 63 
geimpft. 

11. 11. 09. Der geimpfte Hoden scheint etwas vergrößert und fühlt sich derb an. Unter 
der Skrotalhaut findet sich ein erbsengroßer derber Knoten. Augen 
nonnal; Stl\ckchen reaktionslos eingeheilt. 

2. 12. 09. Etwa pfenniggroßes Geschwür auf der linken Skrotalhaut mit derb infil­
trierter, ca. 'I. cm breiter Randzone. Hoden leicht vergrößert von derber 
Konsistenz. Sowohl im Hodengewebe als a.uch besonders in der 

11 
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Randpartie des Geschwtlrs und auf dem Geschwüregrund findeu 
sich massenhaft Spirochaetae pallidae. 

10. 12.09. Injektion von 0,01 g atoltylsaurem Quecksilber in üblicher 10"/oiger 
EmuIBion in die Muskulatur des linken Oberschenkels. 

11. 12. 09. Keine Verändernng des klinischen Bildes; Spirochaetenbefund +. 
13. 12. 09. Injektion von 0,02 g atoltylsaurem Quecksilber. 
16. 12. 09. Status idem. Obere Hälfte der Raudzone des Primäraffektes vollkommen 

geschwunden. In dem unteren Teil n ur noch spärliche, wenig be­
wegliche Spirochaeten. Hoden von normaler Konsistenz; im Punk­
tionssaft aus dem Hoden sind keine Spirochaeten mehr nach­
weisbar. Injektion von 0,03 g atoxylsaurem Quecksilber. 

18. 12. 09. Der Primäraffekt ist bis auf einen kleinen, etwa linsengroßen Schorf, die 
Orchitis völlig geheilt. Spirochaeten sind nirgends mehr nach­
zu.weisen. 

26. 1. 10. Das Tier wird in heide Augen mit Stückchen von P. A. von Kaninchen 129 
nachgeimpft. 

28. 2. In. Typische Pericornealinjektion links; rechtes Auge normal. 
15. 3. 10. Typischer schmaler Pannus mit starker PericorneaJinjektion C+ Spir.). 

Am 12. 1. 10 haben wir diese beiden, durch wiederholte Injektionen von atoxyl­
saurem Quecksilber geheilten Tiere in der Berliner medizinischen Gesellschaft demonstriert. 

Wie aus diesen ausführlichen Protokollen und aus unserer damaligen Mitteilung 
hervorgeht (Med. Klinik 1909, Nr_ 43, Zeitschr. f. Imm. Bd. 1, 41), war bereits 
nach 0,01 + 0,02 = im ganzen 0,03 g dieses Präparates ein auffallender 
Heilungserfolg wahrzunehmen. Bei beiden Tieren war am 6. Tage nach der 
ersten, bezw. 3. Tage nach der zweiten Einspritzung die infiltrierte Randzone der Ge­
schwüre fast vollkommen resorbiert. In diesem Gewebe, das sonst Spirochaeten 
geradezu in Reinkultur beherbergt, waren zu dieser Zeit nach der Be­
handlung nur noch spärliche, wenig bewegliche Spirochaeten nachweisbar. 

Vielleicht hätte diese Dosis von 0,03 genügt, um die einmal eingeleitete Heilung 
auch zu vollenden. Wir haben jedoch damals noch weitere Dosen dieses Präparates 
injiziert und konnten, wie auch unsere Protokolle zeigen, feststellen, daß es uns 
gelang, schwere syphilitische Primäraffekte durch 0,14 g atoxylsaures Quecksilber in 
8, bezw. 13-18 Tagen vollkommen zu heilen. Spirochaeten waren schon, 
laut Protokoll, bei bei den Tieren am 8. Tage nach der Injektion bei einer 
bis' dahin verabreichten Dosis von 0,06 g atoxylsaurem Quecksilber nicht 
mehr nachzuweisen gewesen. 

Bei unserer damaligen Demonstration in der Berliner medizinischen Gesellschaft 
. sagten wir wörtlich: "Wir können nunmehr alle unsere, bei Syphilis in 
Frage kommenden Heilmittel am Kaninchen auswerten; wir bewegen uns 
so auf sicherer experimentell-wissenschaftlicher Basis und brauchen nicht 
mehr empirisch umherzutasten." "Ferner geben diese spezifischen Reak­
tionen zwischen der Spirochaete pallida und den Arsen- und ~uecksilber­
präparaten einen sichtbaren Beweis für die Erregernatur der Spirochaete 
bei der Syphilis des Menschen und des Kaninchens." 

Aus diesem Heilungsvorgang schlossen wir, daß das atoxylsaure 
Quecksilber in erster Linie auf diese derbe, knorpelartige Randzone, die 
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ja am meisten Spirochaeten enthält, einwirke, daß also diese Krankheitsformell 
am geeignetsten zur experimentellen Prüfung solcher spezifischen Heilmittel sein 
müßten. Wie wir am 12. Januar 1910 und in Nr. 27 der Deutsch. med. Woch. 1910 
mittl)ilten, haben wir für einen weiteren derartigen Versuch noch zwei' andere Tiere, 
die uns aus diesem Grunde ebenfalls zu einer derartigen Behandlung recht geeignet 
erschienen, herangezogen. 

Beide Tiere zeigten nämlich nach einer vorausgegangenen Hodenimpfung mit 
tierischem Material Erscheinungsformen einer Haftung dieses Giftes, wie wir bereits 
früher 1) beschrieben hatten: Bei beiden Tieren war direkt unter der Skrotalhaut eine 
etwa gut daumennagelgroße, etwa 2/3 cm dicke, derbe, leichtgebogene Platte 
entstanden, die wahrscheinlich die verdickte Tunica vaginalis war (Periorchitis circum· 
scripta syphilitica). Diese Platte war fest mit dem etwas vergrößerten Hoden verwachsen, 
dagegen nicht mit der Skrotalhaut, durch welche sie bei leichtem Anspannen derselben 
gelblich·weiß hindurchschimmerte. In dieser derben Platte aber fanden sich, 
analog zu dem Gewebe der verdickten Randzone der Primäraffekte, massen· 
haft typische Pallidae. Auch histologisch glichen diese Krankheitsprodukte fast 
völlig den derb indurierten Randzonen der Primäraffekte. Wurde nun durch die 
Wirkung des atoxylsauren Quecksilbers besonders dieses derbe, spirochaeten· 
reiche Gewebe bei Primäraffekten schnell resorbiert, so mußten auch diese platten. 
artigen Verdickungen rasch schwinden. 

Während das eine dieser Tiere als Kontrolle dienen sollte, sollte das andere mit 
atoxylsaurem Quecksilber und zwar mit nur einer Injektion von 0,05 g atoxyl· 
saurem Quecksilber behandelt werden. Diese Dosis ist für Kaninchen ziemlich groß, 
sie liegt für Kaninchen der toxischen sehr nahe, da diese Tiere sehr empfindlich 
Quecksilber gegenüber sind. Der Mensch verträgt im Vergleich zum Kaninchen 
das Hg ausgezeichnet. 

Es folgen die Protokolle. 

3. Versuch. 

Kaninchen 125, Gewicht 2400 g, wurde am 13. 10. 09 in beide Augen und in den linken 
Hoden mit Primäraffektmaterial von Kaninchen 97 geimpft. 

16. 12. 09. Rechtsseitige typische syphilitische Keratitis mit starker Pericornealinjektion. 
Hoden leicht verdickt, beginnende Schwielenbildung. 

18. 12. 09, Folgender Befund: Der geimpfte Hoden war gut formerhalten, in seinem 
oberen Pol etwas verdickt und von derber Konsistenz. Hi er fanden sich 
im Punktionssaft massenhaft typische Pallidae. Den unteren 
Teil des Hodens, etwa '!. desselben, umgab auf der ventralen Seite schalen· 
artig eine plattenartige derbe Pelotte, die ca. '/. cm dick und ca. 2'/. - 3 cm 
lang ist und der spezifisch erkrankten Tunica vaginalis entspricht (Peri· 
orchitis circumscripta syphilitica), 

Am rechten Auge besteht eine, etwa die Hälfte der Cornea einnehmende 
Keratitis syphilitica profunda mit breiter Pannusbildung und starker Peri· 
cornealinjektion. Injektion von 0,05 g atoxylsaurem Quecksilber in 
100;. iger Em ulsion. 

') Arbeiten aus dem Kaiser!. Gesundheitsamte, Bd. 33, 41 (November 1909). 

11* 
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20. 12. 09. Die ganze Hoden6chwiele war bis auf eine schmale, etwa 2 mm 
breite, 2'/. cm lange Leiste geschwunden. Im normalen Hoden 
fanden sich keine 8pirochaeten mehr, dagegen noch vereinzelte, 
wenig bewegliche im Punktionssaft aus dieser noch übrig ge· 
bliebenen schwieligen Partie. Am Auge ist die zentrale Trübung 
bedeutend aufgehellt, doch besteht noch Pannus und Pericomenlinjektion. 

22. 12. 09. Die schmale Leiste ist jetzt vollkommen geschwunden; der Hoden 
überall von normaler Koneistenz und GrÖlle. Spirochaeten sind nir· 
gends nachweisbar. 

Die Augentrübung erscheint heute wesentlicher aufgehellt, auch die 
Pericomealinjektion ist bedeutend blasser. 

Leider starb das Tier am 24. 12. 10 unter Zeichen einer Quecksilber· 
vergiftung. 

4. Versuch. 
Kaninchen 140, Gewicht 2600 g, wurde am 8. 11. 09 in den linken Hoden mit syphilitischem 

Hodenmaterial von Kaninchen 111 geimpft. 
18. 12. 09. An der vorderen, bezw. unteren Seite des Hodens, unmittelbar unter der 

Skrotalhaut, jedoch mit dieser nicht verwachsen fand sich hier eine schalen· 
artig gebogene, etwa 1'/. cm breite und 2 cm lange derbe Platte, die ca. '/. cm 
dick war und massenhaft Spirochaeten enthielt (periorchitis circumscripta 
syphilitica). Der Hoden war normal. Dieses Tier sollte als un behandel tes 
Kontrolltier zum vorigen Versuche dienen. 

20. 12. 09. WAhrend die eben beschriebene Platte sich anscheinend nicht verändert 
hat, sicherlich aber nicht kleiner geworden ist, hat sich am unteren Pol 
dieses Hodens eine neue periorchitische Schwiele gebildet. 

28. 12. 09. Diese Schwiele ist zu einer etwa kleinfingernagelgrollen derben Platte heran· 
gewachsen, die ebenfalls massenhaft 8pirochaeten enthalt. Die erste Platte 
ist entschieden nach oben zu langer gewordeu und erscheint mehr ge· 
krümmt. 

4. 1. 10. Obere Platte über Daumennagelgröße. Untere Platte von der Größe eines 
gewöhnlichen Fingernagels, beide etwa 'I. cm dick. Der Prozell hat 
also bieher stlndig zugenommen. 

Als Kontrolle zu unserem Resultat im vorhergehenden Versuch wurde 
nun auch dieses Tier mit atoxylsaurem Quecksilber behandelt. Es erhielt 
am 4.1. 10 0,025 g atoxylsaures Quecksilber intramuskulär. 

8. 1. 10. Beide derben Platten sind etwa um die Half te zurückgegangen und be­
deutend weicher geworden. In den restierenden Stücken fanden sich jedoch 
noch ziemlich zahlreiche Spirochaeten. Es werden wieder 0,03 g atoxyl­
saures Quecksilber injiziert. 

10. 1. 08. Beide Platten sind noch weiter zurückgegangen, etwa wieder um die HIlfte; 
in diesen kleinen Resten finden sich heute nur ganz vereinzelte, anscheinend 
deformierte, unbewegliche Spirochaeten. 

18. 1. 08. Also 14 Tage nach Beginn der Behandlung, ketnnte das Tier als 
geheilt angesehen werden. Der Hoden war vollkommen normal; Spiro· 
chaeten fanden sich nirgends mehr. 

Auch hier hatte die Nachimpfung in die Augen mit syphilitischem Tiermaterial ein posi­
tives Ergebnis. 

5. Versuch. 

Kaninchen Nr. 138, Gewicht 2900 g, war am 8. 11. 09 mit Hodenvirus von Kaninchen 111 
in den linken Hoden geimpft worden. 

16.12.09. Schalenförmige Verdickung im geimpften Hoden. 
4. 1. 10. Breite, über daumennagelgrolle, derbe Platte, die schalenförmig den Hoden 

zur HIlfte umfallt. Nebenhoden vergröllert und derb. In der Schwiele 
sowie im Nebenhoden fanden sich massenhaft 8pirochaeten. An diesem 
Tage wurde 0,1 g Atoxyl in wlsseriger Lösung intravenÖII injiziert. 
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6. 1. 10. Nebenhodenverdickung völlig geschwuuden. Von der Schale sind nur einige 
Knötchen noch vorhanden, in denen sich selbst bei mehrmaliger 
Punktion keine Spirochaeten mehr nachweisen lassen. 

8. 1. 10. Noch sind die kleinen Knötchen nachweisbar, aber wiederum nirgends 
Spirochaeten. Nochmalige Injektion von 0,1 g Atoxyl intravenös. 

13. 1. 10. Knötchen verschwunden, Hoden vollkommen normal. 

Dieses Tier wurde also 9 Tage nach der ersten Injektion bei einer Gesamt­
dosis von 0,2 g Atoxyl vollkommen geheilt. Schon am 2. Tage nach der ersten 
lnjektion waren die vorher massenhaft vorhandenen Spirochaeten voll­
kommen verschwunden. Gegenüber dem atoxylsauren Quecksilber scheint also 
nach den bisherigen Versuchen das Atoxyl in größerer Dosis eine stärkere 
spirilloeide und heilende Wirkung auszuüben wie die kleineren Dosen von 
atoxylsaurem Hg. 

Das atoxylsaure Quecksilber entfaltet in höheren Dosen ebenfalls 
eine stärkere Wirkung, leider liegt diese gerade für Kaninchen der 
toxischen recht nahe, und zwar deshalb, weil das Hg die Kaninchen sehr stark 
schädigt. Atoxyl allein vertragen Kaninchen ausgezeichnet. 

Vergleichende Versuche über die Wirkung von Arsenobenzol (606), 
atoxylsaurem Quecksilber und Antimonylatoxyl. 

Bei diesen Versuchen gingen wir folgendermaßen vor. 
Nach Ehr li eh· Ha ta beträgt die toxische Dosis von Arsenobenzol für Kaninchen 

0,08-0,12 pro kg bei intravenöser Applikation und 0,12-0,15 pro kg bei subkutaner 
Injektion. Wir wollten zunächst diese Angaben nachprüfen bezw. eine geeignete wirk­
same, aber nicht toxische Dose für unsere Versuche finden. 

Bei der Vorbereitung des Ehrlichschen Präparates zur Injektion - wir applizierten in 
allen Fällen das Präparat intramuskulär, und zwar bei Kaninchen in einen oder beide Ober· 
schenkel, bei Hühnern in den Brustmuskel - verfuhren wir nach der damaligen Ehrlichschen 
Vorschrift folgendermaßen: Das Glas wird aufgeschnitten, das Pulver 0,4 g mit Alkohol ange· 
feuchtet und dann mit ca. 10 ccm heißem destillierten Wasser gelöst. Es entsteht eine klare, 
goldgelbe Lösung. Durch Zusatz von Normalnatronlauge tritt zuerst eine Fällung, dann, bei etwa 
2,6 ccm, eine klare Lösung ein. Diese klare Lösung wird injiziert. Natürlich richteten sich die 
Zusätze nach der Höhe der Dosis. 

Wir spritzten am 1. August 1910 zunächst (6. u. 7. Versuch) 2 Kaninchen von 
je ca. 2500 g, je 0,4 606 (EH.) intramuskulär ein. Das eine Tier starb nach 3 Tagen. 
Der Allgemeinzustand dieses Tieres war sehr reduziert. Das andere Tier war ca. 
14 Tage vollkommen gesund, starb aber dann an Kaninchenseuche. 

8. Versuch. 

Am 1. 8. 00 erhielt ferner ein 2600 g schweres Kaninchen (388) 0,2 EH. intramuskulär. 
Das Prllparat wurde anscheinend gut vertragen, denn das Tier zeigte in der Folgezeit keinerlei 
Krankheitserscheinungen. 

9. Versuch. 

Am 3. 8. 00 erhielt ein weibliches Kaninchen von ca. 2500 g 0,4 EH. intramuskuilir. 2 Tage 
spllter war dieses Tier sehr matt und elend, zeigte gar keine Freßlust und IDagerte infolgedessen 
stark ab. In der Folgezeit erholte sich das Tier jedoch wieder einigermaßen, aber nach ca. 
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8-10 Tagen trat am linken Hinterlauf ein eigenartiges Krankheitebild, eine Art trockener Gangrän, 
auf. Ob diese Gangrän auf die Einspritzung des PriLparates 606 zurßckzllfßhren ist, kann nicht 
entechieden werden. 

Nach diesen wenigen orientierenden Vorversuchen, zu denen noch einige Versuche 
über das Verhalten von Hühnern diesem Präparat gegenüber kamen - Ehrlich gibt 
0,2-0,25 pro kg als dos. toi. an - beschlossen wir fast durchweg für mittelschwere 
Kaninchen bei intramuskulärer Injektion 0,3 und für Hühner 0,1 EH. zu wählen. 

Aus unseren vorhergehenden Versuchen und aus anderen Arbeiten von Uhlenhuth 
und seinen Mitarbeitern war uns die toxische bezw. wirksame Dosis von atoxylsaurem 
Quecksilber für Kaninchen und Hühner bekannt. Sie beträgt für Kaninchen durch· 
schnittlich 0,05, doch wur~en mitunter auch 0,06-0,08 vertragen (s. oben) (0,05-0,08), 
bei Hühnern 0,06-0,15. 

a) Therapeutische Versuche. 

10. Versuch. 

Kaninchen 361, Gewicht 2800 g, am 16. 6. 10 mit sehr virulentem Hodenmaterial beider· 
seite intraskrotal geimpft, erkrankte am 26. 7. 10 an beiderseitiger diffuser 
Orchitis und Periorchitis syphilitica. Am 5. 8. 10 war folgender Befund zu 
erheben: Beiderseits starke diffuse Orchitis und Periorchitis syphi· 
litica circumscripta. Beiderseits je eine ca. erbsengroße Drl1se der 
Leistengegend. Während der Hoden beiderseits etwa taubeneigroß diffus 
geschwollen war, von derber, elastischer Konsistenz, konnte man etwa in 
der Mitte über dem erkrankten Hoden eine beiderseite über zehnpfennig· 
stückgroße, ca. '/. cm dicke, derbe Platte, die syphilitisch erkrankte Tunica, 
wahrnehmen (s. T.). Mit dieser Platte war sowohl der Hoden wie auch die 
Skrotalhaut fest verwachsen. Sowohl im Punktionssaft dieser Platte 
wie des Hodens selbst fanden sich massenhaft lebende Spiro. 
chaeten. 

Das Gewicht des Tieres betrug am Tage der Injektion 2400 g; die 
Temperatur im Mittel 39,0. 

5. 8. 10. Dieses Tier erhielt 0,3 Ehrlich·Hata + 7,5 aq. desto + 2,8 Normalnatron· 
lauge in beide hinteren Oberschenkel intramuskulär injiziert. Die Abend· 
temperatur betrug 39,8. 

6. 8. 10. Ganz bedeutende Hodenveränderung zu konstatieren: Die Hoden und die 
schwieligen Platten sind etwa '/. kleiner geworden, vor allen Dingen aber 
in auffallender Weise erweicht, nicht mehr hart und derb anff1hlbar. Der 
Glanz, der über den derben, gespannten Partien lag, ist heute fast an allen 
Stellen geschwunden und die prall gespannte Haut leicht gefältelt. Der 
Punktionssaft ist nicht mehr zähe und fadenziehend, sondern 
dünnflf1ssig und enthält keine lebenden Spirochaeten mehr: hier 
und da findet man ganz 'vereinzelte Exemplare deutlich deformierter und 
unbeweglicher Spirochlleten. Drüsen sind nicht mehr wahrnehmbar. Die 
Morgentemperatur betrug 40,1-

8. 8.,10. Der linke Hoden ist von vollkommen normaler Größe und Konsistenz. Die 
Platte bezw. die Verdickung der Tunica ist vollständig geschwunden. Rechte 
bestehen dieselben Verhältnisse, nur an einer Stelle unter der Skrotalhaut 
findet sich sin kleines, etwa linsengroßes Infiltrat. Der PunktiOD88&ft aus 
dem Hoden nnd auch aus dieser kleinen verdickten Stelle ist klar und 
enthält keine SpirochaeteD. 
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9. 8. 10. Derselbe Befund. Da sich in dem kleinen Inflltrat keine Spirochaeten, 
wohl aber Kokken finden, wird es wahrscheinlich auf eine bei der wieder· 
holten Punktion erzeugte Entzündung zurückzuführen sein. Die bei den 
sch wer erkrankten Hoden sind also nach einer Einspritz ung von 
0,3 EH. nach 3 Tagen vollkommen geheilt. 

20. 8. 10. Hoden beiderseits vollkommen normal; das Infiltrat unter der Skrotalhaut 
vollkommen geschwunden. Temperatur normal (im Mittel 39,0). Gewicht: 
1900 g. Allgemeinbefinden schlecht; Freßlust gering. 

25. 8. 10. Tier gestorben. Die Sektion ergab nichte Besonderes. Nur abnorm geringe 
Fettbildung an den inneren Organen. 

11. Versuch. 

Kaninchen 316, am 26. 5. 10 in den linken Hoden mit virulentem Material geimpft, am 
28. 7. 10 linksseitige diffuse Orchitis und beginnende Periorchitis. Am 
5. 8. 10 folgender Befund: Der linke Hoden und Nebenhoden ist üher 
Daumengliedgröße diffus geschwollen, derb elastisch und von gleichmäßiger 
Oberfläche (Orchitis diffusa syphilitica). Auf der unteren Seite dieses 
Tumors befindet sich eine cirkumskripte, derb infiltrierte, etwa einmarkstück­
große, ca. BI. cm dicke Platte, die sowohl mit der Unterlage, wie mit der 
Skrotalhaut fest verwachsen ist. Letztere ist hier gespannt und von glänzen­
der Oberfläche (Periorchitis circumscripta syphilitica). In dem 
fadenziehenden Punktionssaft aus dem Tumor und der Platte 
finden sich massenhaft lebhaft bewegliche Pallidae. 

Das Gewicht dieses Tieres beträgt 2600 g; die Temperatur im Mittel 39. 
5. 8. 10. Intramuskuläre Injektion von 0,04 Hydrarg. atoxyl. (0,4 ccm einer 10%igen 

Emulsion) in den linken Oberschenkel. 
Am 6. 8. kann man eine deutliche Erweichung der derben Platte, besonders 

an der lateralen Hälfte derselben feststellen. Die Haut ist nicht mehr ge­
spannt und ohne Glanz. Auch der Tumor fühlt sich bedeutend weicher 
an. Der Punktionssaft aus Hoden und Platte ist noch faden­
ziehend, enthäl ta ber sehr wenig, doch gut erhal tene, aber äußerst 
gering bewegliche Spirochaeten. Temperatur im Mittel 39,0; also keine 
Temperaturerhöhung. 

Am 8. 8. erscheint der linke Hoden und Nebenhoden vollkommen normal, 
sowohl hinsichtlich seiner Größe, wie seiner Konsistenz. An Stelle der 
periorchitischen Platte findet sich nur noch ein klei:aes, etwa erbsengroßes 
weiches Infiltrat, das keine Spiroch aeten mehr enthält. Auch im 
Pl1nktionssaft aus dem Hoden, der nicht mehr fadenziehend ist, finden sich 
keine Spirochaeten. 

Temperatur und Allgemeinbefinden gut. 

Am 9. 8. besteht derselbe Befund. Der linke Hoden ist normal, das Infiltrat aber 
noch vorhanden, vielleicht sogar etwas größer geworden. Da es aber von 
weicher Konsistenz ist, keine Spirochaeten, sondern zahlreiche Kokken ent­
hält, handelt es sich wohl hier lediglich um eine lokale Entzündung, her­
vorgerufen durch die wiederholten Probepunktionen. 

Am 20. 8. ist auch dieses Infiltrat geschwunden; das Tier ist munter und wohl; das 
Gewicht beträgt 2600 g, die Temperatur im Mittel 39,0. 

Am 28. 8 war das Tier als geheilt anzusehen. 

Auch bei einer Injektion von 0,04 atoxylsauren Quecksilbers, einer für 
Kaninchen verhältnismäßig großen Dosis, sahen wir schon am Tage nach der Ein­
spritzung eine deutliche Beeinflussung der spezifischen Hodenerkrankung. Am 
dritten Tage nach der Injektion waren keine Spirochaeten mehr nachweisbar 
und bis auf ein kleines weiches, wahrscheinlich entzündliches Infiltrat alles 
geschwunden. 
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12. und 18. Versuch. 

Zwei syphilitisch erkrankte Kaninchen mit möglichst gleichartigen HodenerkraDkungen 
wurden am 15. 8. je mit Ehrlich·Hata 606 und mit atoxylaaurem Queckeilber behandelt. 

Das eine Tier, mit doppelseitiger Orchitis diffusa und beiderseitig an der Einstich· 
stelle lokalisierten, etwa 2 cm langen und 11/. cm breiten tiefen Geschwüren mit geringer 
Randindltration erhielt 0,8 EH. 606 in derselben LOsung wie im Versuch 1 in beide Hinter­
schenkel injiziert. Das Gewicht des Tieres betrug 2500 g, die Temperatur im Mittel 89° O. 
Im zihen PunktionBeBft aus den derb elastischen Hodentumoren sowohl wie aus der Randzone 
der Geschwüre fanden sich massenhaft bewegliche Spirochaeten, desgleichen im Ab­
klatschoberdlchenpräparat. 

Das andere Kaninchen wies ebenfalls eine beiderseitig derb elastische Orchitis diffusa auf 
und ebenfalls zwei typische Primlraffekte, nur waren hier die Geschwüre etwas kleiner, be­
sonders links, aber die Randzone war viel starker indltriert. Die beide Geschwüre bedeckende 
Kruste war hier bedeutend dicker und saß auf der Unterlage fest auf. Hier sowohl wie im zähen 
Punktionssaft aus den Hoden fanden sich maaeenhaft typische Pallidae. Das Gewicht des 
Tieres betrug 2600 g, die Temperatur im Mittel 89,1. Es erhielt 0,06 atoxylsaures Queck­
sil ber intramuskulär. 

Am 16. 8. war bei beiden Tieren eine auffallende Verlnderung zu konstatieren. Der 
Hodentumol' war bei beiden Tieren deutlich erweicht und bei dem mit 
Ehrlich-Hata behandelten Tier war die allerdings an und fI1r sich ver­
hältnismäßig nur geringfügig infiltrierte Randpartie des Geschwürs 
vollkommen geschwunden. Der Punktionssaft war, aus ver­
schiedenen Stellen der Hoden entnommen, überall dünnflüssig, nicht 
fadenziehend und enthielt keine Spirochaeten mehr. Die Geschwüre 
selbst schienen unverändert, doch waren im Abklatschpräparat keine 
Spirochaeten mehr nachweisbar_ Temperatur im Mittel 40,2. 

Bei dem mit atoxylsaurem Quecksilber behandelten Tier war die 
derb infiltrierte Randzone der Geschwüre teilweis noch erhalten, an einigen 
Stellen aber bereits geschwunden. Die Hodentumoren selbst waren auch 
hier bedeutend weicher geworden. Während hier der Punktionssaft nur 
noch schwach fadenziehend war und nur wenig unbewegliche, meist leicht 
deformierte, kurze Spirochaeten enthielt, war der Punktionssaft aus den 
noch verdickten Randpartien noch fadenziehend und enthielt 
lebende, gnt erhaltene Spirochaetae pallidae, wenn auch entschieden 
JÜcht mehr in so großer Anzahl wie am Tag vorher. Die Krusten schienen 
besonders am Rand des Geschwürs etwas gelockert. Die Temperatur war 
normal. 

Am 17. 8. waren die Hoden bei dem mit Ehrlich-Hata 606 behandelten Tier fast 
vollkommen erweicht, nur in der Mitte konnte man noch je einen kleinen, 
etwa linsengroßen derben Tumor feststellen. Der diesen Stellen ent­
nommene Punktionssaft war aber ebenso wie der aus anderen 
Partien des Hodens dünnflüssig und enthielt keine Spirochaeten. 
Die beiden Geschwüre waren kleiner geworden, die Oberfll1che erschien 
gereinigt, kurz sie zeigten entschieden eine starke Heilungstendenz. 

Bei dem anderen mit atoxylsaurem Quecksilber behandelten Tier 
waren ebenfalls beide Hodentumoren bis auf einen ganz kleinen zentralen 
Herd geschwunden. Auch dieses enthielt ebenso wie die übrigen in dem 
dünnfl üssigen Punktionssaft anscheinend normaler Hodenpartien keine 

-Spirochaeten mehr. Während links die Ränder des Geschwürs nicht 
mehr infiltriert waren, fand sich bei dem rechten Geschwür lateral noch 
ein schmaler, etwas derber Randsaum, in dessen noch etwas zähem 
Punktionssaft sich hin und wieder einige anscheinend unbeweg­
liche, aber doch gut erhaltene Spirochaeten fanden. Die Borken 
beginnen sich abzustoßen. Temperatur und Allgemeinbefinden normaL 
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Am 18. 8. fanden sich bei beiden Tieren keine Spirochaeten mehr; beide 
Geschwüre sind bei beiden Tieren bedeutend verkleinert. Bei dem mit 
Hydrarg. atoxyl. behandelten Tier ist nun auch die Randpartie völlig ver­
schwunden. Starke Neigung zur Heilung. 

Am 20. 8. stirbt das mit atoxylsaurem Quecksill;>er behandelte Tier. Es war 
in den letzten Tagen etwas abgemagert. Das Geschwür rechts war bis auf 
eine linsen große Borke vollständig geschwunden, links zeigte sich nur noch 
ein kleiner oberflächlicher Rest, dessen Abklatschpräparat keine Spirochaeten 
enthielt. Im Hoden fanden sich keine Spirochaeten mehr. 

Das andere Tier ist munter; die Geschwüre sind beiderseits fast voll­
kommen geheilt. Nirgends mehr Spirochaeten. 

Am 28. 8. ist das mit Ehrlich-Hata behandelte Tier vollkommen geheilt. Die 
Hoden sind von normaler Größe und Konsistenz. Der Punktionssaft 
ist nicht fadenziehend, fast klar und enthält keine Spermatozoen. Temperatur 
und Allgemeinbefinden gut. 

Am 30. 8. besteht derselbe Befund; das Tier wird aus der Behandlung entlassen. 

14. Versuch. 

Am 29. 8. erhielt ein Kaninchen von 2500 g, das am 11. 6. mit virulentem Hodenmaterial 
in den linken Hoden geimpft worden (Nr. 346) und am 26. 7. einen mark­
stückgroßen, typischen Primäraffekt der linken Skrotalhaut aufwies, mit 
0,3 Ehrlich-Hata 606 in üblicher Weise behandelt. Außer einem über 
markstückgroßen Geschwür mit festsitzender dicker, tief dunkelbrauner, 
fast schwarzer Borke und schmalem, induriertem Randsaum fand sich rechts 
auf der nicht geimpften Seite, der Lage der Nebenhoden entsprechend, eine 
etwa kleinfingerkuppengroße, unregelmäßig gestaltete, pe ri 0 r chi t i s c h e 
Schwiele, die mit der Skrotalhaut verwachsen war. Da auch links gleich­
zeitig eine Leistendrüse etwa linsengroß geschwollen war, muß 
man wohl annehmen, daß dieses Tier allgemein, also besonders schwer er­
krankt war. 

Am 30. 8. ergab sich folgender Befund: Die verdickte Randpartie des Primär­
affektes war fast vollkommen geschwunden: in dem nur mit Mühe 
zu erhaltenden geringen Punktionssaft, der nicht mehr fadenziehend 
war, fanden sich keine Spirochaeten mehr. Die Kruste saß noch fest 
am Geschwür, das in seiner Ausdehnung nicht verändert war. Dagegen 
hatte sich die periorchitische Schwiele weder hinsichtlich 
ihrer Größenverhältnisse noch hinsichtlich ihrer Konsistenz 
irgend wie geändert; in dem noch zähen Punktionsrest fanden sich 
gut formerhaltene, allerdings wenig bewegliche Spirochaeten. 
Die Drüse ist kaum noch zu fühlen. 

Am 31. 8. war das Geschwür ganz flach, jegliche Randverdickung geschwunden. Es 
bestand nur aus der auf der Skrotalhaut sitzenden Borke, die übrigens auch 
schon an den Rändern etwas gelöst war. Spirochaeten fanden sich 
nirgends. Die Hodenschwiele rechts ist zwar verkleinert, aber doch noch 
deutlich als solche wahrnehmbar, auch der Punktionssaft ist noch etwas 
fadenziehend, enthält aber keine Spirochaeten mehr, dagegen 
Kokken: Drüse ist verschwunden. 

Am 1. 9. ist bezüglich des Geschwürs derselbe status zu erheben. Die Borke sitzt 
noch ziemlich fest, aber jede Induration ist geschwunden. Die Hoden­
schwiele ist jetzt weich geworden, mehr rundlich, beim Punktieren entleert 
sich ein bräunlich-weißer dünnflüssiger Eiter, der keine Spirochaeten 
enthält. Tier deutlich abgemagert; Allgemeinbefinden nicht gut. 
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Am 3. 9. Kruste entfernt, Hodenschwiele bezw. den an ihrer Stelle vorhandenen 
Tumor ausgedrückt. Nirgends Spirochaeten. 

Am 5. 9. Die Kruste hat sich neu gebildet, ist aber nur ganz dünn. Das Geschwür 
selbst ist etwa nur noch 'I. so groß wie ursprünglich und ganz fiach. Am 
rechten Hodensack findet sich noch ein etwa erbsengroßes Knötchen, das 
noch etwas Eiter enthilit. Spirochaeten finden sich nirgends. 

Am 10. 9. An Stelle des Geschwürs findet sich nur noch eine kleine dünne Borke, die 
sich leicht abheben läßt. 

20. 9. Hoden, bezw. Skrotalhaut vollkommen normal; kleine weißliche sternförmige 
Narbe. 

15. Versuch: 

Am 29. 8. erhielt Kaninchen 347 (2600 g), das am 11. 6. mit virulentem Hodenmaterial 
in den linken Hoden geimpft worden war und am 23. 7. einen etwa zehn· 
pfennigstückgroßen Primäraffekt der Skrotalhaut aufwies, 0,08 atoxyl· 
s'aures Quecksilber. Dieses Geschwür hatte sich bis Markstückgröße 
ausgebildet und ist mit einer dicken, festsitzenden Borke bedeckt. Es ist 
lediglich auf der Skrotalhaut lokalisiert und hat eine Dicke von ca. BI. cm. 
~l.ußer einer geringen Randinfiltration des Geschwürs bestanden am Hoden 
oder auf der Skrotalhaut keinerlei syphilitische Prozesse. In dem zähen 
Punktionssaft der wallartigen Rand verdickung fanden sich zahlreiche typische 
Pallidae. 

Am 30. 8. Die wallartige Randverdickung ist auf der lateralen Seite gänzlich ge· 
schwunden, ebenso ist die verdickte Skrotalhaut derartig verändert, daß das 
Geschwür hier nur aus der Borke und einem dünnen Geschwürsgrund be· 
steht. Weder hier noch in der geringen Menge Punktionssaft, 
der aus der restierenden Randpartie gewonnen werden konnte 
lassen sich Spirochaeten nachweisen. 

Am 31. 8. erscheint das Geschwür bedeutend verkleinert. Die Borke haftet noch fest, 
aber der Rand ist riI\gsherum eingezogen. Vor allem aber fehlt jede Ver· 
dickung, bezw. das für die Anwesenheit von Spirochaeten so charakteristische 
derb-elastische Gewebe. Das Geschwür ist beinahe kartenblattdünn und 
besteht nur aus Borke und Skrotalhaut. Spirochaeten finden sich nicht. 

Am 1. 9. ist im allgemeinen derselbe Krankheitszustand zu konstatieren. 

Am 3. 9. Kruste entfernt. Im Abklatschpräparat der Kruste sowohl wie der unter 
derselben befindlichen Geschwürfiäche keine Spirochaeten. 

Am 5. 9. Neue, aber ganz oberfiächliche Kruste. Geringe entzündliche Verdickung. 
Geschwür bedeutend kleiner. _ Keine Spirochaeten. Allgemeinbefinden des 
Tieres gut. 

15. 9. Nur noch kleine dünne, leicht entfernbare Borke. 

20. 9. Tier vollkommen geheilt, aus dem Versuch entlassen. 

Aus dem Vorhergehenden ergibt sich, daß das atoxylsaure Quecksilber 
ebenso wie das Salvarsan (EH. 606) bei der Syphilis des Kaninchens eine 
gute und prompte Wirkung entfaltet. 

Wir haben ferner auch Versuche angestellt mit einem auf Veranlassung von 
Uhlenhuth in den Vereinigten Chemischen Werken in Charlottenburg hergestellten 
dem Atoxyl ähnlich gebaüten Antimonpräparat, dem .Antimon·Atoxyl". Was 
zunächst rue Wirkung dieses Mittels auf die Kaninchensyphilis betrifft, 80 zeigte uns 
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der folgende Versuch, daß mit ihnen ebenfalls recht gute therapeutische Er· 

folge erzielt werden können. 

16. Versuch. 

Kaninchen 372, 2400 g, das am 13. 6. 1910 in den linken Hoden geimpft 
worden war und am 15. 8. mit einer linksseitigen diffusen Orchitis erkrankt 
war, erhielt am 29.8.0,1 g Antimon·Atoxyl in lO"!oiger Paraffinemulsion 
intramuskulär. Der linke Hoden und Nebenhoden bildet einen etwa klein· 
hühnereigroßen Tumor von derb·ellU!tischer Konsistenz; die Skrotalhaut war 
intakt und nicht mit der Unterlage verwachsen. Im fadenziehenden 
Punktionssaft fanden sich massenhaft typische Pallidae. Lymphdrüsen 
waren nicht wahrzunehmen. 

Am 30. 8. war der urspr(\n~lich gleichmäßig derbe Hodentumor deutlich weicher 
geworden, nur in der Mitte, von der weicheren Schicht umgeben, fühlte 
man noch einen festeren Kern. Die Skrotalhaut, die ursprünglich fest und 
gespannt auf der Unterlage ruhte, erschien jetzt lang gefaltet und ließ sich 
in kieinen Falten abheben. Der Punktionssaft aus den weichen 
Stellen war dünnflüssig und enthielt keine Spirochaeten, 
während der aus der zentralen derben Partie gewonnene noch 
fadenziehend war, aber dennoch nur spärlich anscheinend tote 
und deformierte (kurze gedrungene Exemplare) Spirochaeten 
enthielt. 

Am 31. 8. fühlt sich die obere Schicht des Hodentumors bedeutend weicher, mehr 
teigig an, aber auch der zentrale Kern erschien viel weicher. Vor allem 
aber war der ganze Tumor etwa um 1/. kleiner geworden. Der Punktions· 
saft aus der Kempartie war zwar noch etwas faden ziehend, enthielt aber 
keine Spirochaeten mehr. Das Allgemeinbefinden des Tieres war sehr 
schlecht, es starb leider in der darauffolgenden Nacht. 

Anschließend an diese cbemotherapeutischen Studien bei experimenteller Kaninchen­
syphilis haben wir aucb vergletchende Untersuchungen über die Wirkung des Ehr lich­
schen Präparates mit d~r des atoxylsauren Quecksilbers und des "An timonatoxy Is" bei 
der Hühnerspirillose angestellt. Diese Untersuchungen sind nicht sehr umfangreich, 
da uns damals weiteres Material des Ehrlichschen Präparates nicht mehr zur Ver­
fügung stand. Trotzdem wollen wir aber die erhaltenen Resultate im folgenden anführen. 

Zur therapeutischen Verwendung kam Ehrlich-Hata 606 in der Dosis von 0,2, 
atoxylssures Quecksilber und Antimonatoxyl in 100f0iger Emulsion und 
zwar in den Dosen von 0,05-0,15. 

Nachdem eine Anzahl von Hühnern am selben Tage, am 18. 8. 11 intramuskulär 
infiziert worden waren (1 ccm des spirochaetenhaltigen Blutes wurde auf der Höhe ~ der 
Infektion entnommen, so daß sich in einem Gesichtsfeld also massenhaft, meist schon 
zu Knäueln und Zöpfen verflochtene Spirochseten fanden, und in die linken Brust­
muskeln gespritzt), wurden die verschiedenen Präparate am Tage der Injektion und 
je einen späte!en Tag (intramuskulär in die rechte Brustmuskelpartie) appliziert. 

Bringen wir diese unsere Versuche in eine Tabelle, so ergibt sich folgendes: 
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Tabelle A (Heilversuche). 

488 18. 8. 18. 8. 0,2 EH 
19. 8. 

489 

480 
---

311 
---

510 
--

480 
--

481 

-

0,1 Ant.·Atoxyl 
19. 8. 

-
0,2 EH 

19. 8. 

++ 
0,1 Atox.·Qu. 19. 8. 

++ 
0,1 Ant.·At. 

19. 8. 

++ 
0,2 EH 

19. 8. 

++ 
18. 8. 20. 8. 0,1 Atox.·Qu. 

18. 8. 21. 8. 
0,15 Ant.-Atoxyl 19. 8. 20. 8. 21. 8. 

--- --- (Emulsion) ++ +++ +++ 
18. 8. - 19. 8. 20. 8. 21. 8. - +++ ++++ ++ --
18. 8. - 19. 8. 20.8. 21. 8. - ++ ++ +++ --

28.8. 
31. 8. 0,2 EH 29.8. 30.8. 

I 
31. 8. 

--
per osl in neutraler Emuls. + ++ +++ 

28.8. - 29.8. 30. 8. I 31. 8. - + ++ I +++ 

Es bedeuten: 
(+) = Hehr spärliche Spirocha.eten. 
+ = etwa in jedem zweiten Gesichtsfeld eine Spirocha.ete. 

+.+ = in jedem Gesichtsfeld mehrere Spirocha.eten. 
+ + + = massenhaft Spirocha.eten. 

+ + -1:-+ = massenhaft mit Zopfbildung. 

23.8. 

22. 8. 23.8. 

- t 
22.8. 23. 8. 

- t 
22.8. 23.8. 
(+) t 
1. 9. 2.9. 

- -
1. 9. 2. 9. 

++++ t 

1) An diesem Tage wurde mit dem Blute diesee Tieres ein Huhn in üblicher Weiae ilIfiziert, 
das jedoch nicht an Hühnerspirillose erkrllnkte. 
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Tabelle B (Schutzversuche). 

6 . 
Nr.des a il § 
Ver. ..:! 'l3 Wahl des 

.. .loI.loI 
suchs- i ~;s Präparates 

Tag 
der 
Imp· 
fung 

Resultat der Spirochaetenuntersuchungen und Datnm 

derselben 
tiereB E-< '8. .... 

490 25. 7. 0,2 EH. 18. 8. 

495 1. 8. 0,2 EH. 18. 8. 

1190 6. 8. 0,2 EH. 18. 8. 

19. 8. I 20. 8. 

19. 8. 20. 8. 

19. 8. 20. 8. 

21. 8. 

21. 8. 

21. 8. 

22.8. 
-I) 

22.8. 

22.8. 

=1=55=_8_._8_. __ 0_'2_~~_'_I_l_8'_8_"I __ 19_~_8_'_11 2~_. 8. 1,_2_1,:,,_8_'_1_ 

172 12. 8. 0,2 EH. 18. 8. 19. 8. 20. 8. 21. 8. 
- -

--
0,2 EH. 18. 8. 19.:.. 8. ,2~ 8. \ 21.:..8. 

22.8. 

22.8. 
-") 

22.8. 
143 16. 8. 

- a5 
-----1-------1---1--------- ----I 

19.8. I : ~ 
157 8. 8. 0,03 Atox.·Qu. ++ 20.8. 21. 8. 20.8. 1 

18. 8. <+) _ _, ~ 
- __ 'I _____ I __ II-'+_0'-'-,O'-5_A_ . ...:=Q.-!..')i---I---I---' 

19.8. I i ";:t§ 
++ 20.8. 21. 8. 22.8. 1 _ 

18. 8. C+) - - ") s 
+ 0,1 A. Q.1)\ ,I I AZ~ 

19. 8. I 18. 8. + + 20. 8. 21. 8. 22. 8. 

+ 0,05 A. Q.'l-~: - I - I 

173 11. 8. 0,03 Atox.-Qu. 

._-----1'--------

494 13. 8. 0,03 Atox.·Qu. 

491 16. 8. 00,3 Atox.-Qu. 
19. 8. \ i, 

18. 8. + 20.:..8. 21.:..8. 22.:..8. I 

--'1-----1--+ 0,05A. Q.1)\ _ 
~=___1_1_1._8._I--o'-~'-5to=!::!O;~:-·-- 18.8. __ 1_9.:.._8_'_1 20.:..8. 21~8. 2~8. \ 

3199 13. 8. 
0,05 Ant.. 19. 8. 20. 8. 21. 8. 22. 8. 

Atoxyl 18. 8. + 
_____ I ______ I __ .I+_-'---0'--,I_An_t_.-A_·_

1 
___ 

1 
___ I ___ 

1 

I 22.:..8. 3200 16. 8. 0,05 ·Ant.· 
Atoxyl 

18. 8. 
19. 8. 20. 8. 21. 8. 

26.8. 

26. 8. 

26. 8. 

26. 8. 

26. 8. 

26. 8. 

26.8. 

26.8. 

26. 8. 

26. 8. 

26. 8. 

26. 8. 

Aus dieser Zusammenstellung geht hervor, daß, wenn die Mittel am Tage der 
Infektion, bezw. unmittelbar nach der Blutimpfung injiziert wurden, die Hühner frei 

von Hühnerspirillose blieben. 
Wurde einen Tag nach der Infektion therapeutisch eingegriffen, wenn also, 

wie das mikroskopische Bild lehrte, die Spirochaeten sich entwickelt, bezw. vermehrt 

1) Hier wurden, da die Dosis von atoxylsaurem Quecksilber und von Antimonatoxyl zu ge· 
ring war, um prophylaktisch zu wirken, noch einmal höhere Dosen injiziert, um so noch 
einmal die therapeutische Wirkung zu studieren. 

J) Auch mit dem Blute dieser Tiere wurde zur Kontrolle je ein Tier geimpft, das aber 
spirochaetenfrei blieb. 

Als Kontrollen dienten hier die Kontrolltiere aus Tabelle A. 
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hatten, so waren nach. Injektion von Ehrlich· Hata 24 Stunden später keine 
Spirochaeten mehr im Blute nachzuweiRen (weder mikroskopisch, noch im Tierexperi 
mente durch überimpfen des Blutes auf gesunde Tiere). Bei zwei anderen Tieren, 
die ebenfalls erst einen Tag nach der Infektion mit atoxylsaurem Quecksilber, bezw. 
Antimonarsen behandelt wurden, fanden sich 24 Stunden später im Blute noch spär· 
liche Spirochaeten, die dann allmilhlich verschwanden. Nach 2maJ 24 Stunden war 

und blieb das Blut spirochaetenfrei. 

Dieselben Verhältnisse herrschten, wenn diese therapeutischen Mittel 2 Tage nach 
der Impfung angewandt wurden. Während dae mit Ehrlich·Hata behandelte Huhn 
24 Stunden später frei war, -fanden sich bei den beiden anderen Hühnern noch Spiro· 
chaeten, waren aber auch am darauffolgenden Tage aus dem Blute verschwunden. 

Am 3. Tage nach der Impfung war bei dem 80 virulenten Erreger das Blut 
bereits mit Spirochaeten überfüllt. Trotzdem war 24 Stunden später das Blut nach 
Applikation von atoxylsaurem Quecksilber und Antimonarsen frei von Spirochaeten. 
Dasselbe war, wie zu erwarten, auch bei dem Ehrlichschen Präparat der Fall. 

Interessant ist die Wahrnehmung, daß das Ehrlich·Hatasche Präparat ~auch 
bei 1!'iitterung vom Magen·Darmkanal aus seine Wirkung auf die Hühnerspirochaeten 
entfaltet, was Uhlenhuth und Groß auch bei Fütterungsversuchen mit Atoxyl nach· 
gewiesen hatten (1907). . Bereits bei starker Entwicklung der Spirochaeten im Blute 
verschwanden diese 24 Stunden nach Einführung des Mittels in neutraler Emulsion 
in den Magen. 

Am 23. 8. wurden sämtliche Hühner mit spirochaetenhaltigem Hühnerblut nach· 
geimpft. Die Impfung hatte nur in einem Falle, bei Huhn 479 (Tabelle A) einen 
positiven Erfolg, indem dieses, bei erstmaliger gleichzeitiger Infizierung und thera· 
peutischer Injektion nicht an Spirillose erkrankt, jetzt infiziert werden konnte und am 
28. 8. an Hühnerspirillose starb. 

Bezüglich des therapeutischen Effektes stimmen die Resultate mit denen von 
Uhlenhuth und Manteufel überein. Diese fanden, dall 0,04-0,08 atoxylsaures 
Quecksilber genügt, um bei nicht zu weit vorgeschrittenen Krankheitserscheinungen 
ein Huhn zu heilen. 

Für eine prophylaktische Wirkung waren (Tabelle B), wie schon erwähnt, 
viel zu geringe Dosen von atoxylsaurem Quecksilber und von Antimonatoxyl gewählt 
worden. Aus äußeren Gründen mußten vorläufig weitere derartige Untersuchungen 
unterbleiben. 

Uhlenhuth und Manteufel hatten gefunden, daß das atoxylsaure Quecksilber 
im Organismus die Hühnerspirochaeten in Dosen abtötet, die weit unter der toxischen 
(letale Dosis für Hühner 0,1-0,2) liegen. 

Wurden die Hühner frühzeitig behandelt, so genügten 0,04-0,08 g, um den 
Krankheitsausbruch zu verhindern. 

Eine einmalige intramuskuläre Einspritzung gewährte einen sicheren Schutz 
gegenüber der nachträglichen Infektion mit Hühnerspirochaeten, auch wenn diese erst 
1-2 Tage später erfolgte. 
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Rata bestätigte diese Resultate von Uhlenhuth und Manteufel. Auch er 
hatte genau dieselben Ergebnisse zu verzeichnen, nur verwendete er in 10 % iger Koch· 
salzlösung gelöstes atoxylsaures Quecksilber. Für praktische Zwecke können derartige 
hochprozentige Kochsalzlösungen natürlich nicht in Betracht kommen, da sie für den 
Organismus nicht indifferent sind. 

Nach den Versuchen Hatas mit Dioxydiamidoarsenobenzol liegt die Heil· 
dosis bei diesem Präparat für kranke Tiere bei 0,0035 pro kg. Behandelt man erst 
am 3. Tage nach der Infektion "wenn schon viele Spirillen im Blute vorhanden sind", 
80 ist eine etwas größere Dosis, 0,01 pro kg erforderlich. 

0,05 Arsenobenzol pro kg intramuskulär vermögen nach den Angaben Hatas 
Hühner 20 Tage lang gegen eine Infektion zu schützen (Depotwirkung). Bei höheren 
intramuskulär applizierten Dosen, 0,07 pro kg waren die Hühner bis zu 30 Tagen nach 
der Behandlung geschützt. 

Bei der Beurteilung der Resultate von Uhlenhuth und seinen Mitarbeitern ist 
gegenüber denen von Hata ferner noch in Betracht zu ziehen, daß wir unverdünntes, 
außerordentlich virulentes Blut verwendeten, also ein viel intensiveres und rascher 
ablaufendes Krankheitsbild erhielten wie Ha ta, der stärkere Blutverdünnungen 
(15-20fach) einspritzte. 

Einen Teil unseres Programmes, das wir uns für die Fortsetzung unserer Studien 
in Straßburg ausgearbeitet hatten, sollten weitere umfangreiche chemothera· 
peutische Untersuchungen bei der Syphilis bilden. 

Die bemerkenswerten Erfolge, die wir mit einem dieser Präparate bei der Hühner· 
spirillose und bei der experimentellen Kaninchensyphilis erzielen konnten, veranlaßten 
uns, diese Untersuchungen mit einer Reihe von verschiedenen organischen Antimon· 
präparaten fortzusetzen, die uns von der chemischen Fabrik v. Heyden in 
dankenswerter Weise zur Verfügung gestellt wurden. 

Wir nahmen diese Untersuchungen gemeinsam mit Herrn Dr. Hügel, Assistenten 
der hiesigen Hautklinik, in der Weise vor, daß wir die verschiedenen Präparate zu· 
nächst bei der Hühnerspirillose und dann bei der Kaninchensyphilis prüften. 
Wurde hierdurch ein irgendwie brauchbares Resultat hinsichtlich der Wirksamkeit 
und der relativen Ungiftigkeit eines dieser Präparate festgestellt, so gingen wir dazu 
über, dasselbe selbstverständlich mit der allergrößten Vorsicht auch bei der mensch· 
lichen Syphilis zu prüfen. 

Wir wollen im folgenden kurz zusammenfassend über unsere bisherigen Unter· 
suchungcn berichten: 

I. Untersuchungen über die Wirkung von acetyl-p-aminophenylstibinsaurem 
Natrium. 

(Dieses Präparat entspricht in seiner Zusammensetzung dem ArsRcetin.) 

Wir gingen bei diesen Untersuchungen folgendermaßen vor: Wir stellten 3 Ver· 
suche mit je 6 Hühnern an. Bei jedem dieser 3 Versuche wurden die 6 Hühner jedes 

Mal mit demselben Materiale infiziert d. h. es wurde jedem Huhne 1 ecm spirochaeten-
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haltiges Blut, von demselben Stamm herrührend, intramuskulär in den linken Brust­
muskel eingespritzt. 2 Hühnern wurde nun zu gleicher Zeit eine bestimmte Dosis 
von p-acetylaminophenylstibineaurem Natrium eingespritzt (Schutzversuch), 2 andere 
wurden, als sich die Spirillose bei ihnen entwickelt hatte, mit diesem Präparat, und 
zwar ebenfalls mittels intramuskulärer Einspritzung, behandelt (Heilversuch), während 
2 Hühner als Kontrolle zurückblieben. Der Verlauf und das Resultat dieser Versuche 
war nun folgender (s. Tabelle Seite 179): 

1. Versuch. 

Bei dem einen der schutzgeimpften Hühner (927) traten keine Spirochaeten auf, bei dem 
anderen (926) waren nur sehr wenige Spirochaeten im Dunkelfelde zu finden zu einer Zeit, wo 
sich bei den Kontrollen bereits eine mächtige Spirillose entwickelt hatte. Bei dem Heilversuche 
verschwanden die Spirochaeten bei dem einen der Hühner nach einer einmaligen Dosis von 0,5 
nach 24 Stunden, bei dem anderen bedurfte es einer Wiederholung der Dosis von 0,5 dieses 
Präparates, um die Spirochaeten zum Schwinden zu bringen. Da die Spirochaeten bei diesem 
letzteren Huhne am 6. Tage post infectionem schwanden, so kann dieses Schwinden der Spiro· 
chaeten auch infolge einer natürlich eingetretenen Krisis erfolgt sein. Jsdenfalls sind aber die 
2 Kontrollhühner an Spirillose gestorben, während die 4 anderen Hühner, sowohl die schutz­
geimpften, wie die beiden zu Heilzwecken mit diesem Präparat gespritzten Hühner am Leben 
geblieben und gesund geworden sind. 

2. Versuch. 

Es sind zwei Hühner gestorben, und zwar ein Kontrollhuhn am 4. Tage, und ein Huhn· 
(Heilversuch) am 3. Tage. nach der Infektion. Bei beiden Hühnern hatte sich eine mächtige 
Spirillose entwickelt. Bei dem Huhne·(Heilversuch) hat eine einmalige Injektion von 0,5 dieses 
Präparates den tödlichen Ausgang der Spirillose nicht zu verhindern vermocht. Bei dem anderen 
Huhne·(Heilversuch) war eine 2. Dosis von 0,5 nötig, um die Spirochaeten zum Verschwinden zu 
bringen, ebenso bedurfte eines der schutzgeimpften Hühner einer 2. Einspritzung von 0,5 des 
Mittels, während bei dem anderen Huhne die Schutzimpfung genügte, um die Entwicklung einer 
ausgeprägten Spirillose zu verhindern; es zeigten sich bei demselben nllr spärlich Spirochaeten, 
das Huhn war nur leicht krank und am 4. Tage post infectionem wieder ganz munter. Allerdings 
ist nicht zu vergessen, daß es bisweilen Hühner gibt, die eine gewisse natürliche Resistenz gegen 
Spirillose·Infektion haben, wie bei diesem Versuche das Kontrollhuhn Nr. 937 beweist, bei dem 
nur sehr wenige Spirochaeten gefunden wurden, und welches ohne Behandlung am 4. Tage nach der 
Infektion ebenfalls wieder gesund und munter war. 

3. Versuch. 

Wie aus den beigefügten Protokollen zu ersehen ist, gingen wir bei diesem Versuche mit 
der doppelten Dosis von p-acetylaminophenylstibinsaurem Natrium vor. Bei der Bestimmung der 
Dosis tolerata und der Dosis letalis hatten wir nämlich gefunden, daß das Huhn durchschnittlich 
sehr gut 1,0 g des Präparates bei intramuskulärer Einspritzung als Einzeldosis vertrlLgt, während 
die Dosis letalis im allgemeinen bei einer Dosis von 1,5 g-2,0 g liegt. Bei diesem Versuche sind 
die heiden Kontrollhühner an Spirillose zugrunde gegangen~ Die beiden schutzgeimpften Hühner 
leben und sind gesund, nachdem sie eine mllßige Spirillose durchgemacht baben. Außer der 
Dosis von 1 g, die sie bei der Schutzimpfung erhielten, wurde ihnen nichts mehr gegeben. Bei 
den beiden zum Heilversuch bestimmten Hühnern mußte eine 2. Dosis von je 1 g gegeben werden, 
da die erste Einspritzung von je 1 g die weitere Entwicklung der Spirillose nicht zu hindern 
vermochte. 24 Stunden nach der Einspritzung waren bei beiden Hühnem·(HeiIversach) die 
Spirochaeten vollständig verschwunden, während bei den Kontrollhühnem zu derselben Zeit eine 
mllchtige Spirillose mit beginnender Knliuelbildung vorhanden war. Allerdings ging trotzdem 
ein Huhn-(Heilversuch) zugrande - möglich, daß auch die Dosis von 2 g dieses Mitte18 innerhalb 
24 Standen zu stark war - während das andere Huhn-(HeiIversuch) eicb volletllndig erholte. 
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Wenn wir nun das Fazit aus diesen 3 Versuchen ziehen, so sehen wir, daß von 
den 6 schutzgeimpften Hühnern alle 6 am Leben geblieben, von den 6 Hühnern vom 
Heilversuch 2 gestorben sind, während 4 am Leben blieben, und daß von den 6 Kontroll­
hühnern 5 gestorben sind und nur eines die Krankheit überstanden hat. Es besteht 
also ein deutlicher Unterschied zugunsten der mit p-acetylaminophenylstibinsaurem 
Natrium behandelten Hühner, der uns zu der Behauptung berechtigt, daß dieses 
Präparat einen unverkennbaren Einfluß auf die Hühnerspirillose ausübt. Als Schutz­
mittel angewandt, bewirkt es einen leichteren Verlauf der Erkrankung, und als 
Heilmittel hat es oftmals eine günstige therapeutische Wirkung. 

11. Untersuchungen Ober die Wirkung des para-aminophenylstibinsauren Natriums. 

Das nächste Antimonpräparat, dessen Wirkung auf die Hühnerspirillose wir 
untersuchten, das para-aminophenylstibinsaure Natron, ist ähnlich zusammengesetzt 
wie das Atoxyl. Dasselbe ist, ebenso wie das vorhergehende Präparat, leicht löslich 
in destilliertem Wasser in der Verdünnung von 1: 10, dagegen ist es ebensowenig 
wie das vorhergehende nicht löslich in physiologischer Na Cl-Lösung. Es stellte sich 
nun bei unseren Versuchen heraus, daß das uns gelieferte Präparat sehr giftig ist, 
viel giftiger als das p - acetylaminophenylstibinsaure Natrium_ Bei einer Einzeldosis 
von 0,2 gehen die Hühner in den ersten 24 Stunden nach der Einspritzung 
zugrunde; ja eine Einzeldosis von 0,1 vertragen sie nicht immer. r mallgemeinen 
geht die Dosis bene tolerata nicht über 0,05 des Präparates hinaus. Und bei dieser 
Dosierung hat das Mittel keine besondere Einwirkung auf den Verlauf der Spirillose. 
2 Hühner-(Heilversuch) Nr. 261 und 262, denen wir am 2. Tage nach der Infektion 
0,05 des Mittels intramuskulär einspritzten, gingen trotzdem an Spirillose zugrunde_ 
Ebenso gingen auch 2 Hühner-(Bchutzversuch), Nr_ 257 und 258, denen wir 0,1 
des Präparates eingespritzt hatten, zugrunde. Die beiden Hühner waren nach der 
Einspritzung äußerst schwach und fraßen gar nichts mehr, was nur auf die Intoxikation 
durch das Mittel zurückzuführen ist, denn am ersten und zweiten Tage nach der In­
fektion sind die Hühner immer noch ganz munter; die klinischen Krankheitssymptome 
beginnen im allgemeinen sich erst am 3. Tage nach der Infektion zu zeigen. Bei 
dem einen dieser schutzgeimpften Hühner (Nr. 258) waren 33 Stunden nach der In­
fektion noch keine Spirochaeten bemerkbar; ob infolge des Mittels oder infolge 
einer natürlichen Immunität, ist schwer zu bestimmen; am 2. Tage nach der Infektion 
ging das Huhn infolge von Erschöpfung trotzdem zugrunde. Ebenso ging auch das 
andere schutzgeimpfte Huhn (Nr. 257) zugrunde am 4. Tage nach der Infektion, nach~ 
dem es eine mäßige Spirillose durchgemacht hatte. Wie gesagt, ist wahrscheinlich 
die Dosis von 0,1 zu toxisch für das Huhn. Dieser Tatsache steht allerdings der Heil­
versuch mit dem Kontrollhuhn Nr. 255 gegenüber. Wie aus den beigefügten Proto­
kollen zu ersehen ist, waren bei unserem ersten Versuche die schutzgeimpften Hühner 
(Nr. 251 und Nr. 252) sowohl, wie die beiden Hühner (Nr. 253 und Nr. 254, Heil­
versuch) mit Dosen von 0,5 und 0,2 an Intoxikation zugrunde gegangen. Wir stellten 
nun bei einem der zurückgebliebenen Kontrollhühner (Nr. 255) einen Heilversuch an 
in der Weise, naß wir ihm am 3. Tage nach der Infektion, als sich bereits viele 

12 
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Spiroohaeten im Blute befanden, 0,01) ccm des Mittels einspritzten, und als trotzdem 
die Spirillose weitere Fortschritte machte, am darauffolgenden Tage noch 0,1 ccm. 
Das Behr kräftige Huhn vertrug die letzte Dosis anstandslos und genaß von seiner 
Spirillose, wAhrend das andere Kontrollhuhn zugrunde ging. 

Ans diesen allerdings spärlichen, aber gcnau beobachteten Versuchen läßt sich 
schließen, dall das para·aminophenylstibinsaure Natrium viel giftiger, ungefähr 20mal 
S(1 giftig ist wie das acetyl·p·aminophenylstibinsaure Natrium, und daß seine schützende 
wie seine heilende Wirkung der des genannten Mittels nicht gleichkommt. 

Keine beseeren Resultate erzielten wir mit den .drei folgenden Präparaten, zwei 
etwas verschiedenen Mustern von m· Aminostibiobenzol und dem Azetyl­
derivate des m-Aminostibio benzols. Wir hatten sehr wenig Material zur Verfügung, 
so daß wir mit jedem dieser Präparate nur einen Versuch machen konnten. Diese 
Präparate sind sehr empfindlich gegen Sauerstoff, und erzeugen beim Arbeiten mit 
ihnen starke Reizung von Nasen- und Rachenschleimhaut und Kopfschmerzen. Sie 
sind unlöslich in Wasser, die heiden ersten lösen sich in verdünnten Säuren, das 
letztere bleibt auch in Säuren in Suspension. Wie aus den Protokollen ersichtlich, 
sind diese Mittel ziemlich wirkungslos gegen Hühnerspirillose. Sie sind äußerst giftig, 
und kaum noch tolerierte Dosen können weder die normale Entwicklung einer 
Spirillose verhindern, noch die Heilung einer bestehenden Spirillose fördern (s. Tabelle). 

Bei dem nun folgenden Präparate handelte es sich 11m eine Komponente des 
p-acetylaminophenylstibinsauren Natriums, um das phenylstibinsaure Natron. Mit 
dem uns zur Verfügung stehenden Materiale konnten wir zwei Versuche anstellen. 
Es scheint sich aus diesen spärlichen Versucben zu ergeben, daß dieses Präparat, das 
giftiger ist als das ursprüngliche Präparat (es ist eben die giftige Komponente desselben) 
eine dem p-acetylaminophenylstibinsaurem Natrium ähnliche günstige Wirkung auf 
die Hühnerspirillose hat (s. Tabelle). 

Protokolle der Untersuchungen über die Wirkungen verschiedener Antimonpräparate auf 
die HühnerspiriJIose, tabellarisch zusammengestellt: 

Erkillrung der Tabellen. 

Inf = Infektion (1 ccm epirochaetenhaltiges Blut). 

St = Das betreffende .Antimonpräparat. 

o = Parasitenbefund im frischen Prlparat negativ. 

+ = Parasitenbefund im frischen Präparat positiv. 

Die Zahl. der + soU den Grad der Infektion veranschaulicheu, und zwar: 

+ Äußerst wenige Spirochaeten im Präparat (1-3 Stück~ 

+ + Viele Spirochaeten im Prllparat. 

+ + + Viele Spirochaeten im Präparat mit teilweise beginnender Knäuelbildung. 

+ + + + Viele Spirochaeten im Prllparat mit starker Knlluelbildung. 
Ex = Exitus let8Jis. 

Sch = Schutzversuche. 

H = Heilversuche. 

C = Kontrolle. 
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Versuche mit p-acetylaminophenylstibinsaurem Natron. 

natuml .8. 5. 12 

~~~= ~~morgens 

{
Huhn Nr. 926 inf 0,5 St 

Seh 

" 927 " 0,5 " 
" 9.'i2 " 

c{ 
" 9313 " 

" 928 I) 

" 929 J) 

11.5.12 

1. Versuch. 

9.5.12 I I I 
10 Uhr I 10.5. 12 11. 5. 12 1 

morg~ I 

o-T of8t \ + I 
o 0 0 

o ++ +++ 
0,5 St 

o ++ +++ 
I 0,5 St 

o ++ 1+++ 
o ++ 1+++ 

2. Versuch. 

13.5. 12 

12.5.12 

o 

o 
+++ 

o 

++++ 
Ex 

13.5.1' 1'4.5'" 
o 0 

o 0 

+++ 0 
0,5 St 

o 0 

Ex 

Datum 
10 Uhr morgens 10 Uhr morgens 

14.5.12 15.5. 12 16.5.12 

Bch { 
Huhn Nr. 934 inf 0,5 St + + 0 0 

" 935 " 0,5" + ++ +++ 0 
0,5 Bt 

HI 
" 936 ++ ++Ex 0 0 

0,5 St 

" 898 " ++ ++ ++ 0 
0,5 St 0,5 St 

c { " 937 " + + I ++0+ Ex 
0 

" 939 " ++ ++ 

3. Versuch. 

~~7512-- I 18.5. l;-r19. 5. 12 1
1 123.:.12 Datum 6 Uhr , 11 Uhr 20. 5. 12 2\. 5.12 22.".12 

9 Uhr_~OrgenB I abends : morgens I 
----~ 

I - --~------

I 
Bch { Huhn Nr. 945 inf 1,0 St 0 + I + ++ 0 0 

" "946,, 1,0" 0 + 

I 
+ 0 0 0 

Hj 
" 944 " ++ ++ o Ex 

1,0 St 1,08t 

" 950 " + ++ 0 0 0 0 
1,08t 1,08t 

I I c r " 942 + ++ +++ ++++Ex 
l " 943 + ++ +++ ++++ 1++++ Ex 

12-



- 180 

Untersuchungen über die Wirkung des para.aminophenylstibinsauren 
NatriuDls. 
1. VerBuch. 

Datum 
24. 5. 12 25.5.12 

26.5.12 27.5.12 28.5.12 29.5.12 
9 Uhr morgens 9 Uhr morgens 

Beh { Huhn Nr. 251 inf 0,5 8t Ex 

" " 252 " 0,5 .. Ex 

BI 
" " 258 " 0 ++ Ex 

0,2 Bt 

" • 254 .. + ++ Ex 
0,2 Bt 

C { 
" • 255 n 0 ++ +++ ++++ 0 

0,05 Bt 0,1 St 

" " 256 .. 0 ++ +++ ++++Ex 
2. Versuch. 

I 80.5.12 " ... ± .. t. 29.5.12 
Datum 

9 Uhr abends 
6 Uhr 2.6.12 3.6.12 4.6.12 

abends 

Bcb { Huhn Nr.257 inf 0,1 St + ++ ++ Ex 
" .. 258 " 0,1 .. 0 Ex 

BI 
.. .. 261 " + ++ ++ Ex 

0,05 Bt 
.. .. 262 n + ++ ++ ++ ++++ Ex 

0,05 st 

e{ " n 259 .. 0 ++ ++ 0 0 0 
n n 260 n + ++ ++ +++ 0 0 

Untersuchungen über die Wirkung des Azetylderivates des m-Amino­
sti bio benzols. 

Datum 4.6.12 

\ 

6.6.12. 

\ 

7.6.12 8.6.12 I 9.6.12 9 Uhr morgens 9 Uhr morgens 
I - -~ 

I 
I 

Beh { Huhn Ni-. 268 inf 0,01 St + + 0 0 

" .. 264 " 0,02 " ++ ++ ++++1 Ex 

BI 
n .. 265 n ++ +++ Ex 

0,05 St 0,12 St I 

n n 266 .. ++ +++ I ++++1 Ex 
0,10 Bt 

Untersuchungen über die Wirkung zweier physikalisch etwas verschiedener 
Muster von m·Aminoetibiobenzol. 

1. Muster des ersten Präparates, mit Nr. 7 bezeichnst. 

Datn~ I 14. 6. 12 I 16. 6. 12 I I I ~ 9 Uhr morgens 9 Uhr morgens 17.6.12 18.6.12 

Beh { Huhn Nr. 274 in! O,O1~ + + + I +++ I 
" 275 " 0,02" + + 0 I 

f n 270 " + + + Ex 
H ~~ ~& l n 271 .. + ++ Ex 

0,05 Bt 0,05 Bt 

19.6.12 

Ex 
o 

120.6.12 

o 
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Datum I 14.6.,12 16.6. 12 
17.6.12 18.6.12 19.6.12 20.6.12 

9 Uhr morgens 9 Uhr morgens 

C 1 
Huhn Nr. 272 inf + ++ ++ +++ Ex 

O,038t 

" , 273 " + ++ ++ +++Ex 
O,058t 

2. Muster des zweiten Präparates, mit Nr. 8 bezeichnet. 

Datum I 19.6.12 I 21. 6. 12 i 22. 6. 12 23.6.12 ! 24.6. 12 1 25.6.12 
9 Uhr morgens I 9 Uhr morgens 

{ 
Huhn Nr. 276 inf O,058t + + 0 0 0 

Sch " 277 " 0,03 " + + ++ +++ Ex 
0,5 St 

BI 
' 280 M ++ Ex 

O,108t 

" 281 , ++ +++ ++++ +++ +++Ex 
0,05 St O,058t 

C 1 
" lJ 278 " + ++ Ex 

0,05 8t 

" " 279 " ++ +++ ++ Ex 
O,058t 

Untersuchungen über die Wirkung des phenylstibinsauren Natrons. 

1. Versuch. 

Datum I 26.6.12 28.6. 12 I 29.6.12 
I 

30.6.12 
I 

1. 7. 12 
I 

2.7.12 
10 Uhr morgens 9 Uhr morgens 

Sch { Huhn Nr. 286 inf 0,5 8t 0 0 

I 
0 0 0 

" " 287 " 0,3" 0 0 0 0 0 

BI 
" lJ 282 " + ++ Ex 

O,78t 

" " 283 " + ++ Ex 
O,58t 

C { 
" " 284 " + ++ +++ Ex 

O,28t 

" " 285 , + + I + ++ 0 

2. Versuch. 
--

I 3.7.12 I I Datum 
1. 7. 12 

5.7.12 6.7.12 
I 

7.7.12 
10 Uhr morgens 10 Uhr morgens] 

4.7.12 
I 

Sch { Huhn Nr.292 inf 0,1 8t + ++ 0 0 0 

" " 293 " 0,1 " ++ ++ 
I 

+ 0 0 

BI 
" " 288 " ++ ++ 0 0 0 

0,28t 

" , 290 " ++ ++Ex 
0,2 St 

C { " " 289 " + ++ 0 0 Ex 
" " 291 " + +++ Ex 
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Untersuchungen über die Wirkung des p -acetylaminopbenylsti binsa uren 
Natriums auf die Syphilis der Kaninchen. 

Wir ~abeJl bis jetzt ~ vier syphilitischen Kaninchen Heilversuche mit 
diesem Antimonpriparat, welches sich bei der Hühnerspirillose als das ungiftigste 
und doch als da8 wirksamste bewährt hat, angestellt. Nachdem wir an normalen 
Kaninchen bei intravenöser 'Einspritzung die Dosis bene tolerata (bis 0,4 g) und die 
Dosis letalis (0,5-1,0 g) bestimmt hatten, spritzten wir einem Kaninchen (Nr. 498), 
welches an jedem Hoden mit einem Primäraffekte mit massenhaften Spirochaeten 
beh1lftet war, 0,2 g des Mittels aufgelöst in 2 ccm Aq. destill. in die rechte Ohrvene 
ein. Bereits 24 Stunden nach der Einspritzung waren die klinischen Symptome deutlich 
zurückgegangen; im Dunkelfeldpräparate waren die Spirochaeten nur noch spärlich 
vorhandeEl, und am folgenden Tage waren sie vollständig verschwunden. Nachdem 
das Kaninchen noch eine zwei~ intravenöse Einspritzung V.OIl 0,2. g des Präparates 
erhalten hatte, waren die luetischen Symptome ungefähr 8 Tage nach der ersten Ein­
IIpritzung vollständig abgeheilt. Wie aus dem beigegebenen ProtokoUe zu ersehen ist, 
konnten wir dieselbe günstige Heilwirkung des Mittels bei drei weiteren luetischen 
Kaninchen, von denen zwei mit Sklerosen und eines mit dopPelseitiger Orchitis syphi­
litica behaftet waren, konstatieren. 

Protokolle. 

1. Kaninchen Nr. 498. 

7. 5. 12. Doppelter Pt-imll.raffekt, je einer an jedem Hoden, musenhaft Spirochaeten im 
Dunkelfelde enthaltend. Geschwollene, indurierte Leistendrllsen. Bekommt 0,2 g 
p-acetylaminophenylstibiD88ul'es Natron aufgelöst in 2 ccm ~estill. WlI88er in die 
rechte Ohrvene eingespritzt. 

8. 5. 12. Tier munter und gesund. Sklerosen, sowie DrO.sen sind kleiner und weicher ge­
worden. Bplrochaeten im Dunkelfeldprllparate noch vorhanden; jedoch viel weniger 
wie gestern. 

9. 5. 12. Skleroaen und Drlisen werden immer kleiner und weicher. Im Dunkelfeldpräparate 
keine Spirochaeten mehr zu finden. 

10. 5. 12. Zweite intravenöse Einspritzung von 0,2 g des Mittels. 
n. 5. 12. Bel heiden Sklerosen lind nur noch die Krusten vorhanden; keine Infiltration mehr. 

DroBen kaum noch fIIhlbar. 
15. 5. 12. Skleroeen beidel'lleite abgeheilt; Drf1Ben nicht mehr ftlhlbar. 

2. Kaninchen Nr. 3S8. 
10. 5. 12. Doppelseitige, luetische Orchitis und Periorchitis mit musenhaft Spirochaeten. 

0,2 g des PrAparates intravenös in die rechte Ohrvene injiziert. 
11. 5. 12. Tier gesund und munter. Im linken Hoden keine Spirochaeten mehr zu finden; 

im recbten Hoden sind noch gut erhaltene; sich stark bewegende Spirochaeten. Die 
Hodeninßltrationen sind beideneits bereite deutlich zur\1ckgegBngen. 

15. 5. 12. Orchitis und Periorchitis beiderseits stark zurO.ckgegangen. Im rechten Hoden finden 
sich noch vereinzelte, sich langsam fortbewegende Bpirochaeten. 

20. 5. 12. Orchitis und Periorchitis luetica beiderseit's abgeheilt. Nirgends mehr Bpirochaeten. 

3. Kaninchen Nr. 400. 
20. 5. 12. Am rechten Hoden mAchtige, Spirochaeten musenhaft enthaltende BklefQ8e. 0,3 g 

dieses Prlparates intravenös eingespritzt. 
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111. l). 111. Tiel' geeund und munter. Sklero.e·lnflltration hat bereits etwas abgenommen. 
l1li. 5. 111. Sklerose geht mächtig zurück. Keine Spirochaeten im DunkelfeldprAparate. 
23. 5. 12. Zweite intravenöse Injektion von 0,2 g desselben PrAparates. 
98. 5. 12. Sklerose total resorbiert und abgeheilt. 

4. Kaninchen Nr. 402. 

28. 5. 12. Sklerose am linken Hoden, mit sehr wenig Spirochaeten (2 Stllck gefundan~ 0,4 g 
des gleichen PrAparates intravenös eingespritzt. 

30. 5. 12. Tier genz munter. Sklerose stark zurllckgegangen. Spirochaetenbefund nesativ. 
5. 6. 12. Sklerose vollständig abgeheilt. 

Untersuchungen über die Wirkung des p. acetylaminophenylstibinsauren 
Natriums auf die menschliche Syphilis. 

Durch die günstigen Resultate bei der Anwendung dieses Mittels als Heilmittel 
bei der Kaninchensyphilis ermuntert, entschlossen wir uns, das Mittel in vorsichtiger 
Weise bei der menschlichen Syphilis zu probieren. Nachdem wir uns über die Uno 
schädlichkeit des Mittels in der Dosis von 0,1 g aufgelöst in 1 ccrn Aq. destilI. bei 
subkutaner Injektion an uns selbst überzeugt hatten, wandten wir dasselbe bei zwei 
Patienten und einer Patientin, die alle drei mit einem noch unbehandelten papulo· 
makulÖ8en Syphilid behaftet waren, an. Auch hier konnten wir eine gewisse, 
günstige Heilwirkung des Mittels konstatieren, die jedoch der Wirkung unserer lös· 
lichen Hg-Salze nicht gleichkommt. Bei einem Patienten, dem wir im Verlaufe von 
10 Tagen 5 sub~utane Einspritzungen a 0,1 g dieses Präparates gaben, waren die meisten 
luetischen Papeln überhäutet und abgeheilt und die Roseola war verschwunden. Bei 
solchen Papeln, die noch nicht vollständig überhäutet waren, waren jedoch trotz der 
I) Einspritzungen noch Spirochaeten nachweisbar. Ebenso waren auch bei dem anderen 
Patienten, dem wir 3 Einspritzungen von 0,1 g innerhalb I) Tagen gaben, nach diesen 
Einspritzungen noch Spirochaeten im Dunkelfeldpräparate vorhanden, wenn auch die 
klinischen Symptome deutlich in Abheilung begriffen waren. Bei der Patientin waren 
allerdings bereits nach der 2. Einspritzung keine Spirochaeten mehr zu finden; 
bei ihr traten nach jeder Einspritzung leichte Intoxikationserscheinungen auf, die 
2-3 Tage audauerten. Kopfschmerzen, Brechreiz, leichte Temperaturerscheinungen. 
Nun war allerdings das 20jährige Mädchen nicht besonders kräftig, und sehr nervös und 
empfindlich. Auch bei Verabfolgung von Hg. succinamid-Spritzen, wie wir sie in der 
Klinik zu geben gewohnt sind und die sonst anstandslos gut vertragen werden, stellten 
sich bei ihr dieselben krankhaften Erscheinungen ein, nur nicht so heftig wie nach einer 
Einspritzung dieses neuen Antimonpräparates. Bei unseren beiden Patienten haben 
sich nicht die geringsten Intoxikationserscheinungen eingestellt. Die Einspritzungen 
sind ziemlich schmerzhaft, und ihre Schmerzhaftigkeit hält 3-5 Tage an, trotzdem 
die Lösung gut resorbiert zu werden scheint. Wir konnten an keiner der Einstich· 
stellen eine der Einspritzung folgende Induration oder gar eine Abszeßbildung kon­
statieren. Die08chmerzhaftigkeit und der Umstand, daß das Mittel in seiner Wirkung 
den löslichen Quecksilbersalzen doch nachsteht - bei unseren Hg. succinamid-Spritzen 
sind oftmals schon nach einer Einspritzung, auf alle Fälle nach 2-3 Einspritzungen 
alle Spirochaeten verschwunden, und die Heilung der klinischen Symptome ist auch 
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eine offenkundigere als bei der Behandlung mit p-acetylaminophenylstibinsaurem 
Natron - bestimmte uns vorläufig, davon abzusehen, umfangreichere therapeutische 
Versuche damit bei der menschlichen Syphilis anzustellen. Weitere Untersuchungen 
über Antimonpräparate sind im Gange. 

Uber ZOchtungsversuche der Spirochaete pallida_ 

Schon bald nach der Entdeckung der Spirochaeta pallida war es das lebhafte 
Bestreben zahlreicher Forscher, diesen Mikroorganismus in Reinkultur künstlich zu 
züchten. So versuchte Levaditi dessen Kultur in Kollodiumsäcken, die er mit 
inaktiviertem Menschenserum füllte und mit spirochaetenhaltigem menschlichem 
Material beschickte und dann in die Bauchhöhle von Affen implantierte. Es gelang 
ihm und später auch Schereschewsky auf diese Weise eine Anreicherung der 
Spirochaeten zu erzielen, die allerdings von einer starken bakteriellen Verunreinigung 
begleitet war. Schereschewsky erzielte dann ähnliche Erfolge mit spirochaeten­
haltigem Material in erstarrtem Pferdeserum. Die so gewonnene erste Kulturgeneration 
konnte er auf neue Röhrchen weiter verimpfen. Seine Resultate wurden bestätigt 
von Mühlens, Arnheim, Levaditi und Stanesko, Sowade u. a. Eine Rein­
kultur der Spirochaete pallida wollen Mühlens, Noguchi, Marinestabsarzt Hoff­
mann, Sowade und Arnheim erzielt haben. Ihr Züchtungsverfahren weicht teil­
weise von der Schereschewskyschen Methode ab, ist aber im Prinzip das gleiche. 
Während alle diese Autoren ihre positiven Resultate nur mit menschlichem Material 
gewonnen, bezw. nur dieses verwendet haben, haben wir ausschließlich tierisches 
Material verwendet . 

.. Anfänglich haben wir diese Versuche zum Teil in Gemeinschaft mit Troms­
dorff, später vielfach unter Beihilfe von Händel ausgeführt. Wie wir schon 
gelegentlich mitteilten, hatten alle diese Untersuchungen, die wir an 
einem großen Material tierischer Lues anstellen konnten, bisher ein nega­
tives Ergebnis. 

Trotzdem möchten wir unsere nun bereite mehrere Jahre (1908)" zurückliegenden 
negativen Ergebnisse hier mitteilen. Denn zum mindesten geht doch aus ihnen hervor, 
daß die Kultur der Spirochaete pallida, wenn sie überhaupt gelingt, äußerst schwierig ist. 

Wir lassen zunächst unsere ausführlichen Protokolle folgen: 

Versuc hsprotokolle. 

A. Züchtungsversnche mit syphUit. Kaninchencornea. 

I. Versuche, die Spirochaete pallida innerhalb des Tierkörpers anzu­
reichern, bezw. zu züchten. 

Wir versuchten zunächst durch Einbringen spirochaetenhaltiger Organe in die 
Bauchhöhle von Kaninchen eine Anreicherung der Spirochaeten in diesen Organen, 
bezw. ein Weiterwacbsen derselben in der BauchhöhlenßüBBigkeit zu erzi';llen. Um sterile 
Organe zur Implantierung :m erhalten, wählten wir typisch syphilitisch erkrankte 
Augen von Kaninchen, die wir möglichst aseptisch enukleierten, mehrfach mit steriler, 
körperwarmer physiologischer Kochsalzlösung wuschen und dann teils in toto I teils 
stückchenweise verpflanzten. 
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1. Versuch. 

Das linke Auge von Kaninchen 176 wurde am 25. 10. 08 enukleiert. Befund: Typische 
Pericomealinjektion und Gefäßneubildung auf der oberen Hälfte der Cornea. Diffuse grauweiße 
Trübung bis über"!. derselben. (Im Geschabe Spirochaeten.) XVIII. Passage. 

Das Auge wurde einem mittelgroßen Kaninchen in toto per laparatomiam in die Bauch· 
höhle gebracht. 

Nach zwei Tagen wurde das Auge wieder aus dem Leib entfernt. Die ganze Bulbus war 
mit einem fibrinös· eitrigen Belag überzogen. Weder im Geschabe von der Rückwand noch 
im Kammerwasser fanden sich Spirochaeten, dagegen reichlich Kokken. 

In der Bauchhöhlenfiüssigkeit und im strömenden Blut waren keine Spirochaeten aufzu· 
finden. 

2. Versuch. 

Das rechte, typisch syphilitisch erkrankte Auge von Kaninchen 168 (XVIII. Passage) wurde 
sm 27. 10. 08 enukleiert und dem seI ben Ti e r (168) möglichst steril in die Bauchhöhle im· 
plantiert. 

Am 17.11.08 wurde das Tier laparotomiert. Das verimpfte Auge war nirgends zu finden. 
Es schien völlig resorbiert zu sein. Weder in der Ballchhöhlenfiüssigkeit, noch im Blute wurden 
Spirochaeten gefunden. 

3. Versuch: 

Das rechte Auge von Kaninchen 167, das typisch syphilitisch erkankt war (XVIII. Passage) 
wurde am 25. 1. 09 enukleiert. Möglichst steril wurde die Cornea abgetragen. Im Geschabe von 
der hinteren Wand derselben fanden sich zahlreiche Spirochaetae pallidae, desgleichen vereinzelte 
im Kammerwasser. Fast die ganze Cornea wurde einem etwa vier Wochen alten Kaninchen in 
die Bauchhöhle verimpft. 

Am 29. 1. 09 wurde das Tier getötet. Das Corneastückehen wurde nirgends gefunden. 
Eine der Darmwand anliegende fibrinöseitrige, etwa erbsengroße Masse wurde dafür angesprochen, 
aber es ließen sich hier keine Spirochaeten, sondern nur Kokken nachweisen. 

4. Versuch: 

Kaninchen 180 erhält am 29. I. 09 sein eigenes typisch syphilitisch erkranktes linkes 
Auge (XIX. Passage) in die Bauchhöhle in toto verpftanzt. 

Am 10. 2. 09 Laparatomie: das Auge war nicht mehr aufzufinden; in der Bauchhöhlen· 
flüssigkeit (schon vorher öfter mittels Kapillarpunktion untersucht) fanden sich niema.1s Spiro· 
chaeten. Nun wurde diesem Tier ein weiteres, von Kaninchen 201 stammendes luetisches Auge 
(XIX. Passage) implantiert. 

Nach weiteren 4 Tagen fand sich das Auge wieder, mit einer fibrinös·eitrigen Masse be· 
deckt, die zahlreiche Bakterien enthielt. Spirochaeten ließen sich am und im Auge nicht 
auffinden. 

5. Versuch: 

Einem Kaninchen wurde am 29. 1. 09 ein steriles Kollodiumsllckchen, welches ein 
größeres Stückchen einer typisch syphilitischen reichlich spirochaetenhaltigen Kaninchencornea 
(XIX. Passage) und ca. 0,2 ccm Bouillon enthielt, in die Bauchhöhle geschoben. 

Nach 15 Tagen wurde das Tier laparatomiert. Das Kollodiumsllckchen war zwischen den 
Dünndarmschlingen eingekapselt. Der Inhalt war steril geblieben, aber Spirochaeten 
waren nicht nachzuweisen. 

6. und 7. Versuch: 

In derselben Weise wurden noch zwei anderen Kaninchen spirochaetenhaltige Cornea· 
stückchen in Kollodiumsllckchen (das eine enthielt sterile Ascitesfiüssigkeit, das andere wieder 
Bouillon) in die Bauchhöhle einverleibt. 

Nach 8 Tagen wurde der Inhalt der Kollodiumsllckchen untersucht: es fanden sich 
keine Spirochaeten, wohl aber mehr oder weniger reichliche Bakterie", 
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II. Versuche, die Spirochaete pallida aus diesem Material (Kaninchencornea) 
außerhalb des tierischen Organismus zu züchten. 

Das typisch syphilitisch erkrankte Auge (starke Pericornealinjektion, diffuse Trübung 
und Gefällneubildung auf der oberen Hälfte der Cornea, XX. Passage) des Kaninchens 
Nr. 9 wurde am 3. 4. 09 enukleiert und mit Kochsalzlösung gut abgespült. Mittels 
einer sterilen Kapillare wurde dann die vordere Kammer punktiert. Im Kammer· 
wasser liellen sich zahlreiche Spirochaeten vom Typus der PaUida nach· 
weisen. Das Kammerwasser wurde teil. auf der Oberfläche schräg erstarrter Nähr· 
boden·Röhrchen ausgestrichen, teils mit der Impfnadel in die tieferen Schichten des 
Nährbodens verimpft. Es wurden in dieser Weise geimpft: 

4 Ascites.Agar.Nährböden (3 Tl. neutraler Agar und 1 Tl. Aecites) und 
3 Blut(Kaninchen).Nährböden (3 Tl. neutraler Agar und 1 Tl. frisches steriles·defibr. 
Kaninchenblut). 

Ferner wurde die Hornhaut abgetrennt und mit einem sterilen Messer von der 
Rück\Yand derselben Gewebe abgeschabt, das massenhaft außerordelldlich lange, typisch 
gewundene Spirochaetae pallidae enthielt. Die ganze erkrankte Hornhaut wurde dann 
in kleine Stückchen zerschnitten und diese teils in üblicher Weise auf andere Kaninchen 
intraokular verimpft (die Impfung ergab als XXI. Passage in 80% ein positives Resultat), 
teils in je 4 Ascites-Agar·Nährböden und in je 4 Blut·Nährböden wie oben in 
die Tiefe versenkt. Außerdem wurde das Geschabe von der Rückwand und einige 
Stückchen in 4 Röhrchen mit je 3 ccm Kammerwasser normaler Kaninchen, das 
in 2 Röhrchen steril aufgefangen und in 2 Röhrchen noch außerdem 1/2 Stunde gekocht 
worden war, gebracht. 

Von sämtlichen Nährböden waren etwa 2/S durch Bakterien verunreinigt. In 
diesen selbst und in den anderen zeigte sich selbst bei über vierwöchent­
licher Beobachtung weder makroskopisch noch mikroskopisch irgend ein 
Wachstum der Spirochaeten. Nach vier Wochen wurden die Stückchen selbst 
untersucht, aber keine Spirochaeten mehr an oder in ihnen gefunden. 

Ebenso wurde das typisch syphilitische Auge eines Kaninchens <++ Spiro­
chaeten, XXII. Passage) am 5. 7. 09 enukleiert und teils auf weitere Kaninchenaugen 
bezw. Hoden verimpft, teilweise zu Kulturen verwendet. Wir verwendeten dieses Auge 
sowie in der Folgezeit die von 5 weiteren Kaninchen mit typischer Impfkera­
titis (der XXII., XXIII. und XXIV. Passage) hauptsächlich dazu, die Angaben von 
Mühlens und Schereschewscki nachzuprüfen. 

Genau nach der Vorschrift von Schereschewski stellten wir uns zunichst eine 
größere Reihe von entsprechenden Nährböden her: 

Das Serum steril aufgefangenen Pferdeblutes wurde in sterile Zentrifugenglll8er abgelftllt 
nnd durch längeres Verweilen im Wll8llerbad oder im ThermOl!tat bei 60· bie zur gallertartigen 
Konsistenz gebracht. Nach dreitllgigem Stehen dee mit einem eterilen Kork veJ'llChIOlllenen 
Zentrifugenröhrchene bei 37· wurden dieee RöhrChen mit Impfmaterial beschickt. 

Die Impfung nahmen wir in der Weise vor, daß wir entweder kleine Stöckchen 
der erkrankten Cornea oder Geschabe von der Rückwand derselben in diesen Nähr­
boden mittsls einer Platinöse möglichst tief versenkten oder Stichkulturen mit dem 
spirochaetenbaltigen Kllmwerwasser anlegten. 
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Im ganzen haben wir bei diesen Versuchen in der eben geschilderten Weise 
30 Röhrchen beschickt. Wir haben nicht ein einziges Mal bei diesem Material, 
an dem stets vor Einbringen in das Nährmedium das Vorhandensein mehr oder 
weniger zahlreicher Spirochaeten durch Dunkelfelduntersuchung festgestellt worden 
war, irgend welche Spiroch aeten weder im Nähr boden selbst, noch an, bez w. 
in dem Impfmaterial selbst später auffinden, geschweige denn irgend 
welche Vermehrung oder gar eine Kultur wahrnehmen können. In den be­
impften Nährmedien fanden sich begreiflicher Weise bakterielle Verunreinigungen. Die 
Untersuchung der beschickten Röhrchen erfolgte nach 3, 5, 10, 14 und mehr Tagen. 

In ähnlicher Weise gingen wir vor bei Züchtungsversuchen mit dem von 
Mühlens für die Züchtung der Spirochaete dentium angegebenen Pferdeserumagar­
Nährboden: 

Halbgefüllte Agarröhrchen (Reaktion schwach alkalisch oder neutral) läßt man im Wasser­
bad etwa '/. Stunde lang kochen, um den Sauerstoff möglichst auszutreiben. In einem anderen 
Wasserbade hält man gleichzeitig Pferdeserum in Röhrchen etwa '/. Stunde lang bei 58-60°. 
Beide Flüssigkeiten werden dann schnell durch Zuleiten von kaltem Wasser auf 45 0 gebracht. 
Alsdann wird zu dem Agar Serum vorsichtig zugegospen, bis das Röhrchen "I. gefüllt ist (also 
etwa zu 2 Teilen Agar 1 Teil Serum). Nach Abkühlung auf etwa 40-42° wird der noch flüEsige 
Sernmagar beschickt. 

Wir haben nun in 15 dieser Röhrchen Stückehen syphilitischer, meist zahlreiche 
Spirochaeten enthaltender, möglichst steril entnommener Kaninchencornea gebracht; 
diese Stückchen waren teils vollkommen steril geblieben, teils hatten die ihnen an· 
haftenden Bakterien den Nährboden in der Umgebung getrübt und die Stückchen 
selbst vollkommen überwuchert. Diese Verunreinigungen bestanden meist in größeren 
Kokken oder kurzen dicken Stäbchen. Spiroehaeten waren meist an den Stückehen 
selbst nach ihrem Einbringen in das Kulturmedium nicht mehr nachweisbar. Nur 
ganz vereinzelt vermochten wir durch Ausquetschen eines solchen Impfstückchens nach 
einigen Tagen hin- und wieder eine unbewegliche, aber gut formerhaltene Spirochaete 
aufzufinden. 

B. Züchtungsversuche mit experimentell erzeugtem syphilitischen Kaninchenhoden. 
material oder mit Kaninchenprimäraffekten. 

Große Hoffnungen, eine Kultur der Spirochaete pallida auf künstlichen Nähr­
böden erzielen zu können, erweckten in uns die Resultate, die wir bei unserer tier­
experimentellen Forschung, insbesondere bei der Verimpfung menschlichen oder tierischen 
Materials in die Hoden von Kaninchen, erhalten hatten. Besaßen wir doch nun 
gewissermaßen eine Reinkultur in vivo, da sich in diesen Impfprodukten die Spiro­
ehaete pallida stets in ungeheuerer Anzahl lebhaft beweglich und ohne BeimischJng 
von Bakterien vorfand. 

Was nun die Anordnung unserer weiteren Versuche betraf, so wiederholten wir 
zunächst fast alle Versuche, die wir mit sypbilitischem Hornhautmaterial angestellt 
hatten. 

A. Innerhalb des Tierkörpers_ 

I. Drei erwachsenen Kaninchen und 10 möglichst jungen Kaninchen wurden teils syphi­
litische Hodenstückchen teils spirochaetenhaltiger Hodensl1-ft oder zerquetschtes und mit physio-
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logischer Kochsalzlösung emulgiertes Hodenmaterial mittels steriler Kapillaren in die Bauchhöhle 
eingeführt. Obwohl dieser Versuch bei den erwacheenen Tieren wiederholt augefl1hrt wurde, 
fanden wir doch niemals in der zu verschiedenen Zeiten entnommenen BauchhOhlenfltlesigkeit 
oder im strömenden Blut Spirochaeten. 

2. Drei erwachsenen Kaninchen wurden je ein Kollodiuml!lckchen, dBS sterilen Ascites 
und steril entnommene Stl1ckchen von Hodensyphilomen enthielt, in die Bauchhöhle eingeführt. 
Nach 8-10-14 Tagen entnommen, fanden sich in den Stückchen ganz vereinzelte unbewegliche 
Spirochaeten, dagegen maBlenhaft feine lebhaft bewegliche StlLbchen. 

B. Aullerhalb des Tierkörpers. 
Im ganzen haben wir zu diesen Zilchtungeversuchen etwa 15 Hodensyphilome verwendet 

und weit I1ber 500 Kulturen angelegt. Wir haben die gebrluchlichsten einfachen, wie die 
kompliziertesten und nur zu ep8ziellen Zwecken verwendbaren Nlhrböden beschickt, ohne 
Erfolg. Im folgenden seien die Nlhrboden aufgeführt, die wir, aerob wie anaerob, ge­
impft haben: 

1. Agar, neutral und schwach alkalisch; auch Endo- und Drigalski-Agar. 
2. Gelatine. 
S. Bouillon (1,5 Ofo). 
4. 1,5 % Bouillon + Organsaft. 
5. 10% Peptonwll8ller. 
6. 2% PeptonwBSser. 
7. Hodenbouillon (alls Kaninchenhoden und Rinderhoden). 
8. KalbefuBnährböden (zur Sulze gekochte und teilweise mit Agar versetzte Kalbsfüße). 
9. Pferdeserum nach Mühlens (s. oben). 

10. Schereschewskh Nährböden aus PferdeseruID (s. oben). 
11. Analoge Nährböden aue Rindereerum. 
12. 
13. 
14. 
15. 
16. 
17. 
18. 
19. 
20. 
21. 
22. 
28. 
24. 
25. 

" Kaninchenserum. 
Nlhrböden nach Dieudonne. 

" Bordet. (Blutagar.) 
" SegaI. 

" " Löffler. (Malachitgrl1nagar und Hammelserum erstarrt.) 
Glycerin-Serum. 
Reiner steriler Organsaft. 
Nicht erstarrtes, steriles Kaninchenserum. 
Flüssige Gelatine. 
Steriles gekochtes Schweinehirn. 
Sterile gekochte Kaninchenhoden. 

" Leber. 
" Leberstückchen (nicht gekocht). 

Hodenstl1ckchen 

In faet allen diesen NlhrbOden ließen eich die 8pirochaeten durch Abstreichen oder Au.­
quetechen der in dieselben versenkten Organstückchen auf Objektträgern lange Zeit, einige Male 
bis I1ber I,. Jahre lang, gut formerhalten, aber unbeweglich, nachweiaen. 

Wiederholt haben wir diese Stückchen aUIl den meillt steril gebliebenen NlLhrbOden herau­
genommen und teils in neue Nlhrböden versenkt, teils auf Kaninchen, und zwar in die Hoden 
verimpft, etet. aber ohne Erfolg. 

Einige Male schien es uns, als ob sich um dae Impfstückchen eine feine Wolke gebildet 
hlLtte. Hier fanden eich auch zablreiche unbewegliche Spirochaeten, doch lieB aich nicht mit 
Sicherheit ent.cheiden, ob diese Spirochaeten nicht von den Stückchen bei der Entnahme ab­
gestreift worden waren. 

Nur in einem Falle schien tateächlich eine Vermehrung in einem Ml1hleD88chen Pferde­
serumagar stattgefnnden zu haben. In einem geimpften derartigen NlLhrboden aeigte eich nlimlich 
nicht nur um dBS Stl1ckchen eine feine Wolke, sondern auch linge der Stichführung sah man 
eine feine Trübung. Nach den Angaben von Mtlhlenll wurde nun der Agar in Scheiben zer­
lIc4ni~ Il1ld da f&l1clen I!ich in ScheIben, die ca. 1 cnl oberhalb des ImpfatllckcheDs lagen, dieIIer 
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TrtIbung entsprecbend, vereinzelte gut formerhaltene Spirochaeten, deren Anzahl in den Scbeiben, 
die nlher dem Stückchen lagen, zunahm. Da diese Spirochaeten aber vollkommen unbeweglich 
und starr waren und da das Stückchen selbst massenhaft Spirochaeten enthalten hatte und 
noch enthielt, 80 glsuben wir, da1.l diese Spirochaeten dort wlhl1lnd der Verimpfung deponiert 
worden sind. 

Auch in diesem Falle hatte die Verimpfang dieses Stttckchen8 und dieser Scheiben auf 
andere NährbOden und auf 'fiere keinen Erfolg. 

Auf Grund dieser gewiß sehr zahlreichen und exakt ausgeführten 
Untersuohungen müssen wir leider erklären, daß uns eine Züohtung der 
Spiroohaete pallida mit tierisohem Material nioht gelungen ist. 

Wir haben diese Versuche nun in der Folgezeit immer wieder aufgenommen 
und teils allein teils noch mit Herrn Dr. Dold nooh eine große Anzahl von Kulturen 
anzulegen versuoht. Insbesondere haben wir nach dem von Noguchi, Sowade und 
Schereschewski angegebenen Verfahren mindestens je 40 Röhrchen mit massen· 
haft lebende Spirochaeten enthaltendem bakterien freien Hodenvirus -
mit meIl:sohlichem Material haben wir bisher keine weiteren Kulturversuohe angestellt 
- beschickt, aber stets ohne Erfolg. 

Vererbungsversuche. 

Bei unseren Versuchen über die Vererbung der Syphilis, deren wir eine große 
Zahl, und zwar ausschließlich mit Kaninchen, bisher angestellt haben, verfolgten wir 
das Prinzip, mögliohst die Verhältnisse experimentell nachzuahmen, die beim Zu· 
standekommen der menschlichen Syphilis vorliegen. Von diesem Gesichtspunkte aus, 
lassen sich diese Versuche folgendermaßen gruppieren: 

1. Paarung von Böcken, die lokal-syphilitische Erscheinungen (an den Genitali&n) 
aufweisen, mit gesunden Weibchen. 

2. Paarung von Weibchen mit lokal-syphilitischen Erscheinungen mit geflunden 
Böcken. 

3. Paarung allgemein-syphilitischer Böcke mit gesunden Weibchen. 
4. Paarung gesunder Böcke mit allgemein-syphilitischen Weibchen. 
5_ Paarung zweier Tiere, die allgemein-syphilitische Symptome aufweisen. 
6. Intravenöse Impfung trächtiger Tiere, um die Möglichkeit des übergangs 

der Spirochaete pallida durch die Plazenta hindurch in den foetalen Or­
ganismus zu prüfen. 

Diesen Versuchen stellten sich ungeahnte Schwierigkeiten in den Weg, die den 
größten Teil unserer bisherigen Versuche illusorisch maohten. 

Vor allem mußten wir bald die Erfahrung machen, daß Kaninchenböcke mit 
ausgesprochenen schweren syphilitischen Hodenerkrankungen augenscheinlich nicht 
mehr so zeugungsfreudig sind, wie gesunde Böcke. 

Bei schwereren Erkrankungen dieser Art scheint sogar die Zeugungskraft erloschen 
zu sein, denn, wie wir wiederholt beobachteten, blieben Weibchen, obwohl sie lange 
Zeit bei derartig erkrankten Böcken gesessen haben und von diesen wiederholt ange­
nommen worden waren, steril. Das gleiche scheint bei schwerer allgemein erkrankten 
Tieren der Fall zu. sein, denn wir beobachteten hier nur äußerst selten Trächtigkeit. 
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Weiterhin baben dann Kanincbenmütter blufig die Gewohnheit, Ihre Jungen 
gleich oder kurz nach der Geburt aufzufressen. Wiederholt fanden wir gerade bei 
wichtigen Versuchen nach erfolgter Geburt die Jungen am anderen Morgen bis auf 
kleine Reste aufgefressen. Wahrscheinlich fressen die Alten auch die Produkte even­
tuell erfolgter Fehlgeburten auf. Sehr häufig ko~nten wir z. B. bei im Versuch be­
findlichen Kaninchen eine schon fortgeschrittene Schwangerschaft feststellen. Bald 
darauf sahen wir, daß das trächtige Tier unruhig im Käfig hin und her lief, sich 
Büschel Haare ausriß und ein .Nest" baute. Dies ist bei Kaninchen ein sicheres 
Zeichen, daß die Cieburt unmittelbar bevorsteht. Nach einigen Tagen stellten 
wir wiederum fest, daß das Tier nicht mehr trächtig war, ohne daß wir 
Foeten oder Reste derselben - trotz eifrigsten Nachsuchens - im Käfig 
vorfinden konnten. Aus derartigen Vorgängen kann unserer Meinung nach mit 
Sicherheit geschlossen werden, daß hier eine vorzeitige Unterbrechung der Schwanger­
schaft, also ein Abort stattgefunden hatte. Sowade hat übrigens in einem Falle 
tatsächlich auch Foeten gefunden. Bei uns war das bisher niemals der Fall, trotzdem 
aber glauben wir, daß bei syphilitisch erkrankten Tieren ähnlich wie beim 
Menschen Aborte vorkommen können. 

Im folgenden wollen wir nur diejenigen Versuche anführen, die abschließende 
Ergebnisse gezeitigt haben. 

ad 1) Paarungsversuche von gesunden Weibchen mit Böcken, die lokal-ayphi­
litil!che Erkrankungen aufweisen. 

L Augenerkrankunge~ 

Kaninchenbock 182, der am 22. 8. 08 mit ViruB der XVIII. Passage in beide Augen 
geimpft worden war und am 27. 10. 08 eine stlrke linkueitige Kers­
tis epecifica aufwies, wurde am 80. 10. 08 zu zwei gesunden Weib­
c h engesetzt. 

15.11.08 beide Weibchen sind schwanger. 
10. 12. 08 du eine hatte ß gesunde Junge geboren, am 
15. 12.08 warf auch du andere 4 geBunde Junge. 

Die Jungen, bis zum 15. 4. 09 beobachtet, zeigten keinerlei 
syphilitische Erkrankungen und blieben geBund uud krllftig. 

11. Hodenerkrankungen. 

Kaninchenbock 189 wurde am 8. 11. 09 in den linken Hoden geimpft. 
6. 1. 09 linksseitiger typischer Primäraffekt zu 2 gesunden Weibchen geeetzt. 

10. 2. 09. Du eine Tier warf drei gesullde Junge; das andere war niebt trächtig. 
15. ß. 09-5. 6. 09. Die 8 jungen Kaninchen leben und sind gesund. 

Kaninchen 200 wurde am 16. 3. 10 in heide Hoden mit Virus von Kan. 195 geimpft. 
26. 4. 10 waren heide Hoden typillCh erkrankt (diff. Orchititl); 

9. 5. 10 intensive Hodenerkrankung mit typischen beiderseitigen Drf1Ben. Zu nor· 
malem Weibchen 221 gesetzt. 

19. 6. 10. Trotz wiederholt beobachteten Bespringena I8i.tens dea BocImII wird du 
Weibchen nicbt gravid. Daher heute 2 DeUe Weibchen zugesetzt. 

29. 6. 10. BodenelllCheinungen fut ganz geachwundell; Weibchen nicht trachtig. 
80. 6. 10. 1 Weibchen gestorben, nicht trächtig. 
17. 7.' 10. Tier gebeiltj Weibchen Dicht trlchtlg. 
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Kaninchen 289, Im 80. 4. 10 in beide Hoden geimpft, am 9. 6. 10 beiderseits sehr stark 
spezifisch erkrankt (Primäraffekte und dill. Orchitis), erhält 2 normale 
Weibchen zugesetzt. 

20. 6. 10. Weibchen nicht trächtig. 
15. 7. 10. Weibchen nicht trächtig; neues Weibchen zugesetzt. Lebhafte Geschlechts· 

betätigung des Bockes. 
10. 9. 10. Auch dieses Weibchen war nicht schwanger. 

Kaninchen 449 mit HodenmateriaI von Kaninchen 400 am 11. 9. 10 in beide Hoden 
geimpft. 

28.10.10 sehr starke beiderseitige Orchitis und Periorchitis, normales Weibchen 
zugesetzt. 

19. 11. 10 beiderseits starke Orchitis und Periorchitis und typische Drllsenschwellung. 
Weibchen deutlich schwanger. 

25.11.10. Tier gestorben. Weibchen nicht mehr schwanger; keine Foeten 
gefunden. 

Kaninchen 450, wie vorher geimpft; am 28. 10. beiderseits starke typische Orchitis und 
Periorchitis. Normales Weibchen zugesetzt. 

20.12.10. Weibchen hochgradig schwanger; Hodenerscheinungen im Abheilen. 
26.12.10. Weibchen nicht mehr gravid. Keine Foeten gefunden und kein 

Nesterbauen beobachtet. 

Kaninchen 768, das am 11. 3. 11 in beide Hoden geimpft worden war, war am 15. 5. 11 an 
einer leichten . linksseitigen Orchitis und an einer starken rechtsseitigen 
Periorchitis ci~cumscripta erkrankt. Es wurden diesem Tiere zwei nor· 
male Weibchen Nr.808 und 809 'zugesetzt. 

24. 5. 11 war das eine Weibchen, 809 schwanger; am 
9. 5. 11 hatte es 8 gesunde Junge ge boren. 

30. 6. 11 wurden 2 derselben mit je 1 "-cm Hodenaufschwemmung intrakardial 
geimpft. Das eine bliab ungeimpft. 

10. 7. 11. Das nicht geimpfte ist gestorben. Sektion o. B. 
27. 7. 11. Auch das eine der beiden geimpftsn starb. 
18. 8. 11. Das andere geimpfte Tier zeigt heute typischen Nasen· und einen 

Schwanztumor; außerdem ist es sehr abgemagert. 

Kaninchen 769 war am 15.3. 11 in die Vorhaut und in beide Hoden geimpft worden. 
Am 13. 4. 11 fand sich auf der Vorhaut an der Impfstelle ein kleines derbes, etwa 

linsengroJles, nicht ulzeriertes spirochaetenhaltiges Knötchen. Es wurde 
ein gesundes Wei bchen zugesetzt. 

2.5. 11. ca. fünfpfenniggroJler Primäraffekt an der Vorhaut <+ Sp.), starke 
beiderseitige Orchitis und Periorchitis specifica <+ Sp.), Weibchen 
schwanger. Vulva des Weibchens normal. 

13. 5. 11. Tier sieht sehr elend aus; Weibchen hochgradig schwanger. Baut 
ein Nest. 

29.5. 11. Weibchen nicht mehr schwanger. Foeten wurden keine gefun. 
den. Vulva niemals irgend wie erkrankt. 

Kaninchen 770 wie vorher geimpft. Am 2. 5. 11 ca. haselnuJlgroJles Knötchen auf 
der Vorhaut C+Sp.), beiderseits diff. Orchitis und cirkumskripte 
Periorchitis C+ Sp.). Normales Weibchen zugesetzt. 

Das Weibchen wurde nicht trächtig und erkrankte auch nicht 
an der Scheide. 

Kaninchen 771 am seI ben Tage wie vorher mit demselben Virus in den linken Hoden geimpft. 
2. 5. 11. Linksseitige starke diffuse Orchitis; normales Weibchen zuge· 

setzt. 
24. 5. 11. Am linken Hoden nur noch ganz geringer Rest der Orchitis. Weibchen 

hochschwanger; baut ein Nest. 
9. 6. 11. Hoden o. B. Weibchen nicht mehr trlchtig; Foeten wurden nicht 

gefunden. 
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Kaninchen 778 wurde am 15. 8. 11 mit demselben Virus in die Vorhaut und in beide 
Hoden geimpft. 

2. 5. 11. Mächtige beiderseitige diffuse Orchitis und Periorchitis (+ Sp.). 
PrimäraffektlLhnliches Knötchen auf der Vorhaut (+ 8p.). 2 ge­
sunde Weibchen (811 und 812) zugesetzt. 

24.5.11. Weibchen 811 und 812 hochschwanger, beide bauen Nester. 
2. 6. 11. Kaninchen 811 nicht mehr IIchwanger; es wurde kein FoetuB bemerkt. 

Kan. 812 hat anscheinend gesundes Junges geworfen, aber dasselbe in der Nacht auf­
gefressen. 

ad 2) Paarung gesunder Böcke mit Weibchen, die lokal-syphilitische Erkran­
kungen aufweisen. 

Kaninchen 487 unter den linken Augenbogen mit spirochaetenhaltiger Emulsion am 
28. 9. 10 geimpft. 

15.12.10. Starker typischer Primäraffekt an der Impfstelle (+ Sp.); normaler 
Bock zugesetzt. 

20. 1. 11. Kaninchen hat 6 normale Junge geworfen. 
1. 2. 11-15. 4. 11. 2 Junge sind gestorben, die anderen zeigen keinerlei syphili­

tische oder syphilisverdächtige Erscheinungen. 
Kaninchen 787 wurde am 28. 8. 11 mit Stückchen eines Hodensyphi10ms in die linke 

Vaginal wand geimpft. 
27. 6. 11. Kleines papulo-ulzeröses tYPlsches Knötchen an der Impfstelle 

(+ 8pir.) 
Es werden 8 no.rmale Böcke zu diesem Tier gesetzt. 

80. 7. 11 wirft das Tier 4 gesunde Junge, die sämtlich am Leben bleiben und nie­
mals in der Folgezeit irgend welche syphilitische Symptome aufweisen. 

Keiner der drei Böcke hat sich am Penis syphilitisch infi1.iert, obwohl das 
Weibchen doch syphilitische Manifestationen an der Vagina hatte. 

Kaninchen weibchen Nr. 8, am 15. 2. 09 in beide Augen mit Virus der XX. Passage ge­
impft und am 28. 4. 09 beiderseits außerordentlich schwer spezi­
fisch erkrankt, wurde von einem normalen Bock gedeckt. Es warf 
am 9. 6. 09, zu einer Zeit, wo die krankhaften Augenerscheinungen beider­
seite fast gänzlich abgeheilt waren, 4 gesunde Junge, die auch in der 
Folgezeit völlig gesund blieben. 

Kaninchen 65 wurde am 29. 6. 09 mit Virus der XXII. Passage in beide Augen geimpft. 
Am 6. 8. 09, also nach 5 Wochen zeigte das Tier eine starke beiderseitige Kera­

titis syphilitica. 
Am 9. 8_ 09 warf das Tier sie ben gesunde Junge. Die Konzeption muß also 

ca. 8-10 Tage nach der Impfung erfolgt sein. Trotzdem das Tier beson­
ders während der zweiten Hälfte seiner 8ch wangerschaft 
schwere syphilitische Erscheinungen an den Augen aufwies, 
hat es doch gesunde und lebensfähige Junge geboren. 

Kaninchen Nr. 64, das ebenfalls am 29. 6. 09 in beide Augen mit Virus der XXII. Passage 
geimpft worden war, gebar am 27. 7. 09 7 gesunde Junge. Eine 
Haftung des syphilitischen Virus war zu dieser Zeit noch 
nich t nach weisbar. Erst am 4. 9. 09 trat links, später auch rechts eine 
starke spezifische Erkrankung auf. 

Diese Jungen wurden übrigens intrakardial mit luetischem Virus geimpft 
und ergaben teilweise ein positives Impfresultat. 

ad 3) konnten wir keine geeigneten Tiere bisher erhalten. 

ad 4) Paarung gesunder Böcke mit allgemein-syphilitischen Wei bchen. 

Kaninchen 657 war am 20. 1. 11 als junges Kaninchen in beide inneren Ohren und unter 
beiden Augenbrauen mittels einer Pravazspritze mit spirochaetenreicher Hoden­
emulsion geimpft worden. 
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Am 10. 3. 11 fand sich links an der Stirne eine kleine typische spirochaeten­
haltlge Papel. 

1. 4. 11. Normaler Bock zugesetzt. 
18.4. 11. An beiden oberen Augenbögen starke, etwa zehnpfenniggroße 

Primäraffekte: typisches papulöses Syphilid an der linken Ohr­
wurzel. 

2. 5. 11. Erscheinungen bedeutend verstärkt, außerdem noch syphilitische 
Periorchitis. Hochsch wanger. 

13. 5. 11. 4 gesunde Junge geboren. 
24. 5. 11. Jungen gesund, sonst status idem. 
9. 6. 11. Erscheinungen schwinden spontan; Junge dauernd völlig gesund. 

Kaninchen 654 war während der Schwangerschaft am 15_ 2. 11 intravenös geimpft 
worden und schwer allgemeinsyphilitisch erkrankt. Eines der aUs dieser 
Schwangerschaft stammenden Jungen (807) erkrankte später allgemein 
syphilitisch. 

Am 4. 5. 11, zu einer Zeit, wo alle syphilitischen Erscheinungen abgeheilt 
waren, erhielt es einen normalen Bock zugesetzt. 

Am 9. 6. 11 war dieses Tier hochgradig schwanger. 
Am 16. 6. hatte es 4 gesun de Junge ge boren. 
26. 6. 11. 4 Junge und Mutter normal. 
Am 30. 6. 11 wurden 2 dieser jungen Tiere mit 1 ccm syphilitischem ViI'us intrakardial 

geimpft und zwar Nr. 911 und 912; die beiden anderen wurden nicht 
geimpft. 

5. B. 11. Sämtliche Tiere zeigen keinerlei syphilitische Erkrankungen_ 
Zu bemerken ist, daß von 4 normalen, gleichalterigen Tieren, die zur 

Kontrolle') gleichzeitig mit dem gleichen Virus geimpft worden waren, 
drei, nämlich 908,909 und 906, zur gleichen Zeit einen beginnenden 
Nasentumor aufwiesen. Ob hieraus auf eine gewisse Immunität 
dieser von einer syphilitischen Mutter geborenen Jungen der Syphilis gegen­
über geschlossen werden kann, müssen erst weitere Versuche klären_ 

Kaninchen 624 hatte am 21. 12. 10 5 ccm und am 4. 1. 11 10 ccm einer spirochaeten­
haitigen Hodenaufschwemmung intravenös erhalten. Am 24. 2. 11 war es 
an einer typischen syphilitischen Keratitis erkrankt, die bald spon­
tan abheilte. 

Am 13.4. 11 starkes Rezidiv und typischer Schwanztumor. 
An der Vagina zwei papulo-ulzeröse Gesch würe. Normaler Bock 
zugesetzt. Der Penis dieses Bockes war mit Sandpapier abgerieben worden, 
wodurch er stark erodiert war. Die Borken von den Ulzerationen waren 
abgelöst worden, so daß diese stark sezernierten (+ Sp.). 

Dieses Weibchen wurde anscheinend niemals trächtig; der Bock infizierte 
sich trotz beobachteten starken sexuellen Verkehrs nicht. 

Kaninchen 625, das wie vorher zu gleicher Zeit infiziert worden war und an ähnlichen 
Erscheinungen erkrankte, hatte ebenfalls am 13. 4. 11 einen normalen 
Bock erhalten. Am 9. 5. 11 war das Tier deutlich gravid_ Am 
28. 5. 11 war das Tier nicht mehr gravid; im Käfig fanden sich viele Haare 
und andere Anzeichen eines "Nesterbaues" ; Foeten dagegen wurden nicht 
gefunden. 

Kaninchen 627, das am selben Tage mit der gleichen Menge Virus geimpft worden war, 
aber niemals irgendwelche syphilitische Erscheinungen zeigte, warf am 
8. 5. 11, von einem normalen Bock gedeckt, 3 gesunde Junge. 8 Tage 
nach der Geburt wurde eines dieser Tiere mit 1 ccm Hodenemulsion intra­
kardial gespritzt. Während die bei den anderen, nicht gespritzten, dauernd 
gesund blieben, erkrankte das geimpfte am 23. 6. 11 an einem typischen 
Nasentumor, Schwanztumor und syphilitischer Keratitis. 

!) Gelten gleichzeitig als Kontrolle f1lr Kau. 901, 902, 1:108, 904, 905 und 906, sowie für 913. 

13 
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ad 5) Paarungsversuche von syphilitischen Weibchen und syphilitischen 
BOcken. 

Kaninchenweibchen Nr. 177, am 112. 8. 08 in beide Augen mit Virus der XVIn. Passage 
geimpft, erkrankte am 16. 11. 08 an einer typischen linksseitigen 
eyphilitischen Keratitis. 

Am 9. 1. 09 war die Trübung vollkommen geschwunden. 
Am 11. 2. 09 starkes Rezidiv an diesem Auge. 
15. 3. 09 noch leichte diffuse Trübung. Kan. 168 hinzugesetzt, das am selben 

Tage in beide Augen geimpft und in der Folgezeit wie der hol t typ i s c h 
an den Augen erkrankt war. 

28. 4. 09. Kaninchen 177 nur noch ganz feine hauchformige Trübung; hat 2 gesunde 
Junge geworfen. 

Kan. 168 zeigt schwere syphilitische Augenerkrankungen. 
21. 5. 09. Junge vollkommen gesund; 
5. 6.-5. 7. 09. Junge völlig normal, zeigen keinerlei syphilitische Er· 

scheinungen. 
Kaninchen 436, am 28. 9. 10 in beide oberen Augenbogen geimpft. 

12.10.10. Rechte an der Impfstelle zwei kleine derbe Infiltrate, die massenhaft 
Bpirochaeten enthalten. 

4. 2. 11. Infiltrate noch schwach vorhanden, zu Kaninchen 129 zugesetzt. Dieses 
Tier war am 8. 11. 10 mit 2 ecm spirochaetenhaltiger Aufschwemmung von 
Kaninchenhoden Nr. 111 intravenös geimpft worden und wies am 4. 1. 10 
an beiden Hoden typische Primäraffekte auf. 

Am 4. 2. 11 fand eich am linken Boden noch ein Primäraffekt, am rechten waren 
2 kleine periorchitische Bch wielen. 

13. 4. 11. Kaninchen war niemals schwanger geworden, zeigte heute eine 
beiderseitige typische Keratitis specifica. Neuer, normaler 
Bock zugesetzt. 

2. 6. 11. Weibchen gesund, aber nicht schwanger. Wieder neuer Bock zugesetzt. 
10. 7. 11. Weibchen o. B.; nicht trächtig. 

Kaninchen 1121 erhielt am 3. 3. 10 5 ccm Bodenaufschwemmung intravenös, desgleichen 
am 8. 3. 10 und am 14. 3. 10. 

13. 4. 10. 
27. 5. 10 

8. 6. 10. 

Leichte spezifische Keratitis sinietra. 
erhält das Tier, das bisher immer allein gesessen war, Kaninchen 2il6 zu­
gesetzt. Dieses Kaninchen war am 8. 4. 10 in beide Hoden geimpft worden 
und war jetzt an einer starken linksseitigen Orchitis diffusa syphi­
litica erkrankt. Gleichzeitig wurde diesem Tier noch ein normales Weibchen 
zugegeben. 
Das normale Weibchen ist in der Nacht gestorben; es hatte 7 Foeten, 
von denen 3 getötet und eingelegt wurden. verschiedene Organe nach 
Levaditi versilbert, enthielten keine Spirocbaeten. 

Das andere Weibchen wurde nicht trlehtig. 

Von den zahlreichen anderen Vererbungsversuchen, die wir bisher angestellt 
haben, sind nur die eben mitgeteilten einigermaßen verwertbar. Aus ihnen geht her­
vor, daß sog. »lokal" -syphilitische Böcke mit normalen Weibchen gesunde 
Junge erzeugen können, die dauernd gesund bleiben und mit Erfolg mit 
syphilitischem Material geimpf~ werden können. Das gleiche kann ein­

treten, wenn sich lokal- oder allgemein-syphilitische Weibchen mit normalen 
Böcken paaren. In einem Falle erzeugten sogar lokal-syphilitische Eltern 
vollkommen gesunde Junge. Ob bei derartig erkrankten Tieren auch Aborte 
vorkommen, vermochten wir nicht endgültig zu entscheiden. Indessen hat es nach 
unseren Beobachtungen den Anschein, als ob dies doch, besonders bei aUge-
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mein-syphilitischen Kaninchen vorkommen könnte. Wir haben gerade nach 
dieser Richtung hin unsere Versuche fortgesetzt und legen nun den Muttertieren, so­
bald sie hochtragend sind, einen Beißkorb um, wodurch wir ziemlich sicher verhindern 
können, daß diese ihre Jungen auffressen. Die Resultate dieser neuen Versuche sind 
aber noch nicht eindeutig genug, um mitgeteilt werden zu können. Wie wir schon 
berichtet haben, versuchten wir auch durch Kohabitation bei verschiedenen Tieren, 
die manifestluetische Erscheinungen an den Genitalien hatten, eine übertragung, 
bezw. eine Vererbung der Syphilis zu erzielen, die auf diese Weise dem natür­
lichenZustandekommen derselben am ähnlichsten hätte sein müssen. Leider 
schlugen alle diese Versuche bisher fehl. 

In der einschlägigen Literatur liegen nur sehr wenige Beobachtungen über 
experimentelle Erb syphilis vor. Wiman will einen Fall gesehen haben, in welchem 
ein junges Kaninchen, das von einer an einer syphilitischen Keratitis erkrankten 
Mutter stammte, später ebenfalls spontan eine luetische Keratitis aufwies. Bertarelli 
will einmal Immunität eines von einer syphilitischen Mutter stammenden anscheinend 
gesunden Jungen beobachtet haben. 

Umfassendere Studien hat Lombardo angestellt; er kommt zu folgenden 
Schlüssen, die unsere Resultate teilweise bestätigen, teilweise sich aber nicht mit ihnen 
decken. "Die Keratitis beim Kaninchen und die Hautsyphilis beim Männchen 
scheinen die Fruchtbarkeit und Gravidität nicht zu beeinflussen; die von diesen 
syphilitischen Kaninchen geworfenen Jungen sterben häufig jung und die, die 
weiter leben, zeigen eine größere Resistenz gegen die Inokulation von Syphilis als die 
normalen Kaninchen; sind sie geschlechtsreif geworden, erzeugen sie gewöhnlich Junge, 
bei denen sich dieselben Fakta wiederholen" (nach Referat in der Unnaschen Wochen· 
schrift). Lom b ardo betont, daß man unter den jetzigen experimentellen Bedingungen 
über kein Faktum berichten könne, das sicher auf hereditäre Syphilis zurückgeführt 
werden könne. 

Versuche über die Permeabilität der Plazenta für die Syphilisspirochaete. 

Um die Möglichkeit eines übergangs der Spirochaeta pallida durch die normale 
Plazenta hindurch in den Foetus zu eruieren, haben wir folgende Versuche angestellt: 

Am 20. 1. 1911 erhielten drei schwangere Kaninchen (Nr. 653, 654 und 655) je 10 ccm 
einer Hodenemulsion (von Kan. 558) intravenös injiziert. 

Am 15. 2. 11 warf Kaninchen 654 4 gesunde Junge, desgleichen am 19. 2. 11 Kaninchen 
655 2 gesunde und ein totes. Die Muttertiere zeigten keinerlei syphi­
litische Manifestationen. 

Am 15. 3. 11 erhielten drei der Jungen von 654 je 1 ccm Hodenemulsion intrakardial; 
desgleichen 1 Kaninchen von Mutter 655 und zwei normale gleichalterige 
Junge als Kontrolle je 1 ccm. 

Am 27. 3. 11 starb Kaninchen 653. Sektion scbwere Peritonitis. 
2. 7. 11. Das nicht nachgeimpfte Kaninchen von Mutter 655 weist einen 

typischen syphilitischen Nasentumor C+ + Spir.) auf, während 
das nicht geimpfte von Mutter 654 gesund ist. 2 der geimpften von 
Mutter 655 sind gestorben, ohne irgendwelche syphilitische Erscheinungen 
zu bieten. Das andere geimpfte von dieser Mutter, sowie das geimpfte von 
655 und die beiden Kontrollen sind normal. 

13* 
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18. 5. 11. Das nicht geimpfts Kaninchen von 656 hat elnBD mlchtigm Naeentumor 
und einen beginnenden typischen Schwan.tumor. Das nicht ge­
impfte von 664 zeigt keinerlei ErIIcheinllllgen. Die beiden geimpften Tiere 
beider Mtltter, lowie einea der' KontrollBD haben einen deutlichen 
Naaentum or. 

17. 6. 11. Das nicht geimpfte, aber erkrankte Junge vcn 655 lat heute gestorben (er· 
&tickt durch Hinelnwuchem von 'fumormusen in die Ohoanen). Dae 
nichtgeimpfte von 6M ist normal und bleibt es auch (beobachtet bill 
20. 8. 11~ 

Am 80. 4. 11 erhielt ein Ichwangerel Kaninchen Nr. 296 10 ccm Bodenaufachwemmung 
iutraven08. 

Am 19. 6. 11 warf dieaea Tier 8 anacheinend vollig gesunde Junge. Eines dieser Tiere 
wurde getotet uud die inneren Organe auf Spirochaeten (LevadltiflLrbung) 
untersucht. Es wurden keine Spirochaeten gefunden. 

26. 5. 11. Die beiden anderen ;rungen sind in dieser Nacht gestorben. In ihren Inneren 
Organen fanden sich keine Spirochaeten. 

Am 11. 6. 11 'wurde dieser Versuch an einem anderen schwangeren Kaninchen 
Nr. 848 wiederholt. Es warf am 10. 7. 11 4 gesunde Junge, die aber im 
Laufe der nlLchaten 8 Tage Bchon starben. 

Wir haben nun noch weiter etwa 7 schwangere Kaninchen in dieser WeiBe ge· 
impft, aber niemals von diesen Tieren lebende Junge erhalten. Entweder die Foeten 
starben ab, oder aber es abortierten die Mütter und frallen die Früchte auf. Wir 
haben deshalb diese Versuche in Straßburg in der WeiBe wieder aufgenommen, dall 
wir kurze Zeit nach der Einspritzung das Muttertier töteten, die inneren Organe der 
Foeten, Leber und Milz zu einem Brei verrieben und in die Hoden normaler Kaninchen 
verimpften. Wir wollten auf diese Weise außerdem feststellen, nach welcher Zeit 
die Spirochaeten die Plazenta durchdringen und in die inneren Organe 
der Foeten gelangen. 

Diese Versuche sind folgende: 
Am 2. 2. 12 erhielten 2 schwangere Kaninchen Nr. 816 und 817 10 ccm einer .tark 

spirochaetenhaltigen Hodenauflchwemmung intravenOS injiziert. Du eine 
Kaninchen, 816 starb unmittelbar, d. h. etwa 5 Minuten nach der Injektion 
unter Erscheinungen, die ftIr eine organtoxische Wirkung dee eingefO.hrten 
Materials aprachen. 

Du Kaninchen wurde sofort Iaparatomiert. Die CL htlbnereigroßen Foeten, 
7 an der Zahl, wurden aus den Eihauthüllen gelOat und ihre Milz und 
Leber mit etWB8 KochsalzlOsung unter aseptischen Kautelen zu einem Brei 
zerquetecht und zerrührt. Von diesem Brei erhielten drei Kaninchen, 
Nr. 321, 322 und 828 je 2 ccm in beide Hoden. Gleichzeitig wurden in der 
gleichen Weiae mit einem Ihnlichen, aus den Plazenten der 7 Foeten 
hergestellten Brei drei weitere Kaninchen, Nr. 824, 826 uud 826 geimpft. 

19. 4. 12. Kan. in 7 iIIt nicht mehr achwanger ; Foeteu wurden nicht gefunden (sind 
wahrscheinlich aufgefressen worden~ 

9. 8. 12. Kaninchen Nr. 821 o. B. 
Nr. 822 o. B. 
Nr. 828 beginnende diffuae Orchitis (+ + Spir.~ 
Nr. 824 linkneitige starke diffuse Orchitis und cirkam· 

skripte Periorchitis syphilitica (+ + Spir.~ 
Nr. 826 o. B. 
Nr. 826 t. 

15. 4. 12. Kaninchen Nr. 825 beideraeits typiache Prlmliaffekte an der 
EinstichateUe. 
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Aus diesen Versuchen. geht hervor, daß die Spiroohaete pallida in, den 
Blutkreislauf eingeführt, bereits nach 5 Minuten durch die ansoheinend 
gesunde Plazenta ~indurch in den foetalen Organismus gelangen kann. 

Durch nachfolgenden, Versuch, bei dem die foetalen Organe eines am 18. 3. 12 
mit 6 ocm Spirochaetenemulsion intravenös gespritzten schwangeren Kaninchens 
(Nr. 434) 24 Stunden später - die Foeten waren nur etwa 7 cm lang und wurden 
unter allen Kautelen aus dem Eihautsack und von der Plazenta getrennt - in gleicher 
Weise in die Hoden von 2 normalen Kaninchen (Nr. 464 und 466) verimpft worden 
waren, wurde der erste Versuch bestätigt. Am 28. 6. 12 fand sich nämlich bei dem 
eiBen, dem überlebenden der beiden geimpften Tiere, Nr. 466 und 467, eine typische 
cirkumskripte Orchitis im linken Hoden mit zahlreichen lebenden Pallidae. 

Resumieren wir noch einmal kurz, so konnten wir bei einem Kaninchen, 
das während der Gravidität lebende virulente Spirochaeten intravenös 
eingeführt erhalten hatte, beobachten, daß eines seiner Jungen ca. 2 Monate 
nach der Geburt etwa gleichzeitig mit der Mutter allgemein syphilitisch 
erkrankte. Es muß also gleichzeitig mit dem Muttertier auch der Foetus 
infiziert worden, bezw. das Virus durch die Plazenta in denselberl gelangt 
sein. Daß dies, und zwar relativ rasoh. möglich ist, bewiesen einschlägige 
Versuohe. 

Aus der Literatur sind hier ähnliche Beobachtungen und Erfahrungen zu er­
wähnen, die Natan-Larrier mit Rekurrenzspirillen machten. Die Autoren konnten 
feststellen, daß in etwa 80% die Obermeierschen sowie die Duttonschen Spirillen 
von der Mutter auf den Foetus übergehen können. Sie fanden ferner, daß, wenn 
die Infektion der Mutter zu Beginn der Schwangerschaft stattfindet. die foetale Infektion 
stärker ist, als wenn die Mutter gegen Ende der Schwangerschaft, bezw. in der zweiten 
Hälfte derselben infiziert wird. Für den Durchtritt der Spirillen ist es nicht nötig, 
daß die Plazenta irgendwie lädiert ist. Die Spirillen sind imstande. die ektodermalen 
Elemente der Plazenta zu durchdringen und die Endothelien der foetalen Kapillaren 
zu erreichen. 

Versuche mit HOhnerspirochaeten. 

I. 

Obertragungsversuche VOn Hühnerspirochaeten auf den Hoden von 
Kaninchen. 

Unsere ersten Versuche mit der Hühnerspirillose waren die. eine Haftung der­
selben im Kaninchenhoden analog der Ergebnisse derartiger Impfungen mit der Spiro­
chaeta paIlida zu versuchen. 

Anfang Februar 1909 wurde eine Reihe von Kaninchen mit ca. 1 com stark 
spirochaetenhaItigen Blutes in beide Hoden geimpft. 

Wir haben jedoch weder lokale Veränderungen an der Impfstelle noch auch 
Spirochaeten im mute bei diesen Tieren beobachten können. 
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n. 
Immunisierungs·Versuche mit Hühnerspirochaeten gegen Syphilis. 

Wir haben weiterhin Kaninchen mit Hühnerspirillen vorbehandelt. 
Bei der nahen Verwandtschaft dieser Parasiten schienen uns solche Versuche 

zum Zwecke evtl. Immunisierung gerechtfertigt. 
Am 3. 1. 11 erhielten 6 Kaninchen (Nr. 630-635) 10 ccm massenhaft Hühner­

spirillen enthaltendes Blut unter die Rückenhaut eingespritzt. Desgleichen am 13. 1. 11. 
Am 20. 1. 11 wurden sämtliche Kaninchen in beide Hoden mit VirWl von 

Kan. 558 geimpft. 
Kan. 631, 32, 33 und 34 starben im Laufe der nächsten 8-10 Tage. Kan. 635 

starb am 10. 2. 12, ohne irgendeine Erkrankung aufzuweisen. 
Bei Kan. 630 fand sich am 26. 2. 11 beiderseits eine beginnende Orchitis 

diffuaa mit zahlreichen lebenden Pallidae. Die Erkrankung nahm in der Folgezeit 
immer mehr zu, bezw. zeigte einen ganz typischen Verlauf. 

Aus diesem Versuch ergibt sich einwandsfrei, daß eine Vorbehandlung nor­
maler Kaninchen mit größeren Mengen spirillenhaitigen Hühnerblutes 
diese nicht gegen eine Infektion mit der Spirochaeta pallida schützt (s. hier 
übrigens auch die zahlreichen Versuche, die der eine von uns, Uhlenhuth, mit 
Weidanz nach dieser Richtung hin angestellt hat). 

In umgekehrter Weise haben wir am 20. 1. 11 mehrere (5 Hühner) mit 5 ccm 
spirochaetenhaltiger syphilitischer Hodenaufschwemmung subkutan vorbe­
handeI t und diese Injektion 8 Tage später wiederholt. 

Am 5. 2. 11 wurden diese Tiere mit Hühnerspirilloseblut infiziert. Sämtliche 
Hühner erkrankten an Spirillose und zwar genau ebenso sch,nell und schwer 
wie zwei, nicht vorbehandelte Kontrollhühner. 

Am 23. 2. 11 hatten 2 Hühner 21/2 ccm Hodenemulsion intravenös und 5 ccm 
subkutan erhalten. 

Auch diese Tiere erkrankten, 8 Tage später mit Hühnerspirillose infiziert, in 
typischer Weise. 

Wir haben auch einige Schutz- und Heilversuche mit Serum von Hühnern, 
die die Hühnerspirillose überstanden hatten, angestellt. Diese Hühner hatten 
außerdem noch in 7tägigen Intervallen 4mal je 10 ccm Hühnerspirilloseblut subkutan 
injiziert erhalten. 

Dieses Serum vermochte Kaninchen weder gegen eine Infektion mit 
syphilitischem Hodenmaterial zu schützen - die betreffenden Kaninchen hatten 
5mal je 4 ccm Serum subkutan unter die Rückenhaut erhalten - noch auch schon 
bestehende syphilitische Produkte irgendwie therapeutisch zu beein­
flussen. 

In analoger Weise haben wir des öfteren unsere durch wiederholte Einspritzungen 
spirochaetenhaltiger Hodenemulsion gewonnenen "Im m unsera« von Kaninchen, 
Affen und Ziegen sowohl prophylaktisch wie therapeutisch bei der Hühnerspirillose 
gep:rüft, aber ohne jeden nachweisbaren Effekt. 
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Anhangsweise seien hier noch angeführt unsere Versuche, Hühner gegen 
Hühnerspirillose zu immunisieren mit einem aus Hühnerspirillen herge­
stellten Vaccin. 

Wir bereiteten uns zunächst nach der von Lange im Uhlenhuthschen 
Laboratorium für Trypanosomen ausgearbeiteten Methode eine sog. "Hühnerspirillose­
aufschwemmung" in der Weise, daß wir größere Mengen spirillenhaitigen Blutes 
mit Kochsalzlösung verdünnten und scharf zentrifugierten. Die oberste Sch~cht des 
Bodensatzes, die fast nur aus Spirillen bestand, wurde vorsichtig abpipettiert und 
wiederholt mit Kochsalzlösung versetzt und zentrifugiert, also gewaschen. Auf diese 
Weise gelang es, größere Mengen einer fast nur Spirillen enthaltenden Aufschwemmung 

herzustellen. 
Zum Immunisieren der Hühner wählten wir zunächst solche Aufschwemmung, 

in der die Spirillen durch Antiformin aufgelöst worden waren. Auf 1 ccm möglichst 
konzentrierter Hühnerspirillenaufschwemmung kam 1 ccm einer 10°/oigen Antiformin­
lösung; nach 5 Minuten konnten wir dann schon eine glatte, restlose Auflösung der 

Spirillen konstatieren. 
Am 9. 1. 11 wurde nun 20 ccm Spirillenaufschwemmung in oben angegebener 

Weise mit 20 ccm 100f0iger Antiforminlösung versetzt, die Lösung dann entchlort und 
neutralisiert und damit 4 Hühner vorbehandelt. Diese Hühner erhielten 3mal 6 ccm 
dieses Vaccins intramuskulär, und zwar einmal um den anderen Tag. Nach 3 Wochen, 
am 4. 2. 11, wurden diese Hühner mit virulenten Spirillen in üblicher Weise nach­
geimpft. Sämtliche Hühner erkrankten nicht (im Blut keine Spirochaeten), 
während zwei Kontrollhühner infiziert wurden und an der Spirillose 
starben. 

Am 10. 2. 11 erhielten 3 Hühner je 10 ccm Antiforminvaccin intramuskulär. 
Desgleichen 5 ccm am 14. und am 20. 2. 11. Am 7. 3. wurden diese Hühner und 
ein normales Kontrollhuhn mit Hühnerspirillen infiziert. Das Kontrollhuhn er­
krankte und starb, während die vorbehandelten Hühner am Leben und 
gesund blieben, ohne daß jemals Spirochaeten im Blute aufgetreten wären. 

In ähnlicher Weise wurden Hühner mit einem sog. "Karbolvaccin" vorbe­
handelt, das wir uns in der Weise herstellten, daß wir 20 ccrn der Spirillosen auf­
schwemmung 1/2 Stunde bei 56° erhitzten und dann 2 ccm einer 5 % igen Karbol­
lösung zusetzten. Die Spirillen war6n vollkommen unbeweglich, aber gut formerhalten. 

Am 9. 1. 11 erhielten nun 4 Hühner 3 ccm dieses Karbolvaccins intramuskulär. 
Diese Injektion wurde am 13. 1. 11 und am 16. 1. 11 wiederholt. 

Am 4. 2. 11 wurden diese Hühner und ein nicht vorbehandeltes Kontrollhuhn 
mit Hühnerspirillen infiziert. Sämtliche vorbehandelten Hühner blieben ge­
sund, das Kontrollhuhn erkrankte und starb. 

Schließlich haben wir noch einige Hühner mit einem in ähnlicher Weise durch 
Formalinzusatz hergestellten Vaccin behandelt und die gleichen schützenden Eigen­
schaften desselben feststellen können. 

Aus diesen Versuchen geht hervor, daß Hühner, die mit größeren Mengen 
durch Formalin oder Karbol abgetöteter oder durch Antiformin aufgelöster 
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Hühnerspirillen vorbehandelt worden sind, gegen eine später vorge­
nommene Infektion mit Hühnerspirillen immun sind_ 

In analoger Weise haben wir normale Kaninchen wiederholt mit größeren 
Mengen derartiger aus Hühnerspirillen bereiteten Formalin-, Karbol- oder Antiformin­
vaccins vorbehandelt. Eine Immunität gegen Syphilis trat jedoch nicht ein; sämt­
liche Tiere konnten mit virulentem Hodensyphiliematerial infiziert werden. 

Wir haben ferner versucht, uns ein derartiges Vaccin aus Hodensyphilomen her­
zustellen, indem wir besonders stark spirochaetenhaltige "Hodenaufschwemmungen" 
in derselben Weise wie das spirillenhaltige Hühnerblut zentrifugierten und wuschen. 
Leider gelang es uns mit dieser Methode nicht in so ausgesprochener 
Weise, die Spir. pallida aus der Hodenaufschwemmung zu isolieren. Das 
Zentrifugat enthielt in seiner oberen Schipht nur wenig mehr Spirochaeten 
als die nicht zentrifugierte Aufschwemmung. Trotzdem haben wir damit 
ähnliche Versuche bei Kaninchen angestellt, vermochten aber niemals einen 
schützenden Effekt eines derartigen Vaccins festzustellen. Auch Hühner, 
die mit einem solchen aus Aufschwemmung der Spirochaeta pallida her­
gestellten Vaccin vorbehandelt worden waren, konnten regelmäßig mit 
Hühnerspirillose infiziert werden. 

Daß keine engeren verwandtechaftlichen Beziehungen zwischen der Hühnerspirillose 
und der Spirochaeta pallida bestehen, zeigten außerdem noch folgende Serum-Versuche: 

1. Agglutinationsversuch: 

Zu 1 Tropfen einer Hühnerspirillen-Aufschwemmung setzten wir 4 Tropfen ver­
schiedener menschlicher Sera von Syphilitikern mit frischen Krankheitserscheinungen 
W +) und von gesunden Menschen (W -): 

1 Tr. Sp. A + 4 Tr. von Serum H. 

1" " 4" Roth. 
1".. 4"".. O. 

" " 
R. 

(W. +) 
(W.+) 
(W. +) 
(W.-) 1 " 

1 " 
1 " " " 

4 .. 

4 " 

4 " 

Hei. (W.-) 
Sergh. (W. -) 

nach 21/. Stunden im Brut-
schrank bei 37 0 C aufbewahrt, 
zeigten diese Präparate kei­
nerlei Anzeichen einer 
spezifischen Agglutina-

tion. 

Menschliches Syphilisserum (Wassermann +) hat also auf Hühner­
spirillen keinen agglutinierenden Einfluß. 

In der gleichen Weise haben wir zu 1 Tropfen Formalinspirilleuaufschwemmung 
4 Tropfen Serum von Kaninchen, die mit syphilitischem Material intravenös vorbehandelt 
worden waren, von normalen Kaninchen, von Hühnern, die mit Hühnerspirillen 
wiederholt vorbehandelt waren, und von normalen Hühnern zugesetzt und etwa 1 Cl9Dl 
dieser Aufschwemmungen in Uhlenhuthschen Röhrchen mit 1 ccm dieser Sera vor­
sichtig überschichtet. 
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2h 15' 2h 30' 2h 45' 

AgglU-1 Präzi- Agglu- I Präzi- Agglu-

I 
Präzi-

tinat. pitat_ tination I pitation tination pitation 

1 Mit Sp. p. vorbeh. Kaninch_ (Nr. 465) - I - +') I - + -
2 mit Sp. p. " " 

(Nr.466) --
I 

- - , - - -
3 normales Kaninchen - - +') - + -
4 vorbehandeltes Huhn (Hr. 23) . + + ++ ++ +++ ++ 
5 " " 

(Hr. 478) ++, + ++ ++ ++ +++ 
6 " " 

(Hr- 193) +1 + +++ ++ +++ ++ 
7 normales Huhn - I - +') - - I -

Beginn des Versuchs 2 h• 

Es geht aus diesem Versuch hervor, daß bei der angewandten Versuchsanordnung 
Serum von mehrfach mit Syphilisspirochaeten vorbehandelten Kaninchen auf Hühner­
spirillen nicht agglutinierend oder präzipitierend wirkt. Dagegen zeigen Sera von 
Hühnern, die mehrfach mit Hühnerspirillen vorbehandelt sind, auf Hühnerspirillen 
deutliche Agglutination und Präzipitation (mehr oder weniger starke Ringbildung an 
der Überschichtungsstelle). 

Die Reaktion wurde allerdings hin und wieder etwas gestört durch spontane 
Ausflockung. 

Diese ~rgebnisse wurden bestätigt durch folgenden analogen Versuch: 

L_ Nach 'I. Std. Nach 1/. Std. Nach 1 Std. 
----

Agglu· \ Präzi- Aggluti· Präzipi- Aggluti-I Präzipi-
tinat. pitat. tination tation nation tation 

1 Normales Huhn . - I - - - - I -
2 Kaninchen 

, +') " - - - - -
3 mit Sp. p. vorbeh. Kaninch. (508) - - - - - -
4 " 

Hühnersp. 
" 

Huhn (193) + + ++ + ++ ++ 
5 (578) + + ++ ++ ++ I ++ " " " " 6 " " " " 

(23) . + + + +++ ++ ++ 
7 

" " " " 
(531) + + +++ ++ ++ ++ 

8 Kontrolle mit Kochsalzlösung . - - - - - -

Als Analogieversuche haben wir nun noch die Einwirkung des Serums von Kaninchen, 
die mit Spir. palI. enthaltenden Hodenemulsionen, und von Hühnern, die mit Hühner­
spirochaeten vorbehandelt worden waren, auf eine ähnlich hergestellte Spirochaeta pallida­
Aufschwemmung bezüglich der Agglutination I) geprüft. Leider konnten wir, wie wir bereits 
erwähnt haben, uns aus Hodensyphilomen keine so schöne und brauchbare Spirochaeten­
Aufschwemmung herstellen wie mit Hühnerspirochaeten. Vor allen Dingen waren 

') Bpontanagglutination, die häufig bei einigem Stehen der Aufschwemrnungeu beobachtet 
werden konnte. 

") Im Pfeifferschen Versuch, den wir mit I:Ipir. paIlida in der Bauchhöhle von Mlusen 
anstellten, zeigte sich gegenflber den Kontrollen kein deutlicher Unterschied. 
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diese Spirochaeten wahrscheinlich infolge des Zentrifugierens immer mehr oder weniger 
stark spontan agglutiniert. Deshalb sind diese Versuche auch nicht ganz eindeutig. 
Soviel aber konnten wir doch feststellen, daß das Hühnerspirilloseantiserum weder 
agglutinierend noch präzipitierend auf die Spirochaeta pallida einwirkt. 

Versuche Ober die Einwirkung verschiedener, insbesondere chemischer Substanzen 
auf die Spirochaeta pallida und auf Hühnerspirochaeten. 

Diese Versuche haben wir in der Weise vorgenommen, daß wir uns eine mög­
lichst konzentrierte, also zahlreiche Spir. pallida enthaltende "Hodenaufschwemmung" 
und eine Aufschwemmung von Hühnerspirochaeten nach der Langeschen Methode her­
stellten. Zu dieser setzten wir entweder unter dem Deckglas auf dem Objektträger 
(in Tropfen) oder in Uhlenhuthschen Röhrchen (0,5-1 ccm) die zu prüfende Flüssig­
keit zu gleichen Teilen zu. 

Die Resultate dieser sehr zahlreichen Untersuchungen, die immer unter gleich­
zeitiger Ablesung einer mit physiologischer Kochsalzlösung angestellten Kontrolle 
vorgenommen wurden, lassen sich folgendermaßen zusammenstellen. 

A. Spirochaete pallida: I 
1. An tiformin purum: löst die Spirochaete pallida sofort 

vollkommen auf. 

2. Sol. Antiformin 1: 5: Spirochaeten Aofort unbeweglich, 
zusammengeballt und sehr schwach sichtbar, leicht 
deformiert. Nach einer Viertelstunde etwa aufgelöst. 

3. Sol. Antiformin 1: 10: hemmt sofort die Bewegung der 
Spirochaete pallida, doch erscheinen diese zunächst zwar 
gut formerhalten, doch sehr schwach sichtbar. Nach 
einer halben Stunde sind nur noch "Schatten" vor­
handen und nach 1 Stunde etwa sind alle Spirochaeten 
aufgelöst. 

4. Sol. An tiformin 1: 100: Kurze Zeit (5 Min.) nach dem 
Zusetzen Spir. noch. gut beweglich und vollkommen 
formerhalten. '/. Stunde später sind die Spirochaeten 
in der Zahl stark vermindert und scheinen schon be­
deutend gelitten zu haben, da sie teilweise und leicht 
deformiert sind. Einige Spirochaeten sind aber noch 
gut erhalten und, wenn auch nur schwach, so doch 
deutlich beweglich. Nach 2 Stunden wurden noch einige 
wenige, aber gut erhaltene und bewegliche Spirochaeten 
gesehen. 

5. Sol. Antiformin 1: 1000: 
6. Sol. Antiformin 1: 10000: 

}
nOCh nach 2 Stunden gute 
normale Form u. Beweg­
lichkeit der Spirochaeten 

8. Physiologische Kochsalz, noch. nach 2 Stunden 
7. Aqua destillata: } 

lösung kem Unterschied 

11. Sublimat 1: 100: Spirochaeten sofort unbeweglich; 
Windungen vielleicht etwas auseinandergezerrt , aber 
sonst gut erhalten. 

Nach 2 Stunden Windungen mehr auseinandergezerrt, 
abgeflacht und verwischt. Nur sehr wenig Spirochaeten 
mehr wahrnehmbar. 

B. Hühnerspirillen: 

wie bei Pallida. 

Rote Blutkörperchen meist defor­
miert. Spirillen gut former­
halten , nur leicht gekörnt. 
Sämtlich beweglich, wenn aucb 
nicht so intensiv. 

Nach 1 Stunde unbeweglich, 
schwach sichtbar. 

} Massenhaft noch nach 2 Std. 
normal bewegl. Spirillen. 

} wie 5 und 6. 

Spirillen verschwunden. 
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A. Spirochaete pallida: 

10. Sublimat 1: 1000: Fast das gleiche Bild wie vorher. 

11. Äther: Spir. sofort unbeweglich, teils auseinandergezerrt 
und abgeflacht, teils gut formerhalten. Nach 2 Stunden 
nur wenig Spirochaeten gut erhalten aber schattenhaft. 

12. 96 % Alkohol: Unmittelbar nach dem Zusetzen Spiro· 
chaeten zerstört. 

13. Formalin 10%: Unmittelbar nach dem Zusetzen und 
nach 2 Stunden Spirochaeten sehr gut erhalten, aber 
starr und unbeweglich, wie fixiert. 

14. Sol. Jodjodkali (Lugoi): Genau. dasselbe Bild wie 
vorher. 

15. Frische Seifenlösung: '/. Stunde nach dem Zusetzen 
Spirochaeten noch völlig gut erhalten und normal be· 
weglich. Nach 2 Stunden noch beweglich, jedoch nur 
gering; meistens langgestreckt , leicht abgeflacht und 
unregelmäßig in den Windungen. 

16. Galle: '/. Stunde nach dem Zusetzen weniger beweglich, 
doch gut erhalten; teilweise konglomeriert. '/. Stunde 
später nur noch wenig schattenhafte deformierte und 
völlig unbewegliche Spirochaeten. 

17. Sapotoxin: Spirochaeten gleich nach dem Zusetzen 
teils starr teils gekrümmt und unbeweglich, aber gut 
formerhalten, wie fixiert. 

18. Natr. taurochol: 'I. Stunde nach dem Z118etzen nur 
noch sehr wenig blasse, weit ausgezogene und unregel· 
mäßig gewundene, unbewegliche Spirochaeten. Nach 
1 Stunde keine Spirochaeten mehr wahrnehmbar. 

19. Bergamotöl: Unmittelbar nach dem Zusetzen keine 
Spirochaeten mehr wahrnehmbar. 

~o. Olivenöl: Noch nach 2 Stunden gut erhaltene und nor 
mal bewegliche Spirochaeten. 

21. Atoxyl 10"/0: Spirochaeten noch nach 1 Stunde gut er· 
halten, aber schwach beweglich. 

22. Atoxyl 4%: Wie vorher. 

23. Karbol 0,5%: Spirochaeten nach 1 Stunde vollkommen 
unbeweglich, aber gut formerhalten. 

24. Karbol 3°/.: Spirochaeten nach einer Stunde unbeweg· 
Iich, teils auseinandergezerrt, teils kürzer und dicker 
erscheinend; viele aber auch noch gut formerhalten. 

B. Hühnerspirillen: 

Spirillen zu dicken Massen zu· 
sammengeballt. Unbeweglich. 

Spirillen gut erhalten und 
beweglich. 

Alles zerstört; keine Spirillen. 

Vereinzelte sehr gut erhaltene 
Spirillen, die unbeweglich sind. 

Wie bei den Spirochaeten. 

Spirillen und rote Blutkör· 
perchen vollkom men nach 
'/, Stunde versch wunden. 

Rote Blutkörperchen klein, defor· 
miert, gekernt. Spirillen blaß, 
unbeweglich, auseinandergezo· 
gen. Nach 1 Stunde keine 
Spirillen mehr nachweisbar. 

Gallertartige Masse; keine roten 
Blutkörperchen und keine Spi· 
rillen mehr nachweisbar. 

Spirillen zu dicken Zöpfen und 
Knäuel zusammengeballt. Uno 
beweglich. Nach 2 Std. keine 
Spirillen mehr nachweisbar. 

Spirillen sehr blaß, unbeweg-
li c h, nicht agglomeriert. 

f 
Spirillen nach 'I. Stunde noch 

schwach beweglich, aber gut 
formerhalten. Desgleichen 
nach 1 Stunde. 

Blutkörperchen leicht deformiert; 
Spirillen gut formerhalten, uno 
beweglich aber deutlich gekörnt 

Nach '/. Std. Blutkörperchen im 
Zentrum gekörnt; Spirillen uno 
beweglich, meist auseinander· 
gezogen. Nach 1 Std. wenig 
schattenhafte Spirillen. 
Rote Blutkörperchen, deutliche 
Kerne. 
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A.. Spirochaete paIlida: 

25. Karbol 5Of.: Spirochaeten nach 1 Stunde kaum noch 
wahrnehmbar; teils körnig zerfallen, teils auseinander­
gezerrt. 

26. Glyzerin (purum): Spirochaeten nach lli1tunde gut form­
erhalten aber vollkommen unbeweglich. 

27. Eieralbumin: Wie vorher, Spirochaeten nur bed~utend 
schwlcher wahrnehmbar. 

28. Kalilauge 1: 10: Nach 'I. Stunde ganz undeutliche 
spirochaetenlhnliche Gebilde. Nach 1 Stunde keine 
Spirochaeten mehr wahrnehmbar. 

29_ Kalilauge 1: 100: Nach 'I. Stunde nur ganz vereinzelte, 
stark auseinandergezogene spirochaetenähnlillhe Gebilde. 
Nach 1 Stunde keine Spirochaeten mehr wahrnehmbar. 

80. Kalilauge 1: 1000: Spirochaeten verhältnismllßig gut 
erhalten, nur leicht gekörnt, unbeweglich. 

. .} vereinzelte gut formerhaltene aber 
81. Sodalöllung 1.10. leicht gekörnte Spirochaeten. 
82. Sodalösung 1: 100: Unbeweglich. 

88. Sodalösung 1: 1000: Spirochaeten gut formerhalten; 
un beweglich. 

84. Essigsaure Tonerde 1: 10: 'I. Stunde nach dem Zu­
lIetzen ganz vereinzelte, auseinandergezogene und ge­
körnte, unbewegliche Spirochaeten. Nach' 1 Stunde 
keine Spirochaeten mehr. 

35. El!lligsaure Tonerdll 1: 100: 'I. Stunde nach dem Zu­
lIetzen noch gut formerhaltene, nur leicht auseinander­
g8z0gene, unbewegliche Spirochaeten. 1 Stunde llpater 
nur noch wenige, lIehr blasae, schwer wahrnehmbare 
und leicht gekörnte Spirochaeten. 

86. ElIsigB&ure Tonerde 1: 1000: Spirochaeten gut form­
erhalten, nDr etwas dicker und leicht gekörnt. Un be­
weglich. 

87. Schwefelsäure 1: 10: Unmittelbar nach dem Zusetzen 
erscheinen die Spirochaeten als kurze dicke Gebilde, 
die nur aus kleinen aneinandergepreJlten Körnchen be­
atehen. W'mdung nur schwach angedeutet. Dasaelbe 
Bild nach 1 Stunde. 

B. Höherspirillen : 

Nach 'I. Stunde rote Blutkörp. 
deutlich gekernt, mit körnigen 
Mauen ausgefüllt- Spir. unbe­
weglich, leicht verdickt; aus­
einandergezogen. Nach 1 Std. 
schattenhaft, deutlich ge­
kOrnt. 

Rote Blutkörperchen aehr blaß; 
Splr. meist einzeln, unbewegl., 
unregelmäßig gewunden, 
deutlich gekörnt. 

Rote Blutkörperchen gut form­
erhalten, desgi. Spirillen; ge­
ringe Beweglichkeit; nach 1 
Stunde unbeweglich. 

Nach 'I. Stunde nur ganz hauch­
förmige, kaum wahrnehmbare 
Spirillen. Nach 1 Stunde homo­
gene durchsichtige MII888. 

Nach 'I. Stunde nur ganz verein­
zelte, aber doch gut erhaltene 
Spirillen. Nach 1 Std. nur aehr 
wenige stark deformierte blasse 
Spirillen. 

Spirillen gut formerhalten, nur 
leicht gekörnt; unbeweglich. I Masaenhaft Spirill. ziemlich gut 

formerhalten, unbeweglich, et­
was blaß, wenig Konglomeration. 
Dasselbe Bild nach 1 Std., nur 
scheinen Spir. etwas dicker und 
leicht gekörnt. Unbeweglich. 

Massenhaft gut formerhaltene u. 
über 1 Stunde lebhaft be­
wegliche Spirillen. 

Spirillen sofort zu dicken wirren 
KnIIueln zusammengedrängt, 
die eich rasenartig zwischen 
den mutkörperohen aUB­
breiten. Spirillen selbet kurz, 
dick, wie gequollen; unbe­
weglich. Nach 1 Stunde kei­
ne Spirillen mehr zu aehen. 

Spirillen in deraelben Weise wie 
vorher konglomeriert, doch sehr 
gut erhalten, aber völli, un, 
beweglich, 



A. Spirochaete pallida: 

38. Schwefelsäure 1: 100: Wie vorher. 
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39. Schwefelsäure 1: 1000: Spirochaeten gut formerhalten, 
aber unbeweglich. 

40. Salpeterslure 1: 10: Wie 37. 

41. SalpeterSlure 1: 100: Spllrlich noch vorhandene Spiro­
chaeten kurz, dick, mit flachen kurzen Windungen. Nach 
1 Stunde leichte Körnung. - Unbeweglich. 

42. Salpetersäure 1: 1000: Spirochaeten gut formerhalten, 
aber unbeweglich. 

43. SalEsäure 1: 10: 

44. Salzsäure 1: 100: 

wie bei Salpeterslure. 

45. Salzsäure 1: 1000: 

46. Essigslure 1: 10: Sehr wenig Spirochaeten wahrnehm­
bar, doch verdickt und auseiuandergezogen. 

47. Essigsäure 1: 100: Gut erha.ltene Spirochaeten, die aber 
doch schwer formverändert sind (auseinandergezogen 
und gekörnt). 

B. Hühnerepirillen: 

Ähnlich wie vorher, nur hier meist 
kleinere Rasen m. kleineren Häuf­
chen dazwischen. Einzelne Spir. 
erscheinen weniger dick u. besser 
formerhalten. Unbe·weglich. 
Maesenhaft lebhaft bewegliche 

Spirillen, die die auffallende 
Neigung haben, sich zu langen 
fadenförmigen Zöpfen zu kon­
glomerieren. Nach 1 Stunde 
noch beweglich. 

Verhalten wie bei 84. 

Lebhafte, wenn auch etwae 
matte Beweglichkeit. Nach 
1 Stunde Spir. unbeweglich, 
etwae verdickt und deutliche 
Körnung. 

Normale Beweglichkeit und 
Form. 

Spirillen meist verschwunden, ver­
einzelte Spir. kurz, dick, unbew. 

Spirillen unbeweglich und im all­
gemeinen gut formerhalten, 
nur etwas kürzer und dicker. 

Lebhaft bewegliche gut 
formerhaltene Spirillen. 

Wie bei 34. 

Massenhaft Spirillen, meist von 
normaler Länge, doch auch viel 
kürzere und dickere. Sämtlich 
auseinandergezogen u. körnig. 

48. Essigsäure 1: 1000: Spirochaeten gut erhalten, doch I Spirillen unbeweglich, aber gut 
etwas verdickt. Unbeweglich. ! formerhalten. 

Aus dem Vorhergehenden wollen und können wir keine absolut bindenden Schlüsse 
bezgl. der Lebensdauer ziehen. Es wird dies die Aufgabe weiterer eingehenderer 
Studien und Tierversuche sein. Die völlige Auflösung würde allerdings auch eine 
Abtötung bedeuten. Es scheinen ja einige Unterschiede im Verhalten der Hühner­
spirochaeten und der Spirochaete pallida diesen chemischen Reagentien 
gegenüber vorhanden zu sein. Doch ist zu bedenken, daß beide in einem verschieden­
artigen Medium suspendiert wurden. So kann sicher die zähe Schleimschicht, die die aus 
Tierhoden stammende Spirochaete pallida umgibt, in gewisser Beziehung die direkte 
Einwirkung der Reagentien etwas abschwächen, bezw. paralysieren. Hierauf ist übrigens 
wohl auch der Umstand zurückzuführen, daß die Spirochaete pallida, die aus den 
Produkten der Kaninchensyphilis stammt, schwerer nach Giemsa färb bar ist, wie 
die Pallida aus Produkten der menschlichen Syphilis. Derartige Untersuchungen werden 
ebenso wie unsere vorhergehenden aus dem Gebiete der Immunitätsforschung erst dann 
endgültig verwertbar sein, wenn sie mit Reinkulturen der betr. Spirochaeten aus­

geführt werden können. 
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111. Tell. 
Versuche Ober die Verimpfung von Blut und anderen KörperflUssigkelten 

in die Hoden von Kaninchen. 

Im Vordergrund unserer diesbezüglichen Untersuchungen stand die Verimpfung 
von Blut- und anderen Körperflüssigkeiten syphilitischer Menschen, die 

sich in verschiedenen Stadien ihrer Erkrankung befanden. 
Wir gehen bei diesen Versuchen in der Weise vor, daß wir nach gründlicher 

Desinfektion der Ellenbeuge aus der Vena mediana - ebenso wie für die Wasser­
mannsche Reaktion - Blut in ein steriles, mit Glasperlen versehenes Glas einfließen 
lassen und dieses ca. 5 Minuten lang schütteln. Um dem Einwande zu begegnen, 
daß vielleicht von der äußeren Haut stammende Spirochaeten bei dem Einstiche mit 
in das Blut gelangen könnten, was ja bei ausgebreiteten syphilitischen Manifestationen 
der Fall sein könnte, lassen wir die ersten 10 ccm in ein Reagenzglas ablaufen und 
verwenden diese für die Seroreaktion. Nach dem Defibrinieren werden von diesem 
Blute dann mittels einer sterilen Rekordspritze in jeden Hoden eines Kaninchens 2 ccm 
langsam eingespritzt. In einer Anzahl von Fällen haben wir nur links in das Hoden­
parenchym geimpft, während wir rechts das Blut unter die Skrotalhaut spritzten, ähnlich 
dem Verfahren, das Tomasczewski seiner Angabe nach mit besonderem Vorteil bei 
der Verimpfung von Stückchen menschlicher Primäraffekte und Papeln angewandt hat. 
Die Impfung der Kaninchen erfolgt in der Regel spätestens 10 Minuten nach der 
Entnahme des Materials vom Menschen. Im Blut waren mikroskopisch (Dunkelfeld) 
Spirochaeten nicht nachzuweisen. 

Wir lassen nun unsere Versuchsprotokolle folgen: 

A. Blutimpfungen (mikroskopisch spirochaetenfrei). 

1. Sekundäre Syphilis mit manifesten Symptomen. 

1. Frau Z., Lues 11 (nässende Papeln am After; kein Exanthem), unbehandelt_ Wm. 
positiv. 

Mit 2 ccm Blut geimpft wurden Kan. Nr. 12-15 am 23. 10. 11. 
7. 11.11. Kan. Nr. 13 gestorben. 

22.12.11. Kau. Nr. 14 beiderseitige beginnende Orchitis diffusa syphilitica 
<+ + Spir.). Inkubation ca. 60 Tage. 

Kan. Nr. 15 Orchitis circumscripta syphilitica dextra 
(+ + Spir.). Inkubation ca. 60 Tage. 

Kan. Nr. 12 o. B. 
4. 1. 12. Kan. Nr. 12 Periorchitis circumscripta syphilitica dextra(+Spir.). 

Inkubation ca. 73 Tage. 
2. Herr Ch., Lues II (ausgebreitetes makulo-papulösB8 Exanthem, Skleradenitis universalie, 

Impetigo capitis spec., Plaques der Tonsillen); vor 4"/. Monaten 2mal Sal­
varsan a 0,6. Wm. positiv. 

17.11.11 mit 2 ccm Blut geimpft Kau. Nr. 23-25. 
4. 1. 12. Kan. Nr. 23 o. B. 

Kan. Nr. 24 o. B. 
Kau. Nr.25 Orchitis circumscripta syphilitica dextra (++ Spir.~ 

Inkubation 38 Tage. 
8. 1. 12. Kan_ Nr. 23 o. B. 

Kan. Nr. 24 Orchitis diffusa syphilitica sinistra (++ Bpir.). In­
kubation 42 Tage. 
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1. 2. 12. Kan. Nr. 23 Orchitis circumscripta syphilitica dextra <+ Spir.). 
Inkubation 75 Tage. 

3. Frau FI., Lues 11 (makulo·papulileee Syphilid) unbehandelt. Wm. positiv. 
29. 11. 11 mit Blut Kan. Nr. 33 und 34 geimpft. 

4. 1. 12. Kan. Nr. 33 gestorben. 
Kau. Nr. 34 o. B. 

10. 3. 12. Kan. Nr. 34 Orchitis circumscripta syphilitica dextra (+ Spir.) 
Inkubation 101 Tage. 

4. Herr S., Lues 11 (Roseola; Skleradenitis univ., Primäraffekt) unbehandelt. Wm. positiv. 
5. 1. 12 mit Blut Kan. Nr. 60-62 geimpft. 

17. 2. 12. Kan. Nr. 62 gestorben. 
Kan. Nr. 60 o. B. 
Kan. Nr. 61 o. B. 

1. 3. 12. Kan. Nr. 60 o. B. 
Kan. Nr.61 Orchitis circumscripta syphilitica dextra (+ Spir.). 

Inkubation 54 Tage. 
10. 4. 12. Kau. Nr. 60 Orchitis circumscripta syphilitica duplex (+ Spir.). 

Inkubation 95 Tage. 

5. Herr Sp., Lues Il (Roseola; Skleradenitis, Primäraffekt), unbehandelt. Wm. positiv. 
6. 1. 12 mit Blut Kan. Nr. 73-75 geimpft. 

21. 2. 12. Kau. Nr. 73 gestorben. 
1. 3. 12. Kau. Nr. 74 Orchitis circumscripta syphilitica dextra (+ Spir.). 

Inkubation 53 Tage. 
14. 3. 12. Kan. Nr. 75 Orchitis circumscripta syphilitica dextra (+ Spir.). 

Inkubation 67 Tage. 

6. Frau B., Lues II (makulo·papulöses Exanthem; gravid im 9. Monat) unbehandelt; Wm. 
positiv. 

17. 1. 12 mit Blut Kan Nr. 140-142 geimpft. 
17. 2. 12. Kan. Nr. 140 gestorben. 
19. 2. 12. Kan. Nr. 142 gestorben. 

1. 3. 12. Kan. Nr. 141 Orchitis circumscripta syphilitica sinistra (Spir.). 
Inkubation 47 Tage. 

7. Herr Oh., Lues II (s. Fall 2; dieser Patient war nach der am 17. 11. 11 erfolgten Impfung 
mit 30 Hg. succinnamid·Spritzen behandelt worden. Die letzte hatte er am 
22. 12. 11 erhalten. Jetzt hat er wieder Impetigo capitis specifica, Plaques 
an der linken Tonsille und Papeln im Mundwinkel). Wm. posi ti v. 

16. 1. 12 mit Blut Kan. Nr. 131-133 geimpft. 
9. 3. 12. Kan. Nr. 131 o. B. 

Kan. Nr.131 Orchitis circumscripta syphilitica dextra (+ Spir.). 
Inkubation 62 Tage. 
Kan. Nr. 133 o. B. 

1. 5. 12. Kan. Nr. 131 o. B. gestorben. 
Kau. Nr. 133 o. B. gestorben. 

8. Herr M., Lues 11 (makulo·papulöses Exanthem; Plaques; Impetigo spec.) unbehandelt. 

2. 2. 12 
12. 2. 12. 
15. 2. 12. 
20. 3. 12. 

Wm. positiv. 
mit Blut Nr. 327-329 geimpft. 
Kan. Nr. 327 gestorben. 
Kan. Nr. 329 gestorben. 
Kan. Nr. 528 Orchitis circumscripta syphilitica sinistra (+ Spir.) 
Inkubation 72 Tage. 

9. Herr M., Lues 11 (Skleradenitis univ.; zahlreiche nässende Papeln an den Genitalien). 
Wm. posi ti v. 

10. 2. 11. 2 Kau. mit Blut geimpft, das aber fast ganz geronnen war, Nr. 338 
und 339. 



21. 2. 11. Kau. 889 t. 
Kau. 888 o. B. 

8. 3. 11. Kan. 838 o. B. 
20. 4. 11. Kan. 888 o. B. 
5. 5. 11. Kan. 838 o. B. 
8. 6. 11. Kan. 888 o. B. 

Versuch beendet. 
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10. Herr H., Lues 11 (Roseola: PrlmlLraffekt) unbehande1t: Wm. positiv, 
12 2. 12 mit Blut Kan. Nr. 848-845 geimpft. 
20. 2. 12. Kan. Nr. 848 gestorben. 
1. 8. 12. Kan. Nr. 846 gestorben. 

10. 4. 12. Kan. Nr. 844 Orchitis circumscripta syphilitica dextra (+ Spir.). 
Inkubation 61 Tage. 

n. Herr D., Lues 11 (makulo·papulöses Exanthem). Wm. positiv. 
14. 2. 11. 3 Kaninchen mit 2 ccm Blut geimpft. Nr. 849, 860 und 851. 
21. 3. 11. Kan. 860 u. 851 t. 

Kau. 849 o. B. 
20. 4. 11. Kan. 849 o. B. 

5. 5. 11. Kan. 849 o. B. 
17. 6. 11. Kan. 349 o. B. 

Innere Organe (Leber·, Milz-, Knochenmarkbrei) in die Hoden nor· 
maler Kaninchen (2 ccm) verimpft. Sämtliche Hoden stark vereitert, 
daher am 28. 8. 11 Kaninchen getötet; keinerlei Zeichen von Syphilis. 

12. Frl. Gr., Lues 11 (kleinpapulöses Syphilid). Wm. positiv. 
15. 2. 12. 3 Kan. Nr. 352, 353, 3M mit 2 ccm Blut geimpft. 
17. 4. 12. Kau. Nr. 358 u. 354 t (0. B.). 

Kau. Nr. 352 o. B. 
29. 4. 12. Kau. Nr. 852 o. B. 
1. 5. 12. Kau. Nr. 352 o. B. 
7. 6. 12. Kan. Nr. 852 o. B. 

Versuch beendet. 
13. Frau M., Lues 11 (makulo-papulöses Exanthem, Primäräffekt an Brustwarze) unbehandelt: 

Wm. positiv. 
26. 2. 12. Kau. Nr. 359-363 links in den Hoden, rechts unter die Skrotalhaut. 
15. 3. 12. Kau. Nr. 368 gestorben. 
29. 3. 12. Kau. Nr. 359, 360 u. 362 gestorben. 
1. 5. 12. Kan. Nr. 361 Orchitis diffusa syphilitica sinistra (+ Spir.). Inku· 

bation 63 Tage. 
14. Herr D., Lues 11 (Primäraffekt an der Lippe; Roseola) unbehandelt. Wm. posi ti v. 

19. 3. 12 mit Blut Kau.' Nr. 377, 879 und 881 geimpft. 
19. 4. 12. Kan. Nr. 377 gestorben. 

1. 5. 12. Kau. Nr. 379 Periorchitis circumscripta syphili tica si ni stra(+Spir.~ 
Inkubation 51 Tage. 

7. 6. 12. Kau. Nr. 381 o. B. 
Kau. 379 normal. 

26. 6. 12. Kau. Nr. 381 getötet und Leber-Milz-Knochenbrei auf Hoden anderer Kaninchen 
(2 ccm) verimpft. 

22. 7. 12. Von diesen 2 Tiere gestorben: bei dem tl'berlebenden sind beide Hoden 
total vereitert. 

15. Herr B., Lues 11 (Primäraffekt, beginnende Roseola). Wm. positiv. 
a. 5. 12. Kan. Nr. 499, 601, 603 mit je 2 ccm rechte unter die Skrotalhant und links 

in den Hoden geimpft. 
20. 6. 12. Kau. Nr. 499 und 603 gestorben. 

Kan. Nr. 501 o. B. 
29. 6. 12. Kau. Nr. 501 o. B. 
23. 7. 12. Kau. 501 Orchitis diffusa dutra (+ + Spir.).Inkubl&tioD 81 Tage. 
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16. Herr M., Luetl 11 (Reste von PriIDllraffekt und nIIBIlende Papeln); Wm. positiv. 
16. 5. 151. 3 Kan., Nr. 513, 615 und 617 mit 2 ccm Blut geimpft. 
20. 6. 12. Kau. 513 Hoden heide total vereitert; getötet. 

Kan. Nr. 517 t. 
Kan. Nr. 516 o. B. 

16. 7. 12. Kan. Nr. 615 beiderseits Orchitis diffusa syphilitica (+ Sp.). Inku· 
bation 62 Tage. 

17. Herr S., Lues 11 (Primäraffekt, Roseola); Wm. 
15. D. 12. 3 Kau., Nr. 621, Dl9, 523 mit 2 ccm Blut geimpft. 
20. 6. 12. Kan. 523 t. 

Kau. 519 und 521 o. B. 
6. 7. 12. Kan. 519 und 521 o. B. 

23. 8. 12. Kan. 519 und 521 o. B. 
18. Fr1. W., Lues II (Primäraffekt an der Lippe, Roseola) Wm. positil'. 

17. 5. 12. 3 Kaninchen, Nr. 531, 533, 535 mit je 2 ccm Blut geimpft. 
20. 6. 12. Kan. 533 t. 

Kan. 531 und 535 o. B. 
16. 7. 12. Kan. 531 und 535 o. B. 
513. 8. 12. Kan. 531 t o. B. 

Kan. 535 o. B. 
3. 9. 12. Kan. 535 o. B. Versuch beendet. 

19. Herr G., Lues 11 (Primäraffekt an der Lippe, Roseola) Wm. + 
512. 6. 151. 3 Kan. Nr. 587, 589 und 591 mit 2 ccm Blut geimpft. 

6. 7. 151. Kan. Nr. 591 t. 
Kan. Nr. 587 nnd 589 o. B. 

21. 8. 12. Kan. Nr. 589 Ho!ien total vereitert. 
Kan. Nr. 587 o. B. 

20. Herr E., Lues JI (Primäraffekt nnd' Roseola); Wm. positiv. 
2. 7. 12. . 3 Kan. Nr. 651, 653, 655 mit 0,2 ccm Blut geimpft. 

3 Kan. Nr. 667, 659, 661 mit 0,5 ccm Blut geimpft. 
3 Kan. Nr. 663, 665, 677 mit 1 ccm Blut geimpft. 
3 Kan. Nr. 669, 671, 673 mit 2·ccm Blut geimpft. 

16. 7. 12. Kan. Nr. 651, 661, 669, 671 und 673 gestorben. 
Die anderen Kan. o. B. 

27. 8. 11. Kan. 663 und 665 beiderseits diffuse Orchitis syphilitica (+ + Sp.). 
Inkubation 56 Tage. 

Die anderen Tiere o. B. 

2. Primllre SyphIlis (keine Allgemeinerscheinungen). 

1. Herr Sch., Lues I (primäraffekt (+ Sp.) im Sulcus coronarius mit typischen Leistendrüsen), 
unbehandelt. Wm. positiv. 

7. 2. 12 mit je 2 ccm Blut Kan. Nr. 332-334, links intratestal, rechts subkutan geimpft. 
20. 2. 12. Kan. Nr. 332 gestorben. 
1. 6. 12. Kan. Nr. 333 Orchitis circumscripta syphilitica sinistra (+ Spir.). 

Inkubation 72 Tage. 
Kan. Nr. 334 o. B. 

~ Frau K .• Lues I (spirochaetenhaltiger Primäraffekt auf linker Labie. Keine Drüsen­
schwellung/) unbeDandelt; Wm. negativ. (I) 

10. 51. 151. Kan. Nr. 335-337 mit Blut wie vorher geimpft. 
19. 2. 12. Kau. Nr. 336 gestorben. 

1. 6. 12. Kau. Nr. 335 o. B. 
Kan. Nr. 337 Orchitis circumscripta syphiliticBsinistra (+Spir.). 

Inkubation 69 Tage. 
3. Herr Kl., Lues 1 (PrimIIraffekt (+ Sp.) an der Lippe, keine Drüsen). Wm. negativ. 

8. 3. 12. 3 Kaninchen 371, 373, 396 mit 2 ccm Blut geimpft und zwar links nnter die 
Skrotalhaut, rechts in den Hoden. 

14 



27. 8. 12. Simtliche Tiere o. B. 
29. 4. 12. desgl. 
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16. Ci. 12. Kan. 871 kleiner Primäraffekt rechts (+ Sp.). 
Kan. 878 kleines periorch. Knötchen (+ Sp.) rechts. Inkubation 70 Tage. 
Kan. 375 o."B. 

4. Herr SchI., Lues I (Primiraffekt auf dem Praeputium (+ Sp.); keine Drdeen). Wm. positiv. 
19. 8. 12. 8 Kaninchen 458, 460, 462 mit 2 ccm Blut (wie vorher) geimpft. 
1. Ci. 12. S&mtliche Tiere o. B. 
2. 6. 12. Kan. 458 t; das andere o. B. 

17. 7. 12. desgi. die beiden anderen. Vereuch beendet. 
6. Frl. M., Lues I (Jineengroiler Primlraffekt an der linken Labie (+ Sp.) 1. c. vor 8 Wochen, 

keine DrdBe). Wm. negativ. 
26. 4. 12. 3 Kaninchen, Nr. 468, 470, 472 mit je 2 ccm Blut geimpft. 
1. 5. 12. Kan. 472 t. 

Kan. Nr. 468 und 470 o. B. 
7. 6. 12. Kan' Nr. 470 t o. B. 

20. 6. 12. Kan. 468 beide Hoden total vereitert. 
6. Herr St., Lues I (2 pfennigsttl.ckgroBe Primlraffekte (+ Sp.) im Sulcus; starke linkBeeitige 

Skleradenitis. Wm. posi tiv. 
15. 4. 12. 3 Kan. Nr. 474, 477 und 479 mit je 2 ccm Blut geimpft. 
20. 6. 12. Kan. 474 rechtsseitige erbsengroße Orchitis circumscripta (+ Sp.). In· 

kubation 60 Tage; 477 u. 479 gestorben. 
28. 6. 12. 474 o. B. (I). 
23. 7. 12. 474 auch links gleiche circumscripta Orchitis. 

7. Frau S., Lues I (Primäraffekt (+ Sp.) an der linken klo Labie; keine DrtI.een). Wm. 
negativ. 

18. 4. 12. 1 Kan. Nr. 486 mit je 2 ccm Blut geimpft. 
7. 6. 12. O. B. 

28. 6. 12. Beide Hoden vereitert. 
8. Herr Kl., Lues I (Primäraffekt an der Glans (+ Sp.) mit typ. Drdeen). Wm. positiv. 

2. 5. 12. 3 Kan. Nr. 489, 491 und 493 mit je 2 ccm Blut geimpft. 
20. 6. 12. Kan' Nr. 493 t. 
29. 6. 12. Kan. Nr. 489 und 491 o. B. 
24. 7. 12. Kan. Nr. 491 links Orchitis circumscripta <+ Sp.) Inkubation 82 Tage. 

Kan. Nr. 489 O. B. 
9. Herr Th., Lues I (Primäraffekt am Praeputium <+ Sp.) keine Drtl.sen~ Wm. negativ. 

4. 5. 12. 3 Kan. Nr. 500, 507 und 509 linke in den Hoden, rechts subkutan mit 2 ccm 
Blut geimpft. 

20. 6. 12. 509 t, 507 t. 
500 O. B. 

29. 6. 12. 50Ci rechtsseitige typieche Orchitis diffusa (+ Sp.). Inkubation Ci4 Tage. 
16. 7. 12. 505 rechter Hoden o. B., linksseitige Orchitis diffusa <+ Sp.). 
23. 8. 12. 50Ci beide Hoden normal. 

10. Herr K., Lues I (Primiraffekt an der Lippe <+ Sp.) Submaxillardrüsen. Wm. poeitiv. 
10. 0. 12. 3 Kan. Nr. 026, 028 und 030 mit je 2 ccm Blut geimpft. 
20. 6. 12. Kan. Nr. 530 t; die anderen Tiere o. B. 
16. 7. 12. Kan. Nr. 526 linksseitige Orchitis circumscripta.(+ Bpir.). Inkubation 

62 Tage. 
Kan. Nr. 528 rechtsseitige Orchitis circumscripta(+ Bpir.~ Inkubation 
62 Tage. 

n. Herr B., Lues I (Primäraffekt an der Glans (+ Sp.) mit typh. DrQsen). Wm. negativ. 
20. 0. 12. 3 Kan. Nr. 049, 551 und 558 mit je 2 ccm Blut geimpft. 
20. 6. 12. Kan. Nr. 049 t. 

Kan. Nr. 551 und 50s O. B. 
0. 8. 12. Stat. idem. 

28. 8. 12. stat. idem. 
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12. Herr F., Lues 1. (primäraffekt am Praeputium <+ Sp.) mit typ. Drüsen). Wm. positiv. 
22. 6. 12. 3 Kan. Nr. 581, 583 und 585 mit je 2 ccm Blut geimpft. 

6. 8. 12. Kan. Nr. 685 t. 
Kan. Nr. 583 suspect. 

23. 8. 12. Kan. Nr. 581 beiderseits starke diffuse Orchitis syph. <+ Sp.). Inku· 
bation 61 Tage. 

Kan. Nr. 583 o. B. 
Wenn wir unsere bisherigen Impfungen mit Blut syphilitischer Personen der ersten 

und zweiten Periode in eine Tabelle bringen, so ergibt sich: 
-

I I I ~ Stadium Spir.- I Resultat Be- ~ Stadium Spir.- Resultat Be-

der Unter· W. R. der mer· a) der Unter- W.R. der mer-
Gi 

~ Lues SUChgU Tier- kun· ;S l,ues Isuchg. Tier- kUll-
Impfung gen ..- impfung gen 

I 

1 Lues IJ l+,~p, W.R+ positiv I 1 Lues I I+sp. W.R.+ positiv 
~ 

="ä' 
... 
". 

2 » " " 
.. ., 2 " I " W.R.-

" 
;:13 

-"I:::: "" a 

\+~P' 
~~ 3 W.R.- "' .. 

" " " " " " ~ ... 

4 
" " " '~i\:l 4 " I " W.R.+ negativ ~! . 

5 ..c~ 5 I W.B.-
s ~i 

" " " .,S " " " H~2 
6 I 

.... ~ 6 W.R.+ positiv ~'" 

" I 0 " " !!~ " " 
<> .. 

.!: 1=1 1:1 7 
" i+Sp. " " 

_I> 7 " " W.R.- negativ ...... " "0 .~ ::"ä 8 " " " " 
"'co 8 " " W.R.+ positiv. 

: 
., ... 

: W.R.-
" ! 

.... :;;.!l 
9 

" " " negativ ... ., 9 " " ~S 
I 

....... 
10 positiv ~I'l 10 I W.R.+ 

.,..: 
" " " Se " " "' ... 

"I S'Q; 11 " 0 " negativ HOl 11 " " IW. R.- negativ ... ., ... .., 
12 

" 0 
" " ., " 12 " " W.R.+ positiv iä ,....-

13 
" +Sp. " 

positiv 
3~ 14 

" " . " Ol'" 
c'" 15 n I " " I " ~:: 

16 
" 

I 

" " " ~'= I co oll 
17 

" " " 
negati v ~8 

18 
" \ " " " !il ... 

19 

\ 

~f 
" 

I 
" " " . .-1= 

20 
" " I positiv 1='1 .... 

" 
Aus dieser Tabelle geht hervor, daß wir bei unseren Impfungen (bis 22. Juni 

1912) bei primärer Syphilis 66,6% und bei sekundärer Syphilis 70% 
positiver Resultate zu verzeichnen hatten. 

Das gibt auf unsere sämtlichen, mit Blut frischer, manifester Syphi­
litiker vorgenommenen 32 Impfungen 68,7% positiver Resultate. 

Irgendwelche Schlüsse auf die Beziehungen des Ausfalls des Spirochaetennach­
weises und der Wassermannschen Reaktion zu den Impfresultaten können wir noch 
nicht ziehen. Jedoch haben wir in einigen Fällen auch bei negativer Wasser­
mannscher Reaktion positive Erge bnisse erzielt, was jedenfalls beachtenswert ist 1). 

') In Nr.17 1913 der Berliner Klinischen Wochenschrift haben wir über die Resultate 
derartiger in der Folgezeit noch weiterhin verimpfter und bis Anfang März 1913 beobachteter 
:"'älle berichtet. Nach diesen Mitteilungen haben wir bis zu diesem Zeitpunkt unter 19 verimpften 
Fällen primärer Syphilis 16mal (= 84,2"/0) und unter 36 Fällen sekundärer Syphilis 
27mal (= 75 %) positive Resultate erzielt. Auf die Gesamtzahl aller Fälle primärer 
und sekundärer Syphilis, von denen wir nach Ausscheidung der nicht geeigneten Fälle 
55 verimpft haben, berechnet haben wir demnach mittels dieser Blutimpfung 78,1 % 
positiver Resultate erhalten. 

14· 
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8. Tertllre Lues. 

1. Herr Str., Lues 111 (Infektion unbekannt; 8 große ausgedehnte Gummen der Nasengegend 
und auf der Rückenhaut) unbehandelt; Wm. positiv. 

12. 2. 12 mit Blut geimpft Kau. Nr. 840, 841, 842. 
18. 6. 12. Alle Tiere normal. 
20. 6. 12. o. B. 
28. 7. 12. o. B. Versuch beendet. 

2. Frau N., Lue8 111 (Infektion vor 10 Jahren, eine Sehmierkur; Ulcus cruria apecif.). 
Wm. positiv. 

18. 8. 12 mit Blut Kau. Nr. 446. 448 und 460. 
18. 6. 12. Alle Kaninchen normal. 
20. 6. 12. o. B. 
28. 7. 12. o. B. 
20. 8. 12. o. B. Versuch beendet. 

4.. Latente Lues. 

1. Frau D., Lue8 latens (symptoml08e Mutter eines 18 Tage alten syphilltiechen Kindes -
Pemphigus syphilitieus -. Mann hatte vor 4 Jahren Lues; Frau seit dieaer 
Zeit 3 Aborte; vorher 2 gesunde Kinder) unbehandelt. Wm. positiv. 

26. 1. 12 mit Blut Kan. Nr. 806, 307 und 808' geimpft. 
mit Serum Kan. Nr. 312, 318 und 314 geimpft. 

1. 6. 12. Kan. Nr. 806-809 normal. 
Kan. Nr. 814 ca. linsengroße spiroQbaetenhaltige Erosion 

ehanereuse an der Imphtelle. Inkubation 98 Tage. 
2. Herr D., Lues laten8 (symptomloser Mann der vorhergehenden Patientin~ Wm. pos i ti v. 

26. 1. 12. 8 Kan. Nr. 818, 319, 820 erhielten je 2 ccm Blut. 
17. 2. 12. Sllmtliche Tiere in der Zwischenzeit geatorben. 

8. Frau Sch., Lues latens (symptom lose, aber kurz vor der Geburt spelli1lsch behandelte 
Mutter eines anscheinend gesund geborenen Kindes). Wm. positiv. 

10. 8. 12. 3 Kan. Nr. 712, 714 und 716 mit je 2 ccm Blut geimpft. 
28. 12. 12. Ein Kan. gestorben; beide anderen geaund. 

6. fragliche Lues. 

1. Herr R., suspektes, spirochaetenfreies Ulcus im Sulcus coronarius (keine 
Drüsen). Wm. negativ. 

6. 1. 12 mit Blut Kaninchen Nr. 64, 66 und 66 geimpft. 
10. 8. 12. Kan. Nr. 64 gestorben; Hoden normal. 
18. 6. 12. Kan. Nr. 66 und 66 normal. Versuch beendet. 

2. Frl. Kr., Mutter eines fraglich·luetischen Foetus (in der Leber keine Spirochaeten; 
Extrakt aus dieser unbrauchbar ft\r Wassermann; Knorpelknochengrense 
normal). Wm. schwach positiv. 

6. 1. 12 mit Blut Kan. Nr. 70, 71 und 72 geimpft. 
18. 6. 12. Alle 8 Tiere normal; Versueh beendet. 

8. Herr H., Ulcera mollia; - Sp. Wm. negativ. 
4. 6. 12. 8 Kan. 611, 108 und 106 mit je 2 ccm Blut geimpft. 

20. 6. 12. o. B. 
28. 6. 12. o. B. 
26. 7. 12. o. B. 
6. 8. 12. o. B. 

4. Frl. B., fragliche Lues (papellhnliche Ulzeration an der Bchamlippe). Wm. 
negativ. 

22. 6. 12. 8 KM. 698, 696 und 697 mit 2 ccm Blut geimpft. 
22. 7. 12. KM. Nr. 696 t . 
•• 8.12. Kau. Nl'. 698u.697o.B.; V_eh beendet. 
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5. Herr Z., fragliehe Lues (kleines, herpesartiges Gesehwürehen im Sulcus coronarius; 
- Sp.). Wm. negativ. 

17. 7.12. 8 Kan. 618, 615 und 617 mit je 2 ccm Blut geimpft. 
25. 7. 12. Kan. 615 t. 618 u. 617 o. B. 
80. 9. 12. Beide Kaninchen o. B. 

6. Herr W., fragliche Lues (Paraphimose; nach Reposition und später Cirkumcision restie· 
rendes Ulcus im Sulcus, das zwar verdickte Ränder hat, aber doch mehr gangra· 
nösen Ursprungs scheint und auf Dermatolpuderung heilt; - Sp.). Wm. negativ. 

26. 8.12. 3 Kan. Nr. 740, 742 und 744 mit je 1 ccm Blut geimpft. 
23. 12. 12. Alle 8 Tiere zeigten bisher keine luetischen Erscheinungen. 

6. Kontrollverimpfungen 

von Blut sicher nicht luet. Menschen. 

1. Herr S., Gonorrhoe; Wm. negativ. 
17. 7.12. 3 Kan. Nr.601, 603 und 605 mit je 2 ccm Blut geimpft. 
23. 8. 12. o. B. 
23. 12. 12. Alle Tiere normal. 

2. Herr F., Ekzem der Arme; Wm. negativ. 
8. 8. 12. 3 Kan. Nr. 688, 690 und 692 mit je 2 ccm Blut geimpft. 

23. 8. 12. o. B. 
28. 12. 12. Alle Tiere normal. 

3. Herr B., Ekzema manuum; Wm. negativ. 
8. 8. 12. 3 Kau. Nr. 694, 696 und 698 mit je 2 ccm Blut geimpft. 
23. 8. 12. o. B. 
28. 12. 12. Alle Tiere normal. 

4. Herr H., Paraphimose; Wm. negativ. 
8. 8. 12. 3 Kan. Nr. 700, 702 und 704 je 2 ccm Blut geimpft. 

23. 8. 12. o. B. 
23. 12. 12. Alle Tiere normal. 

B. SernmTerimpfungen (mikroskopisch spirochaetenfrei). 

Das Serum wurde in der Weise gewonnen, daß unmittelbar nach der Blutentnahme für 
die W&8sermannscbe Reaktion zum Defibrinieren in ein steriles Zentrifugenglas ca. 10-15 ccm 
Blut aufgefangen und dieses hierauf zentrifugiert wurde. Das vollkommen klare Serum wurde 
daun in derselben Weise wie das Blut nach etwa 5-10 Minuten in die Hoden verimpft. 

1. Serum von Pat. Oh. (Fall 2 der Blutimpfung). 
17. 11. 11. 8 Kaninchen Nr. 29, 80 und 81. 

4.1.12. Kan. Nr. 29 Orchitis diffusa syphilitica duplex (++Spir.). 
8. 1. 12. Kau. Nr. 30 Orchitis circuIDscripta syphiliticli 'dextra (+ + Spir.). 

Kau. Nr. 31 Orchitis circumscripta syphili~ica dextra (+ + Spir.). 
Inkubation ca. 42 Tage. 

2. Serum von Pat. S. (Fall 4 der Blutimpfung). 
5. 1. 12. 3 Kaninchen Nr. 67, 68 und 69. 
1. 3. 12. Kau. Nr. 68 Orchitis circuIDscripta sinistra (+ + Spir.). Iukubation 

54 Tage. 
10. 4. 12. Kali. Nr. 67 Orchitis circuIDscripta dextra (+ + Spir.). Inkubation 

ca. 95 Tage. 
3. Serum von Pat. Ch. (Fall 7 der Blutimpfung nach der Behandlung). 

16. 1.12. 3 Kaninchen Nr. 137, 138, 139. 
20. 8. 12. Kan. Nr. 187 gestorben; normal. 
21. 3. 12. Kau. Nr. 138 gestorben; normal. 
10. 5. 12. Kau. Nr. 139 normal. Versuch beendet. 

4. Serum von Pat. D (Fall 18 der Blutimpfung; s. diesel). 
Weitere Serumimpfungen sind vorläufig nicht ausgeführt worden. 
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C. Spermaverlmptungen (mikroskopisch spirochaetenfrei). 

Außer dem bereits veröffentlichten Fall, bei dem sämtliche drei geimpften 
Kaninchen syphilitisch erkrankten 1), sind nur noch zwei derartige Impfversuche 
angestellt worden. Bei dem einen wurde in derselben Weise das Sperma des gleichen 
Patienten nach der Behandlung verimpft. 2 Tiere starben unmittelbar nach. der 
Impfung, das dritte ist bis zum 20. 5. 12 normal geblieben. 

Im anderen Falle wurde das Sperma eines mit einer Lippensklerose behafteten 
Mannes (Lues 1) verimpft. Leider starben aber die Tiere schon innerhalb der nächsten 
4 Wochen nach der Impfung. 

Selbstverstil.ndlich werden auch diese Untersuchungen fortgesetztj es ist allerdings 
sehr. schwer, geeignete F"älle - von syphilitischen Effloreszenzen freies Glied - zu 
erhalten. 

D. MllchnrlmpfuDgen (mikroskopiach spirochaetenfrei). 

Die Milch oder das Colostrum wurde durch Expression der Brüste nach vorheriger II:rI1nd· 
licher SublimatdeBinfektion der Brustwarzen gewonnen und wie üblich in den Hoden verimpft. 

1. Frau B., 'Lue8 11 (Fall 6 der Blutimpfung) Colostrum; unbehandelt. 
12. 1. 12. 3 Kaninchen Nr. 126, 127 und 128. 
12. 6. 12. Alle 3 Kaninchen normal; Versuch beendet, da 4 Monate beobachtet. 

2. Frau B., Lues 11, derselbe Fall, aber 24 Stunden vorher mit 0,8 Salvarsan behandelt. 
25. 1. 12. 8 Kaninchen Nr. 301, S02 und SOS geimpft. 
20. 5. 12. Alls 3 Kaninchen normal. 

S. Frau A., Lue8 11 (gravid im 8. Monat; hat ebenfalls vor 24 Stunden 0,8 Salvarsan er· 
halten). 

26. 1. 12. Kaninchen Nr. 304 und 306 geimpft. 
12. 6. 12. Beide Kaninchen normal. 

4. Frau D., Lue8 Iateu8 (Fall 1). 
26. 1. 12. Kaninchen Nr. 809--311 geimpft. 
10. 6. 12. Sämtliche Kaninchen normal. 
20. 6. 12. o. B. 
18. 8. 12. Ein Tier gestorben; die beiden andem o. B. 

5. Frau Sch., Lue8 Iateus (Fall 8). 
10. 8. 12. 2 Kan. Nr. 718 und 720 mit je 2 ccm Milch geimpft. 
20. 9. 12. Beide Tiere normal.,. 

E. Verlmpfuog von Gewebestfi.ekeheo tertiirer Hanterkrankungen. 

Von Fall 1 (Zerfallenes Gummi des Rückens) und von Fall 2 (ficus cruns speci· 
flcum) der Blutimpfung bei tertiärer Lues haben wir je 3 Kaninchen mit Stücken 
einer exzidierten Randpartie geimpft. In diesem Gewebe fanden sich übrigens keine 
Spirochaeten (Levaditi-Behandlung). Keines der überlebenden Tiere (je 2) ist in der 
Folgezeit erkrankt. 

') Am 17. 11. 11 hatten wir 3 Kaninchen (Nr. 26, 27 u. 28) mit frilch ejaknliertem 
Sperma (mikroskopisch spirochaetenfrei) des Patienten Ch. (Fall 7 der BlutImpfung) in beide 
Hoden geimpft. 7 Wochen nach der Impfung waren 2 Kaninchen (Nr. 27 u. 28) Iyphilitisch 
erkrankt; 4 Tage spAter wies auch daß andere (Nr. 26) eine beginnende luetlsche Erkranlnmg auf. 

. I) Anm. bei der Korrektur. In der Folgezeit haben wir noch in drei FIllen Milch 
syphilitiacher Wllchnerinnen in die Hoden von Kaninchen verimpft und dabei in zwei Fillen -
einmal bei der symptomlosen Mutter eines kongenital-syphilitischen Kindes und einmal bei einer 
fra.h llekundaren Lues mit manifesten Erscheinungen - positive Impferfolp erhaUen. 



215 

F. Verimpflmg von Splnalftti8s1gkelt von Tabikern und Paralytikern. 

Wir haben ferner gemeinsam mit Dr. Stein er Spinalflüssigkeit von Syphilitikern 
der verschiedenen Stadien, von Tabikern (Lues in der Anamnese) und von einer Früh· 
paralY'B verimpft; jedoch ohne positives Resultatl). Auch sind Impfversuche mit 
Gehirn und Rückenmark von Paralytikern und Tabikern im' Gange. 

Wenn wir die Ergebnisse unserer bisherigen Versuche zusammenfassen, so 

ergibt sich: 

1. Das Blut von Syphilitikern der primären Krankheitsperiode (Primäraffekt 
mit [positiver Wassermann] und ohne [negativer Wassermann] deutliche Lymphdrüsen· 
schwellung) vermochte, in die Hoden von Kaninchen verimpft, in 12 bisher verimpften 
und genügend lange beobachteten Fällen achtmal typische spirochaetenhaltige Hoden· 
syphilome hervorzurufen. 

1. Das Blut von Syphilitikern der primären Krankheitsperiode kann also in· ' 
fektiÖB sein selbst zu einer Zeit, wo noch keine deutliche lokale Lymphdrüsenschwellung 
und noch keine positive Wassermannsche 'Reaktion vorhanden ist. 

2. In gleicher Weise kann das Blut von Syphilitikern der sekundären Krank· 
heitsperiode (manifeste Allgemeinsymptome bei positivem Wassermann) infektiös sein, 
denn das Blut von zwanzig bisher verimpften und genügend lange beobachteten Fällen 
ergab vierzehnmal positive Impfresultate. 

3. Das Blut latent syphilitischer Personen kann unter Umständen auch in· 
fektiös sein. In einem von uns verimpften Fall beweist das positive Impfresultat 
außerdem noch, daß die symptomlose, aber einen positiven Wassermann auf· 
weisende Mutter eines hereditär syphilitischen Kindes kurz nach der Geburt 
desselben noch aktives Virus in sich beherbergen mußte. 

4. Das Blut von Syphilitikern der tertiären Periode vermochte in den bisher 
untersuchten spä.rlich~n Fällen, ebensowenig positive Impfresultate zu ergeben', wie 
die Verimpfung von Krankheitsprodukten, die diese Kranken aufwiesen. 

5. Das Blutserum verschiedener sekundär·syphilitischer Menschen hat sich im 
Tierexperiment ebenfalls als infektiös erwiesen. 

6. Das Sperma eines allgemeinsyphilitischen Mannes erwies sich bei der Ver· 
impfung deseelben ilI Kaninchenhoden als sehr virulent. 

7. Milch und Spinalflüssigkeit syphilitischer bezw. metasyphilitischer 
Menschen ergab bei der Verimpfung bisher ein negatives Resultat". 

8. In Fällen von suspekter Lues - die klinische Diagnose neigte nicht zur An· 
nahme einer luetisohen Erkrankung - hatte auch das Tierexperiment ein negatives 
Ergebnis. 

1) In der jftngaten Zeit konnten wir bei einem Kaninchen, da.e mit zwei anderen vor 8 Monaten 
mit 1 ccm Spinalflüssigkeit einer manifest luetischen Person (Papeln an den Genitalien; Balvar· 
sanrezidiv), in heide Hoden geimpft worden war, eine typische Orchitis syphilitica circum· 
scripta (+ Bpir.) feststellen. Die WassermanDsche Reaktion des Blutes war positiv. die der 
Spinalllüssigkeit negativ i in letzterer konnte eine ganz geringe Lymphozytose festgestellt werden. 

") Anm. bei der Korrektur: Inzwischen positiv, s. obige Fußnoten. 
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9. Die spezifische Behandlung hatte in einem Falle ansoheinend einen Einfluß 
auf die Infektiositit des Blutes, was sich in dem geringen Prozentsatz der erkrankten 
Tiere dokumentiert. 

10. Kontrollverimpfungen mit Blut sicher nicht syphilitischer Menschen 
führten bisher niemals zu irgendwelchen ähnlichen, spirochaetenhaltigen Erkrankungen im 
Kanincbenhoden. - Weitere Schlüsse wollen wir aus unseren bisherigen Erfahrungen vor 
allem auch mit Rücksicht auf die eventuelle diagnostische bezw. differential diagnostische 
Brauchbarkeit des von uns angewendeten Kaninchenexperimentes nicht ziehen. Wir 
wollen nur noch in Kürze auf verschiedene Punkte aufmerksam machen, die bei dieser 
Impfung, bezw. ihrer Beurteilung in Betracht kommen. 

Die nach wechselnder, meist recht langer Inkubationszeit im geimpften Hoden 
auftretenden syphilitischen Erkrankungen sind vielfach so wenig charakteristisch aus· 
geprägt, daß nur eine gewisse übung dieselben als kleine, meist cirkum­
skripte Verdickungen im Hodenparenchym (Orchitis circumsoripta) palpatorisch 
wahrnehmen läßt. Es unterliegt wohl keinem Zweifel, daß dieee geringfügigen 
Veränderungen auch von uns bei früheren Versuchen übersehen worden sind. Der 
Punktionsaaft aus derartigen Verdickungen ist aber meist schon fad e n z i ehen d, was für die 
syphilitischen Produkte des tierischen Organismus besonders charakteristisch ist, und enthält 
regelmäßig massenhaft lebende Spirochaetae pallidae. Diese primären Hodenerkrankungen 
haben bisher noch in keinem Falle zu schweren Hodenerkrankungen lDit Drüsen· 
schwellungen geführt, wie wir sie bei unserem durch zahlreiche Passagen hochvirulent 
gemachten tierischen Virus zu sehen gewohnt sind. Im Gegenteil sie verschwinden 
spontan oft schon nach kurzer Zeit ihres Auftretens. Es ergibt sich auch hieraus 
die interessante Tatsache, daß die direkt vom Menschen stammenden Spiro· 
chaeten noch nicht ihre maximale Virulenz für das Kaninchen besitzen. 
Obwohl nun aber bei der Verimpfung derartigen menschlichen syphilitischen Materials 
in die'Hoden von Kaninchen nur geringfügige lokale Krankheitserscheinungen in diesen 
Organen auftreten, kann doch schon eine Generalisierung deI! syphilitischen 
Virus im Kaninchenorganismus stattgefunden haben. Es geht dies daraus hervor, 
daß bei B Kaninchen, die mit Leber·Milz·Knochenmarkbrei eines mit dem Blute 
eines syphilitischen Menschen geimpften und an einer leichten Orchitis circumscripta 
syphilitica erkrankten Kaninchens (Kau. Nr. 141, Fall 6) 4 Tage nach dem spon· 
tanen Abheilen dieser Affektion in die Hoden geimpft worden waren, ca. 2 Monate 
spiter typische Primäraffekte an den Hoden entstanden. Eigentümlioh ist 
es, daß die Punktion derartiger Hodensyphilome ihre Rückbildung zu beschleunigen 
scheint, WI\8 sich vor allem darin dokumentiert, daß bei einer zweiten am· anderen 
Tage vorgenommenen Punktion häufig keine Spirochaeten im Punktionssafte aufzu· 
finden sind, während der Hoden 24 Stunden vorher bei der ersten Punktion zahlreiche 
Spirochaeten enthalten hatte. 

Unsere Befunde, die bisher von Graetz, A umann, Hoffmann u. a. bestitigt 
worden sind, geben uns ein interessantes Bild von der Infektiosität der Körper· 
flüssigkeiten syphilitisoher Menschen. 

Die geradezu überraschende Häufigkeit der positiven Impfungen mit Blut ist 
im höchsten Malle beachtenswert und mahnt alle diejenigen zur Vorsicht, die 
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Operationen.an Syphilitischen auszuführen haben (Ärzte, Zahnärzte, Hebammen usw.). 
Die Syphilis ist eben eine chronische Septikämie, eine TatsaChe, die durch 
unsere Befunde erst in das richtige Licht gesetzt wird. Dabei ist zu betonen, daß es 
uns bis jetzt nie gelungen ist, auch im Sediment von scharf zentrifugiertem und auf· 
gelöstem Blut (im Dunkelfeld) sowie bei Untersuchung von "dicken Tropfen" (gefärbt 
nach Giemsa) Spirochaeten nachzuweisen. Bei allgemein syphilitischen Kaninchen 
ist uns der mikroskopische Nachweis auch nur sehr selten geglückt. 

Man könnte auch daran denken, daß in der Blutbahn sich bestimmte Entwicklungs· 
stadien der Spirochaeten befinden, die wir noch nicht kennen; doch ist das zunächst 

nur eine Vermutung. 
Wir müssen wohl auf Grund dieser Tatsachen annehmen, daß schon geringe 

Mengen von Spirochaeten, die sich dem mikroskopischen Nachweis entziehen, zu einer 
Infektion genügen. 

Die frühzeitige Durchseuchung des Organismus mit den Erregern der Syphilis, 
wie wir sie experimentell nachweisen konnten, spricht mit Deutlichkeit für den auch 
in der Praxis vielfach konstatierten geringen Erfolg der Exzision des Primäraffekts. 

Für uns, die wir uns experimentell mit der Übertragung der Syphilis auf 
Kaninchen beschäftigen, ist aber die Tatsache, daß auch bei minimalen Lokalaffekten 
Blut und Organe der Tiere reichliche Mengen infektiösen Materiale enthalten 
können, sehr erfreulich, denn wir erhalten dadurch eine willkommene Anreicherung 
des Virus. Für die Beurteilung eines chemotherapeutischen Effektes dürfte es in Zu· 
kunft rationell sein, Blut und Organe anscheinend geheilter Tiere (auch von Menschen) 
auf Kaninchenhoden zu verimpfen. 
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Fig. 3. Langsames Einspritzen der spirochaetenhaltiglln Flt\ssigkeit mittels PraVUllPritze. 
Fig. 4. Abnehmen der Spritze. Bei richtiger Impfung muß wieder Blut aus der Kantlle 

in Tropfen ab:fl.ießen. 
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Fig. 4. Charakteristische Augensekretion im Frfthstadium. 

Tafel VII. 

Fig. 1. Primlraff'ekt nach kutaner Impfung am linken Augenbogen. 
Fig. 2. Primlraffekt nach subkutaner Impfung an der Vorhaut. 
Fig. a. Typischer Naaentumor bei einem jungen intraperitoneal geimpften Kaninchen 

(freiprlpariert). 

Tafel vm. 
Fig. 1-4. Typische Nasentumoren bei jllDgen Kaninchen (Haut abprlpariert, Vorder· 

anaicht~ 

Tafel IX. 

Fig. 1. Charakteristische, durch abfließendes Sekret hervorgerufene naeae Stellen am Auge; 
HervorwOlbung der äußeren Haut durch einen tiefsitzenden Nasentumor. 

Fig. 2. Typische Augensekretion; oberfllchlicher gefelderter Nasentumor. 
Fig. 8. Papillo·nlzerOses Syphilid im Gesicht eines jungen, allgemeinsyphilitischen 

Kaninchens. 
Fig. 4. Parnnychia sypbilitica bei einem jungen, allgemeinsyphilitischen Kaninchen. 
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Fig. 4. Papulo·ulzerOse Syphilide an der Scheide und am After eines erwachsenen 
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Tafel XI. 

Fig. 1. Ulzerierte syphilitische Schwanztumoren bei einem erwachsenen Kaninchen. 
Fig. 2. Syphilitische Paronychie bei einem erwachsenen Kaninchen. 
Fig. a. Papulo-ulzeröses Syphilid am Augenbogen bei einem nach Hodenimpfung erkrankten 

erwachsenen Kaninchen. 
Fig. 4. Orchitis, Periorchitis und Primäraffekt nach Impfung mit Blut eines syphilitischen 

Kaninchens in den Hoden. 

Tafel xn. 
Fig. 1. Trockene Gangrän am linken Hinterlauf eines zu therapeutischen Zwecken mit 

Salvarsan gespritzten Kaninchens. 
Fig. 2 und 8. Diffuse beiderseitige Orchitis und Periorchitis vor (Fig. lJ) und nach (Fig. 8) 

der einmaligen Behandlung mit 0,8 Salvarsan. 
Fig. 4 und 5. Linkeaeitige diffuse Orchitis vor (Fig. 4) und Dach (Fig. 5) der einmaIigeD 

Behandlung von 0,04 g Hydrargyrum atoxylicum. 
Fig. '6 und 7. Diffuse beiderseitige Orchitis syphilitica mit typischen Primlraffekten vor 
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Tafel XIII '). 

Fig. 1. Obj. 88. Ok. 4. Randabschnitt aus einer periorchitischen Platte von Kaninchen 188. 
Mucinös degeneriertes Bindegewebe von kleinen Infiltrations· und Nekroseherden 
durchsetzt. Die. dunkeln Streifen sind in fibrillärem Zerfall begriffene glatte 
Muskelfuern. 

Fig. 2. Obj. 85 mm. tl'bersichtebild aus der Randzone eines syphilitisch erkrankten 
Hodens von Kaninchen 155. Im unteren Teile des Gesichtsfeldes mucinös dege· 
neriertes Bindegewebe mit perivasknlären Infiltraten, Nekrosen und Infiltrations· 
herden. Am konvexen oberen Rande des Schnittes in der Mitte knötchenförmige, 
lymphoide Infiltrationsherde, an bei den Seiten schmale diffuse lymphoide Infiltration. 

Fig. 3. Obj. aa. Ok. 1. Ausschnitt aus dem Bezirk der. knötchenförmigen Infiltrations· 
herde des vorigen, stärker vergrößert. In einigen Knötchen ist der epithelioide 
Charakter der zentralen Abschnitte erkennbar. 

Fig. 4. Obj. 88. Ok. 1. Aus dem zentralen Abschnitt des syphilitisch erkrankten Hodens 
von Kaninchen 155. Mucinös degeneriertes Bindegewebe mit zahlreichen peri· 
vaskulären lymphoirlen Infiltraten. . 

Fig. 5. Obj. aa. Ok. 4. Aus dem zentralen Abschnitt einer syphilitischen Orchitis von 
Kaninchen 194. In d.er linken Hälfte des Gesichtsfeldes mucinös degeneriertes 
Bindegewebe, in der rechten zellig infiltriertes Gewebe mit Kerntrümmern und 
Nekroseherdchen. 

Fig. 6. Obj. 4 mm. Ok. 2. Ein Abschnitt des mucinös degenerierten Gewebes aus dem 
vorigen Präparat stärker vergrößert. Zwischen den spindel· und sternfötmigen 
Zellen erkennt man hier und da Plasmazellen. 

Tafel XIV. 

Fig. 7. Obj. 3,5 mm. Ok. 2. tl'bersichtsbild aus dem syphilitisch erkrankten Hoden von 
Kaninchen I, der ein ca. hanfkorngroßes Syphi10m enthält. In der Randzone 
stellenweise in Degeneration begriffene Hodenkanälchen. 

Fig. 8. Obj. 8,5 mm. tl'bersichtebild des periorchitischen Hodens von Kaninchen V, über 
dem die Haut belassen ist. Die hellen Partien sind mucinös degeneriertes Binde· 
gewebe, die dunkleren diffuse und knötchenförmige lymphoide Infiltrate. Nach 
abwärte setzt sich die Veränderung nach der Hodenoberfläche fort. 

Fig. 9. Obj. 8,5 mm. tl'bersichtsbild aus dem syphilitisch erkrankt.en Hoden von 
Kaninchen V. Lymphoide Infiltration zwischen einigen Hodenkanälchen mit teil· 
weiser Degeneration der letzteren. 

Fig. 10. Obj. 88. Ok. 4. Derselbe Herd aber aus einem anderen Schnitt stärker vergrößert. 
Links oben ein Bezirk, welcher homogene Massen mit Blutpigment enthält, ver· 
mutlich von der Impfung herrührend. 

Fig. 11. Obj. 7,5 Lupenvergrößerung. tl'bersichtsbild aus dem syphilitisch erkrankten Hoden 
von Kaninchen VI, der einen ca. erbsengroßen, zentral gelegenen, ziemlich scharf 
begrenzten Knoten zeigt. Die lymphoide Randschicht des letzteren ist nur sehr 
schmal, die Hauptmasse des Knotens wird aUB mucinöB degeneriertem Bindegewebe 
gebildet, in welchem einige rundliche und ovale Lücken als Reste von Hoden· 
kanälchen vorhanden sind. Links von dem Knoten findet sich ein kleiner Herd 
von lymphoider Infiltration zwischen einigen Hodenkanälchen. 

Fig.12. Vergrößerung wie vorher. tl'bersichtsbild aus dem syphilitisch erkrankten Hoden 
von Kaninchen VJI, der einen bohnengroßen Knoten aufweist, welcher nach links 
und unten durch eine ziemlich breite lymphoide Randschicht begrenzt wird, 
während sich nach rechts die Iymphoirle Infiltration in einzelnen Zügen zwischen 
die Hodenkanälchen fortsetzt. Im zentralen Abschnitt des Knotens finden sich 
neben mucinös degeneriertem Bindegewebe InfiItrationsherde und Gruppen mehr 
oder weniger degenerierter Hodenkanälchen. 

') Samtliche Bilder der folgenden Tafeln wurden mit dem großen mikrophotographischen 
Apparat von C. Zeiß und ausschließlich mit ZeiBschen Linsen von Dr. Koch aufgenommen. 
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Tafel XV. 

Fig. 18. Obj. 4 mm. Ok. 2. Obliteriertes Gefaß mit breiter periVllllkullrer lymphoider 
Infiltration, aus einem ulz~rierten 8ubkutanen Knoten der Skrotalhaut von 
Kaninchen 129. 

Fig. 14. Obj. 16 mm. Ok. 1. GeßLBverinderungen in dem mucinös degenerierten Binde· 
gewebe aus dem syphilitisch erkrankten Hoden eines Kaninchens, welches mit 
kongenitalem syphilitischsm Leichenmaterial (Leber) in die Hoden geimpft wurde. 
Liuks ein total obliteriertes kleines GeflJl, rechts ein größeres GeßLß mit stark 
gewucherter Intima. An baiden GefAßen perivaskulAre Infiltrate (Lithionkarmin· 
ElastikafArbung nach Weigert~ 

Fig. 15. Obj. 8 mm. Ok. 1. Riasenzellen von Langh8.Illl8chem Typus aus dem mucinÖB 
degenerierten Bindegewebe des Hodens von Kaninchen VI. 

Fig. 16. Obj. 8 rum. Ok. 2. Einige Riesenzellen aUB dem vorigen Bilde starker ver· 
größert. 

Fig.17. Obj. 1,8 mm Imme1'8ion. Ok. 2. Stelle mit wenig dicht gelagerten Spirochaeten 
aus dem Hoden von Kaninchen VI. 

Fig. 18. Obj. 4 mm. Ok. 1. SpirochastenknAuel aus demselben Hoden. 
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