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Uber das ZentrMnervensystem bei Recurrens ~lnd die Beziehungen 
der gecurrensspiroch~ten zu ibm ist wenig bekamlg. Die Sehwere des 
klinisehen Bildes sowie eine Reihe yon Beobaehtuagen, die, zum Tell 
aus dem vergangenen Kiiege stammend, neben den gew6hnliehen 
sehweren allgemeinen Hirnerseheinungen yon menir gealen Symptomen,  
sehlaffen L~hmungen im Bereieh versehiedener ~,erven, Pyramiden- 
symptomen u. 9. beriehten, lassen die MSgliehk.dt zum mindesten 
nieht ausgesehlossen erseheinen, dab es sich bei d?n Affektidnen des 
Nervensystems um mehr handeln kSnne als nut  um Intoxikations.  
erseheinungen. Es sei in diesem Zusammenhang atl ch hingewiesen auf 
den yon P 1 a u t und S t e i n e r gefiihrten tierexp ~rimentellen Nuch- 
weis des regelm~tBigen (Ybertritts der l~ecm'renss)irochKten in den 
Liquor. Das Bestehen einer etwMgen , ,Neurotropir  der Reeurrens- 
spiroch/~ten, das biologische Verhalten der Spirocil/%en im Nerven- 
system bedarf noch der exakten U n t e r s u e h u n g . . ) i e  Frage, ob die 
Spiroeh~ten die Blutbahn zu verlassen oder gar in 1' [Srperzellen einzu- 
dringen verm6gen, ist vielfaeh - -  nieht immer mit dem gleichen Er- 
gebnis - -  gepriiit worden, doeh nie speziell veto n,.~rvenanatomischen 
Gesiehtslounkt aus; die bisherigen Untersuchungen stiitz~en sieh vet  
Mlem auf Befunde in den Baueh- und Brustorganen und im Knoehen- 
m a r k .  

Auch vergleichend-anatomisch lassen sich yon ,tern Studium der 
Reeurrensspiroch~ten wiehtige Aufsehlfisse erwarte~t. Die in vielem 
sehr abweichenden klinisehen Augerungen anderer SpiJ'oeh~tosen warnen 
zwar darer ,  allzu enge ParMlelen zwisehen Recurrensspiroeh~ten und 
anderen Spirochgten zu ziehen, diirfen abet nicht davon abhalten, 
biologisehe Ahnlichkeiten welter zu verfolgen und di ~se naeh M6glieh- 
keit zu klinischen J~htfliehkeiten in Beziehung zu ~etzen. In  erster 
Linie verlangen die weitgehenden Ahnliehkeiten, v, elehe die Unter~ 
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gangsformen der Recurrensspirochgten mit denen der Pallid~ h~ben, 
eine Auswer*ung. Um dies vergleiehende Studium nutzbringend zu 
machen, mul3 zuvor die Entwicklungsgeschichte der Untergangsformen 
geklglt sein. Diese Forderung, der bisher wenig Genfige getan ist, setzt 
allerdings weituusholende systematische Untersuchungen voraus, dis 
auf die Anwendung tierexperimenteller Methoden hindrgngen. Die Ver- 
wendung yon Versuchstieren gestattet aul3erdem, dis Untergangs- 
formen der Spiroehgten in bequemer Weiss zu beeinflussen und chemo- 
therapeutische Einwirkungen ~n ihnen zu studieren. Es liegt auf tier 
Hand, d~fi das entwieklungsgesehiehtliehe Studium der l%eeurrens- 
spiroeh~iten ungleieh aussichtsreiehers Bedingungen bietet ~]s Unter- 
suchungen an Pallida~. Dus streng anf~llsweise Auftreten und die kurze 
Dauer der Reeurrensatt~eken gibt yon vornhsrein einen Fingerzeig, 
d~[t bier am ehesten eine zeitlich geordnets Aufeinanderfolge der 
Unterg~ngsst~dien erw~rtet werden darf und sieh gesetzm~l~ige Bezieh- 
ungen zwischen den einzelnen Spiroeh~tenformen und den einzelnen 
Krankheitsst~dien werden auffinden lassen. Aueh praktisehe Er- 
w~gungen sprechen far die Verwendung yon Reeurrenssph'oehaten 
bei entwicklungsgesehiehtlichen Spiroeh~ttenuntersuchungen: Als Ver- 
suehstiere lassen sich die hierzu vorziiglich geeigneten weil~en M~use 
benutzen, deren Anschaffung und Untsrhaltung in der notwendigen 
grol~en Menge weniger efnsten Schwierigkeiten begegnet, ~ls d~s ffir 
~ndere Tiere gilt. 

Im folgenden wird der Versueh unternommen, die Untergangs- 
formen der i%ecurrensspiroeh~ten entwieklungsgesehiehtlich zu eriassen 
und, soweit mSglieh, bestimmte Untergangsformen mit bestimmten 
Kr~nkheitsstadien in Beziehung zu setzen. Diess Aufg~be schlieBt 
gleiehzeitig weitere in sieh: Es wird ~uf verschiedenartiges Vsrh~lten 
der Spiroeh~ten in versehiedenen Organen zu aehten sein, auf die MSg- 
liehkeit eines Austretens aus den Gefit{~en, auf die Art ihrer Abr~umung, 
ihres Verbleibs im Interv~ll und Wieder~uftauehens im l%elaps. Ferner 
sollen die Veranderungen gesehildert werden, welche die Spirochiiten 
unter Salvarsanbehandlung erkennen l~ssen. Zum Schlul~ linden die 
im Zentralnervensystem anzutreffenden p~thologiseh-~natomisehen Vsr- 
~nderungen Beri~eksiehtigung. 

V e r s u e h s ~ n o r d n u n g .  Es wurden weil~e Mguse, die mit dem 
Hamburger afrikanisehen Reeurrensstumm (Spiroehaeta Duttoni) ge- 
impft w~ren, zur Anl~ge eines Passagenstammes verwendet~). Die 

1) Die MOglichkeit zu diesen umfangreiohen Versuchen ~,erd~nke ich dem 
grol~en Entgegenkommen der Heide]berger Psychiatrischen Klinik, in der die Tier- 
~ersuche angestellt wurden; dem Leiter des L~boratoriums, Herrn Prof. S t ei n e r, 
mSchte ich an dieser Stetle noctlmals meinen Dank fiir sein iiberaus fOrderndes 
Interesse aussprechen. 
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Impfung yon Maus zu Maus erfolgte in der gebr~uchlichen Weise, indem 
dem kranken Tier et.was Sehwanzblut entnommen wurde, das, mit 
physiologiseher KochsMzlSsung vermengt, intraperitoneM welter ver- 
impft wurde. Es gelangten auf diese Weise fiber 80 M~use und einige 
wei~e Rat ten zur Verarbeitung. Die Spiroehgtenbefunde im Blur 
wurden tgglieh im Dunke]fdld geprfift und die Tiere in versehiedenen 
Stadien der Xrankheit  getStet, so dab aus jedenl Krankheitsstadium 
reiehliches UntersuehungsmateriM zur Verfiigung stand. Die Organe 
wurden sofort herausprgpariert nnd noch lebenswa,:m in die Fixierungs- 
flfissigkeit verbraehK Zu Kontrollzweeken wurdm auch die Organe 
gesunder Mguse herangezogen. 

Bezfiglich des k l i n i s e h e n  K r a n k h e i t s v e r l a  ufs  verweise ieh auf 
die einschl~gigen Darstellungen. Bei meinen Mgu~en traten die Spiro- 
ch~ten in der Regel 1--2 Tage naeh der Impfun g, bisweilen erst am 
3.--7. Tag im Dunkelfeld auf. Sie liegen sich clurehsehnittlich etwa 
4 Tage ]ang im peripheren Blnt naehweisen, auf d er HShe der Krank- 
heit gewShnlich in erheblicher Zahl, oft 40--50 ink jedem Gesiehtsfeld. 
Das erste IntervM1 dauerte 1--3 Tage, selten lan~,er, der erste Relaps 
durehschnittlieh 2--3 Tage; die Spiroehgtenzahl war im l~elaps be- 
deutend geringer als auf der HShe des ersten A, lfalls. Die weiteren 
Intervalle wurden etwas lgnger, die Relapse oft kfir ~er und spiroch~ten- 
~rmer. Uber den dritten Relaps hinaus konnte ich Spiroeh~ten im 
peripheren Blut nieht naehweisen. Die Tiere reagi?rten auf die Infek- 
tion nieht immer in gleieher Weise. Einige M~tuse, ([arunter vorwiegend 
unausgewaehsene, gingen zugrunde, mitunter ersL nach Uberstehen 
des ersten oder w eiterer Anf~lle. Bei einer Maus gelang 3~/2 Monate 
naeh Beginn einer -- allerdings nicht sehr schw?ren -- Recurrens-. 
erkrankung eine kr~ftige Reinfektion. 

Entwicklungsgeschichte des Spirochiitenuntergam~,s bei Reeurrens. 

Trotzdem sieh zahlreiehe Arbeiten mit der Morpt:ologie und Biologie 
der Reeurrensspiroeh~ten beschi~ftigt haben, ist fiber viele und ent- 
seheidende Punkte bisher noeh keine Einigkeit e~reieht. So stehen 
sieh bezfiglich der Deutung der versehiedenen Formf~n noch sehr wider- 
spreehende Ansiehten gegenfiber, die Art der Vermek Iung ist noeh nicht 
endgtiltig geklglt, fiber die M6gliehkeit des Eindringens in K6rper- 
zellen linden sieh widerspreehende Angaben, die Rolle der Phagoeyten 
wird versehieden aufgefal3t, die Verh~ltnisse wAhrend der IntervMle 
bedtirfen noch weiterer Aufkl~rung, es mangelt an ~l mfassenden Unter- 
suehungen fiber versehiedenes Verhalten der Spiro(hfi.ten in den ver- 
sehiedenen Organen und zu versehiedenen Zeitpunkt(n der Erkrankung. 
Vor Mlem interessieIt hier das Nervensystem, des~,:en Beteiligung an 

15" 



228 G. Henning : 

der Erkrankung naeh der parasitologisehen und der anatomisehen Seite 
hin noeh der systematisehen Erforsehung harrt. 

Die Lebenduntersuehung der Spiroehiten im Dunkelfeld ist nieht 
imstande, auf die angesehnittenen Fragen die letzte Antwort zu geben. 
Mit der zitternden Unruhe und eiligen Fortbewegung der lebenden 
Spiroehiten vertrigt sieh sehleeht ein sorgfMtiges morphologisehes Stu- 
dium, sie kann auGerdem dutch die raseh weehselnden Liehtbreehnngen 
falsehe Verhi~ltnisse vort~usehen, wie liehtbreehende K6rnehen in den 
Spiroehiten; die Dunkelfetduntersuehung fibersieht leieht die unbeweg- 
lichen, zugrunde gehenden Parasiten, vermag morphologiseh ver~nderte 
Spiroehiten und Spiroeh~tenteile nieht exakt yon Gebilden anderer 
I-Ierkunft zu unterseheiden, gibt vor allem keine Ansehauung yon den 
Beziehungen der Spiroeh~ten zu den Geweben. 

Die Untersuchungen am histologisehen Sehnitt umgehen diese Un- 
zul~ngliehkeiten. Sie dfirfen sieh IreiHeh nicht mit den Zufilligkeiten 
mehr oder weniger willktirlich herausgegriffener Zustandsbilder zu- 
friedengeben, wie es vieliaeh gesehehen ist. Seine voile Leistungs- 
f~higkeit erreieht das histologisehe Verfahren ers~, wenn es in streng 
systematiseher Weise alle Stadien der Krankheit berfieksiehtigt und 
die entwieklungsgesehiehtliehen Beziehungen zur l~iehtsehnur nimmt. 

])as reiehe anatomisehe Untersuehungsmaterial, das mir aus allen 
Krankheitsstadien znr Verfiigung stand und die einzelnen Bilder der 
fortsehreitenden Erkrankung in nahezu liiekenloser Folge aneinander- 
zureihen gestattete, bot giinstige Voraussetzungen, die Wandlungen 
der Spiroeh~tten ~m Tierk6rper fortlaufend zu verfolgen und lokMisa- 
torisehen GesetzmaBigkeiten naehzngehen. 

Der Sehilderung seien einige allgemeine Feststellungen vorangestellt. 
Die Spiroeh~ten treten im histologisehen Bild in einer beim ersten 
B]iek geradezu verwirrenden Mannigfaltigkeit auf, indem die ver- 
sehiedenen Formen des Werdens und Vergehens seheinbar regellos 
gleiehzeitig nebeneinander vorkommen. Sehon frfihzeitig ist neben 
woMerh~ltenen Exemplaren eine Menge versehieden welt fortgesehrit- 
tenet Untergangsformen anzutreffen. Die i~bersieht wird noeh weiter 
ersehwerg, indem die versehiedenen Spiroehatenformen in den versehie- 
denen Organen und Organsystemen kein einheitliehes Verhalten zeigen. 
Aber wenn wit" aneh nieht hoifen dfirien, die einzelnen Spiroeh~iten- 
formen reinlieh getrennt naeh einzelnen Krankheitsstadien vorzufinden, 
so gelingt es doeh einem sorgd~ltigen Vergleiehen yon Bildern n~eh 
ehronologisehen Gesiehtspunkten, gewisse Formen herauszuheben, die 
itir die einzelnen Kr~nkheitsstadien als maggebend bezeiehnet werden 
dfir~en. Die im jeweiligen Krankheitsstadium vorherrsehenden Formen 
pflegen zwar fiber die Gesamtsumme der fibrigen gleiehzeitig anzu- 
treffenden Gebilde nieht immer zu fiberwiegen, treten abet doeh bei 
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Vergleichen mit Schnitgen aus friiheren und sp~teren Stadien geniigend 
hervor, um dem Bilde den Stempel aufzudriicken und ihrerseits Riiok- 
sehliisse anf den Zeitpunkt der Krankheit zu erlauben. Wenn die folgende 
Darstellung sie im Interesse der entwicklungsgeschiehtliehen Linie in 
etwas sehematischer Weise noeh schgrfer in den Vordergrund riickt, 
so wird damit also den Tafsachen, soweit sie ffir die vorliegende Aufgabe 
yon Belang sind, keine GewMt angetan. 

Der eben angedeutete Formenreiehtum tritt ganz besonders in Nilz 
und Leber hervor. Er erkl~rt sieh nicht so seht aus dem geh~uften 
Auftreten der Parasiten gerade in diesen Organen als daraus, dab der 
Untergang der SpiroehS~ten hier in morphologisch nicht einheitlieher 
Weise vor sieh geht. Werden zun~ehst einige feinere Abweiehungen 
aul3er Betrgcht gelassen, so k6nnen hier morphologiseh zwei getrennt 
nebeneinander herlaufende I-Iauptlinien der Entwie] dung bzw. des Unter- 
gehens unterschieden werden: Im einen t~all geht die Spiroeh~ite Ver- 
sohlingungen ein, die Sehlingenteile legen sieh aneinander, versehmelzen 
und ergeben verschiedenartig geformte plumpe C-iebilde, die ~iuBerlich 
oft kanm mehr eine Ahnliehkeit mit den gew6hnlichen Spiroch~tten 
aufweisen; sie zerfallen sehlieBlich in grobe Bruehstiicke und unregel- 
m~13ige K6rner. Im anderen Fall bleibt die Spircehgte bis zuletzt als 
solehe gut kenn~lich, verr/~t ihre Schgdigung durch Zerfall in kleinere 
Teile, zeigt augerdem hgufig ungleiehm~Nge Imp~ ~gnierung and Win- 
dungsanomalien. Die L~tngsaehse der Spirochete erffihrt keine st/irkere 
Umbiegung, Versehlingungen und Verklebungen bleiben g~nzlich aus. 

Die Nlemente dieser beiden l~ormenreihen seien einander gegeniiber- 
gestellt als N i n r o l l u n g s f o r m e n  and ge radaehs ige  Fo rmen .  Nit 
diesen Bezeiehnungen sind die zwei Untergangsreihen zwar nicht seharf 
und erseh6pfend eharakterisiert. Bei den ,,Einrol]ungsformen" isg das 
Einrollen nut die Vorbereitung zu weiteren Vergnderungen, die sich 
als Verklebungen und Zerfall in unregelm~Bige Fragmente darstellen; 
der Ausdruek wurde jedoch gewghlt, um eine bisher vielfaeh iibliehe 
Bezeiehnung nieht (lurch eine neue zu ersegzen. Die ,,geradachsigen 
Formen" werden so benannt, um den augenf~lligsten Oegensa~z zu der 
anderen IKeihe zu erfassen; in diesem Sinne erseheint die gew~hlte 
Benennung zweekm~tl3ig, obwohl die hierunter fallenden Formen keinen 
streng geradachsigen Verlauf zu zeigen brauehen; das Entscheidende 
ist, dab ihre Lgngsaehse keine stgorkeren Abbiegungen aufzuweisen 
pflegt und vor allem niemals Verschlingungen und Verklebungen bildet, 
ganz im Gegensatz zu den Einrollungsformen. 

Diese seharfe begriffliche Trennung wird dutch die Feststellung 
veranlaBt, dal3 die geradaehsigen Formen iiber~ll in den Venen and 
Capillaren des Tierk6rpers vorkommen, die Einrollungsformen hin- 
gegen nahezu ~usschlieBlich in den feinsten Gef~[tr~umen der Leber 
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und ~iilz. Aueh in den Niereneupillaren und im Knoehenmurk begegnet 
man ihnen ab und zu, doeh nieht in anderen Systemen und Organem 
etwu dem Zen~ralnervensystem. Die Capilluren der bezeiehneten 
0rgane, speziell der Leber und Milz, nehmen also eine Sonderstellung 
ein, indem bier und nut  hier beide I~ormenreihen nebeneinander her- 
laufen, zu &ul3erst vielgestaltigen Bildern fiihrend. Mustert man also 
etwa einen Lebersehnitt, so finder man die Lebereapilluren ungefiillt 
mit gerudaehsigen u n d  Einrollungsformen, w~hrend in iiberaus sinn- 
f~lligem Gegensutz hierzu die Venue eentrales n u r geradaehsige Exem- 
plate aufweisen. Diese Beobaehtung maeht es notwendig, die Befunde 
in den Venen und Capillaren in der Darstellung gesondert zu behandeln. 

~ i t  der Sehilderung der g e r a d a e it si g e n, ubiquit~ren Untergangs- 
formen beginnend, lege ieh aus praktisehen Griinden die Verh~ltnisse 
in den L e b e r v e n e n  der Besehreibnng zugrunde. Die Leber liefert 
verh~ltnism~gig Mare und iibersiehtliehe Levaditibilder mit gutem 
t tervortreten der Gef~Banordnungen und ist, ebenso wie die Milz, 
wesentlieh spiroohiitenreieher als die iibrigen Organe. 

Zu Beginn des e r s t e n A n f all  s, wenn die Dunkelfeldnntersuehung 
des Blutes die ersten Spiroeh~ten erkennen 1Mtt, werden sie aueh in 
Sehnittl~r~paraten iiberall in den K6rpervenen in sp~rlieher Anzah! 
angetrolfen. Es sind -- in ~bereinstimmung mit den im Dunkelfeld 
zu maehenden Beobuehtungen -- vielfaeh etwas kleinere Exemplare 
mit ziemlieh regelm~Bigen Windungen und ann~hernd gerader L~ngs- 
aehse (Abb. 1 a). Besonders lunge Exemplare zeigen bisweilen in der 
Mitre einen zarteren Absehnitt, der als dtinne Plasmabriieke die beiden 
J-I~lften verbindet. Es handelt sieh bier offenbur um Teilungsformen. 
t t in  und wieder finden sieh Spiroeh~ten, die ein rundes, seiten- oder 
endst~tndiges massives Kn6pfehen trugen (Abb. I b). Nit  welter fort- 
sehreitender Erkrankung treten die Spiroeh~ten immer zahlreieher auf, 
es sind durehsehnittlieh etwas gr6Bere und st~rkere Exemplare mit bis 
zu zehn Windungen und mehr (Abb. 2a). Die genannten ?~ormen 
sind aus der Literatur hinreiehend bekannt, so dab sie nieht weitei 
besehrieben seien (Abb. 1 u. 2). Die Vermehrung ist am st~rksten 
in den Venen der Milz und Leber', sehon vor dem J:t6hepunkt der Krank- 
heir sind hier in jeder Vene zahlreiehe Spiroeh&ten anzutreffen. Ab- 
slberbeerseheinungen treten noeh kaum hervor, sie setzen erst mit der 
Krisis deutlieh ein: Die Spiroeh~ten zeigen nun durehgehend Neigung 
zu Agglomerationen und zu morphologisehen Veri~nderungen. Die Agglo- 
merationsbilder sind immer die gleiehen, indem mehrere Spiroehgten 
sieh in ihren L~ngsaehsen nebeneinander legen, so dab ihre X6rper 
in groGer Ausdehnung wie verklebt erseheinen. So entstehen Z6pfe 
yon Spiroehgoten, die bisweilen, wenn sieh eine weitere Gruppe in der 
Lgngsriehtung ansehlieBt, fisehzugartige tformationen annehmen kgnnen 
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(Abb. 2b). Handelt es sieh, wie das oft der Fall ist, nur um zwei Exem- 
plate, die ganz exakt zur Deckung kommen, so dal3 sieh nirgends, aueh 
nieht an den Endabsehnitten, ein getrennter Verlauf mehr erkennen 
l~13t, so kann ein Anlag zur Verweehselung mit doppelkonturierten 
Exemplaren gegeben sein. Neben dieser Neigung zur Agglomerierung 
kommt es yon der Krankhei~sh6he ab, namentlich abet bei noch weiter 
fortgesehrittener Krankheit, zu morphologischen Ver~nderungen an- 
derer Art, die sieh an isoliert liegenden Exemp]aren studieren lassen. 
Ein betr~ehtlieher Teil der Spiroeh~ten beh~lt seinen gewundenen 
Verlauf und zerf~llt allm~hlich, ohne sonstige Ver. mderungen erkennen 
ztt lassen, in Bruchstiicke verschiedener Gr6ge, die ihrerseits immer 
noeh typisehe Windungen, norma]es Ka]iber un,cl gute Silberimpr~g- 
nierungen zeigen (Abb. 4a). An anderen Spiroeha~en fallen Windungs- 
anomMien auf; die anfangs regelm~l~ig steilen ~,]ndungen verflaehen 
sieh in einem oder mehreren Absehnitten der Spirochete oder in ihrem 
ganzen Verlauf. Ausgesproehene Formes rectiligi,es sind jedoeh nieht 
h~ufig (Abb. 2e). Wieder ~ndere Exemplare ze gen eigenartige Un- 
regelm~gigkeiten der Silberimpr~gnierung. So behalten etwa nur eine 
oder einige wenige Windungen ihre tiefsehwalz,~ Farbe, der iibrige 
Spiroehgtenk6rper hat seine Impr~gnierbarkeit ve':loren und zeigt eine 
dunkelbraune bis hell bernsteingelbe Farbe. Besc nders h~ufig bleiben 
die Endabsehnitte sehwarz, doeh k6nnen aueh I)eliebige andere Ab- 
sehnitte bevorzugt sein (Abb. 3u). In der Litert:,tur finden sieh der- 
artige Spiroeh~ten auch als Teilungsformen wiederg egeben, doeh vermag 
diese Auffassung wenig zu iiberzeugen. Die t,lassen Streeken des 
Spiroeh~tenfadens, welehe die sehwalzen Absr oft um das 
Vielfaehe an LS~nge tibertreffen, lediglieh als ~,erbindende Plasma- 
briieken anzusehen, seheint doeh etwas gezwungen, wenn auch die M6g- 
liehkeit soleher atypiseher Teilungsvorg~nge niet,t in Abrede gestellt 
werden soll. 

Neben diesem streekenweisen gestieren der I~lprS, gnierung gibt es 
aueh ein unregelm~gigeres. Hier haben nur klei~lste Teile in Gestalt 
yon sehwarzen K6rnehen oder Striehehen ihre norlnale Fiirbbarkeit be- 
wahrt, die SpiroehSote sieht aus, als sei sie mil feinsten sehwarzen 
K6rnehen besetzt (Abb. 3b). Sowohl bei Forme~. reetilignes als aueh 
bei gewundenen Spiroeh~tenformen kommen ungMehm~gige imprS, g- 
nierungen vor, und die Windungsanomalien sowie die ungleiehm~Bi- 
gen Sehwi~rzungen k6nnen sieh in versehiedenalt:igen Kombinationen 
an einem und dem selben Exemplar zusammenfinden. Oft bevorzugen 
die sehwarzen K6rnehen die Umsehlagstellen der Spiroeh~tenwindungen, 
wodurch die SpiroehS~ten ein etwas eekig-ziekz~mkartiges Aussehen 
gewinnen k6nnen (Abb. 3b). Bei noeh weiter fortgesehrittener Ver- 
~nderung lassen sieh die abgebl~gten Spiroeh~itenabsehnitte gar nieht 
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mehr darstellen, nur eine Linie 
yon Punkten und Striehen ist 
stehengeblieben (Abb. 3e). 

Spiroeh~ten mit  mangel- 
halter  Impr~gnierung sind 
gewShnlich - -  mag es sieh 
nun um einen vollst~ndigen 
oder I0~rtiellen Verlust der 
Versilberung handeln --  d/in- 
ner Ms gut impr~gnierte. Aueh 
die 3/ieltrzahl der t~eetilignes 
fgJlt u~,ter die zarten Spiro- 
ehiitenf<~rmen (Abb. 3d). 

Der Sehwund der impri~g- 
nierbare~ Substanz l~gt sieh 
nieht a l l  ein einfaehes Ab- 
fallen d'er Periplasth/ille zu- 
r/iekf/ih:l en, sondern setzt 
komplizJ ertere ehemiseh-phy- 
sikaliseh~ Vorg~nge voraus. 
Neben den ganz blassen und 
den sehwarzgef~rbten Teilen 
finder man in derselben Spire- 
chute 1aitunter Absehnitte, 
die meh~ oder weniger stark 
impr~gniert sind; diesen ver- 
sehieden, m Abstufungen der 
Impr~gn erungsst~rke steht 
durehaus nieht immer eine 
entspreet Lende Differenz in der 
Dieke de~ Spiroch~tenkalibers 
gegen/ibe r. 

Bekartnt l ich is t  aueh Iiir die 
Syphilisspi roch~te das Vorkommen 
mangelhafl!,er Impr/~gnierungen be- 
schrieben und gleichzeitig die 
Frage aut'geworfen worden, ob 
es sich hierbei etwa um artifi- 
zielle Produkte handele. Diese 
Frage wurde, offenbar mit Recht, 
mit dem Hinweis darauf verneint, 
dab in der Nachbarsehaft soleher 
ungeniigen~[ versilberter Exem- 
plare tief:~ehwarz impr~tgnierte 
Spiroch~ten anzutreffen waren, 
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daft also eine mangelhafte Iml?rignierung gewisser Exemplare nieht der 
1Kethode zur Last gelegt werden konnte. Man kann dieser Annahme bei- 
pfliehten, ohne doeh gewisse Launen der Versilberungsteehnik in Abrede zu 
stellen. Wohl erwies sieh aueh mein Levaditi- und Jahnelmaterial insofern teeh- 
niseh wohlgelungen, als beim Vorhandensein yon ungleiehmS~gig imprignierten 
Spiroehgten aueh tadellos gesehw~rzte Exemplare in demselben Gesiehtsfeld an- 
zutreffen waren. Auffallend blieb aber, dab sieh bei manehen Tieren im Silberbild 
vorherrsehend tiefsehwarze Spiroehiten und Spiroehitenteile fanden, dagegen 
bei anderen Tieren, die im gleiehen Krankheitsstadium getStet worden waren, 
neben gut gesehwiirzten Gebilden verhiltnism~Big viele ungleiehmigig impri-  
gnierte. Dieses nieht ganz einheitliehe Verhalten mug wohl zum Teil auf ungleieh- 
mggige Reaktionsweisen der versehiedenen Versuehstiere zurt~ekzuft~hren sein: 
zeigt sieh doeh aueh im sonstigen biologisehen Verhalten trotz gMeher Yersuehs- 
bedingungen ein Tier nieht genau wie das andere. Es braueht nur an das ver- 
sehiedenartige Angehen der Infektion trotz gleieher Impfung, an versehieden- 
artige Empfingliehkeit ftir Reinfektionen n. i .  erinnert werden. Dennoeh seheint 
mir aueh die F~irbemethode nieht ohne Einfluft auf die Spiroehitendarstelhmg 
zu sein. Bemerkenswerterweise war es an ~ceinem M terial gerade die Alkohol- 
fixierung, die eine ziemlieh durehgehende tiefsehwarze Impr/~gnierung zu begiinsti- 
gen sekien, wghrend Formolmaterial die ungleiehartig imprignierten t~ormen im 
Mlgemeinen besser zur Darstellung braehte. Diese vergleiehenden Beobaehtungen 
spreehen doeh daftir, dab die Firbemethode an dem partiellen ZuriiekbMben 
der Imprignierung mitbeteiligt sein kSnnte. Freilieh nur in gewissen engen 
Grenzen. Unter den mangelhaft imprignierten Formen des FormolmateriMs gibt es 
keine, die nieht aueh in tadellos versilberten Alkoholsehnitten anzutreffen w~iren. 
Wenn die ungleiehm~gigen Imprignierungen z. T. aueh auf ein versehieden- 
artiges Angreifen der Silbersensibilisierung oder des Reduktionsprozesses zu- 
riiekzugehen seheinen, so k~Snnen sie naeh dem oben Gesagten doeh nieht Ms 
artifiziell au~gefaBt werden; und als unerwiinseht nur insofern, als yon der 
Methode gemeinhin in erster Linie verlangt wird, daft sie die Spiroeh~ten m~Sg- 
liehst deutlieh siehtbar, d. h. stark versilbert, darstelie. Es ist abet woht an- 
zunehmen, daft dureh sehr reiehliehe Silberapposition Spiroeh~tenexemplare, 
die der Da.rstellung feiner Strukturdifferenzen zug~nglieh sind, u. U. iiber- 
sehwirzt und gewisser Details beraubt we:den k~Snnen. Ein Vorgang, der 
etwa der ~berentwieklung der photographisehen Platte an die Seite gestellt 
werden k~nn. 

Jensei ts  der  Krankhe i t shShe  beginnen  die S p i r o c h i t e n  und  Spiro- 
ch~tentei le  an Zahl  abzunehmen,  je n i h e r  das  I n t e r v a l l  h e r a n k o m m t ,  
des to  leerer werden die Venen. Mit  E i n t r i t t  des In te rva l l s ,  d. h. wenn 
die Dunke l fe ldun te r suehung  des per ipheren  Blurs in  v ivo  keine  Spiro- 
cha ten  mehr  vorf indet ,  zeigen die Venen, speziell  in Lebersehni t t en ,  
immer  noch einige spar l iche Gebilde.  Diese unvo l lkommene  13berein- 
s t immung  mug d~durch  bed ing t  sein, daft die gr6Btentei ls  unbeweg-  
lichen, s t a rk  gesch~digten oder zerfMlenen Paras i ten ,  die sich im Silber-  
b i ld  ohne weiteres  ident i f iz ieren ]assen, im Dunkel fe ld  n ich t  mehr  als 
solche kenn t l i eh  sind. Daneben  seheint  eine n ich t  g~nz gleichm~Bige 
Vel te i lung  der  S p i r o c h i t e n  im K6rperkre i s lauf ,  eine P r i d i l e k t i o n  fiir 
Leber  und  Milz, mi tzusprechen ;  h ierauf  weisen aueh vergle ichende 
Unte r suchungen  yon  P r g p a r a t e n  verschiedener  Gewebssys teme.  
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Wiihrend der ganzen I)auer des K r a n k h e i t s i n t e r v a l l s  finden 
sieh Spiroeh~ten in den Venen, wenn aueh augerordentlieh sp~rlieb. 
Nur ausnahmsweise handeR es sieh um verhMtnism~Big wohlerhaltene, 
dureh gute Windungen eharakterisierte Exemplare, das Gew6hnliehe 
sind kleine fragmentartige Gebilde mit entweder gestrecktem oder 
u~regelmgBig gewundenem Verlauf. 

Mit einsetzendem R e l a p s  treten die ParasRen wieder zahlreieher 
auf, wenn aueh nieht entfernt in der Menge, wie auf der I-IShe der ersten 
Attaoke. Die Morphologie ist yon vornherein n-ielgestaltiger und l~l~t 
einen zeitlieh geordneten Entwieklungsablauf gnnz vermissen. Neben 
wohlerhaRenen Exemplaren finden sieh tformen versehieden welt fort- 
geschrittenen Untergangs, darunter viele ganz kleine Elernente. Mit 
jedem weiteren Relaps werden die Spiroeh~ter, etwas sp~rlieher, im 
iibrigen gelten dieselben morphologisehen Verh~[tnisse. Offenbar geht 
das zeitliehe Duroheinander der Entwieklungs- ur, d Unterg~ngsvorg~nge 
wi*hrend der Relapse auf die Einwirkungen der bereits yon vornherein 
vorhandenen Sehutzstoffe des K6rpers zurfiek. 

Die bisherige SehHderung bezog sieh auf den Entwieklungsgang der 
in den Lebervenen anzutreflenden Spiroehi~ten. die als ger~dachsige 
Formen bezeiehnet wurden im Gegensatz zu den naehher abzuhandeln- 
den Einrollungsformen, welche in den Capillaren einiger innerer Organe 
auftreten. Die Besehreibung nahm lediglieh aus praktischen Grtinden 
die Venen der Leber zum Ausgangspunkt, well die Spiroehgten hier 
viel zahlreioher sind Ms etwa im ZentralnervensNstem , das im iibrigen 
die gleiehen Untergangsformen aufweist. Aueh iim Capillarsystem des 
fibrigen K6rpers linden sieh nahezu aussehlieglieh ~/lie oben besehriebenen 
Formen; die Leber und l~{ilz nehmen eine Sond,erstellung ein, worauf 
naehher noeh einzugehen sein wird. Im Z e n t r ~ d n e r v e n s y s t e m  er- 
seheinen die Spiroehgten, wie iiberall im K6rper, mR Krankheitsbeginn 
zuerst in den Venen, also, da das Mgusegehirn selbst keine gr61~eren 
Gefgge besitzt, in den Piavenen; sehr bald danaeh aueh in den GefgB- 
ehen der nerv6sen Substanz. Zur Zeit der KrankheRsh6he werden fast 
in jedem Gesiehtsfeld mehrere Exemplare angetroffen; eine Bevor- 
zugung bestimmter Hirnteile liigt sieh nieht erken hen, die zahlemngl~ige 
Verteilung entspricht etwa der G r61~e des Gef~Bvolums. Die Spiro- 
ehgtenmenge ist, vergliohen mit der in Leber und Milz, als gering zu 
bezeiohnen. Verh~ltnismgNg oft treten sie in der Zweizahl auf, mehr 
oder weniger beieinander liegend. 1)as gilt nieht nur fiir das Zentral- 
nervensystem, fgllt aber bier mehr ins Auge als in der spiroehgten- 
reieheren Leber oder l~[ilz. In den Intervallen sind, in der Regel in 
den Piavenen und PlexusgefgBehen, aber aueh ia den I-Iirneapillaren, 
aul~erordentlieh spgrliehe, gew6hnlieh kleinere, versehiedenartig ver- 
gnderte Elemente anzutreffen. Dooh finden sieh mitunter aueh dureh- 
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a.us gut charakterisierte Exemplare. In den Relapsen ~ihneln die Ver- 
h~ltnisse in den tIirngefgGen durehaus den oben fiir die Lebervenen 
beschriebenen. 

Die jetzt  zu sehildernden Befunde in den C a p i l l a r e n  de r  L e b e r  
u n d  ) l i l z  zeigen ganz neuartige Verh~ltnisse. Hier wird neben der 
bereits beschriebenen geradaohsigen Untergangsreihe auGerdem eine 
zweite morphologiseh ganz andersartige angetroffen, die Ms E i n r o l -  
l u n g s f o r m e n  sehon eingangs namhaft gemacht wurde. Zu ihrem 
entwieklungsgesehiehtliehen Studium eignet sich wieder gin besten 
die Leber, die die Capillaren verh~ltnism&gig deutlieh hervortreten ]i~gt. 

Die geradaehsigen Spiroeh~tenformen, die sich auch in den Leber- 
capillaren vorfinden, bedtirfen keiner erneuten Beriicksiehtigung. Es 
bleiben dann zahlenm~Big weniger stark hervortretende Parasiten iibrig, 
die sich dureh ausgesprochene Neigung zu Versehlingungen und Ver- 
Mebungen auszeichnen. Der Spiroehiitenfaden biegt sich zun~ehst urn. 
Gesehieht das in seinem ganzen Verlauf gleichm~Big, so entstehen un- 
vollst~indige oder vollstgndige l%ingformen; bei letzteren beriihren sich 
die beiden Sph'och~tenenden. Die Umbiegung ist sehr h~iufig nut  eine 
partielle und fiihrt, je naeh dem Sitz der Umbiegungsstelle und dem 
AusmaS der Fa~ zu ganz versehiedenartigen Verschlingungs- 
formen. So linden sich (}sen- und Lassoformen mit partieller Sehlingen- 
bildnng eines Spiroeh~tenendes, Zuekerzangenformen mit staIker Um- 
biegung in der spiroch~tenmitte und ~berkreuzung der beiden Schenkel 
u. a. (Abb. 5). Eine Aufz~hlung der verschiedenen sonst noeh vorkommen- 
den Formen wiirde zu weir fiihren. D~s Wesentliehe ist die offenb~r 
als geakt ion auf eine gul~ere Sehgdlichkeit aufzufassende Tendenz der 
Spirochgte, sieh einzurollen. DaB dies VerhMten nieht etwa nut auf die 
dutch die Enge des Capillarlumens gegebenen mechanisehen Bedingungen 
zuriiekgeht, ist offensiehtlich. Sind doeh gerade die Lebercapillaren gaDz 
besonders Weir, und in den sehr vie1 engeren Capillaren des tibrigen 
K6rpers, etwa des Gehirns, linden sieh die fraglichen Formen so gut 
wie gar nicht. 

Im weiteren Verlauf legen sieh die versehlungenen Spirdeh~tenteile 
immer enger zusammen und verkleben miteinander. Die bisher frei- 
tiegenden Sehenkel der umgebogenen $pirochgte sehlieGen sich znm 
einheitlichen Doppelfaden zusammen, die ,,Lassosehlinge" wird zum 
massiveIen Kn~uel nsw. (Abb. 6). Die so ver~nderten Gebilde k6nnen 
in versehiedener Weise zu Verweehselungen AnlaB geben. Der Anbliek 
einer zarten Sph'oeh~te mit einer Mumpigen Endansammlung k6nnte 
daran denken lassen, dab die Spirochete im Sinne eines Skelettierungs- 
vorgangs ihre Periplasthiille abgestreift hat, die sieh nun an einem 
Spiroeh~tenende angesammelt finder. Skelettierungsformen, die mit 
unbedingter Sieherheit Ms solehe h~tten aufgefaBt werden diirfen, habe 
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ich unter den Reeurrensspiroch~ten nicht angetroffen. Fast  stets ]agen 
ganz zweifellose Verklebungsformen vor. Ge~ilJ begegnet man aueh 
unter den Recurrenssl0iroch~ten ganz zarten blassen F~den, die ihres 
Periplastes vcrlustig gegangen zu sein scheinen, doch babe ich an diesen 
Exemplaren hie lokalisierte Ansammlungen schwarzer Substanz linden 
kSnnen, die sich Ms Periplastansammlungen h~tten deuten lassen. Es 
wurde schon gelegentlieh der Beschreibung der geradachsigen ungleich 
impr~gnierten Formen darauf hingewiescn, dab das Dtinnerwerden und 
Abblassen des Spirochatenfadens sich nieht mit einem einfachen Ab- 
streifen der Periplasthiille erkliiren l~l~t. Es soll damit nichts fiber die 
bei der Pa]lida beschriebenen Skelettierungen ausgesagt sein, dtirfen 
doch die Befunde bei Reeurrens nicht ohne weiteres auf andere Spiro- 
chatenl/rankheiten fibertragen werden. Immerhin wird es niitzlich sein, 
in jedem ]~all die MSglichkeit eines p~rtiellen Verklebungsvorganges 
n~ch vorangegangener Verschlingung mitzuberficksiehtigen. ~brigens 
pflegen --  bei Recurrens -- gerade die Einrollungsformen Ms zuletzt 
starkkalibrig und tiefschwarz zu bleiben, falls nicht besondere Umst~nde 
vorliegen (chemotherapeutische Beeinflussung, s. m). 

Zu einer anderen differentialdiagnostischen Erw~gung fordern Exem- 
plate hcraus, deren beide H~lften sieh der~rt exakt aneinander gelegt 
und verklebt haben, dab die Zusammensetzung des Fadens aus zwei 
urspriinglieh getrennten Schenkeln kaum mehr ersichtlich ist. Solehe 
Formen kSnnen auBerordentlich an die sog. doppelkonturierten Spiro- 
ch~ten erinnern. Bei genauem Zusehen wird aber in der l%egel die Unter- 
scheidung gelingen: Die verdoppelten Verk]ebungsformen sind natur- 
gemal~ kiirzer und lassen die Spitzenverjiingung vermissen, auch zeigt 
nieht selten die eine oder andere Windung die beiden Spiroch~ten- 
fi~den noch getrennt verlaufend. 

Je weiter der Verklebungsvorgang fortschreitet, desto unregelm~i-  
gere Gestalten nehmen die Spiroch~ten an. Verg]liehen mit normalen 
Spiroch~ten sind sie bedeutend kiirzer und wesentlich dicker. Der 
regelm~Bige Windungsverlauf und das gleichm~13ige Kaliber geht immer 
mehr verloren (Abb. 7). SehlieBlich zeffallen die Gebilde in immer 
kleinere Bruchstiicke, deren Aussehen oft gar nichts Spirochgtenghn- 
liches mehr zeigt: Klumpen, kurze Stgbehen, ganz unregelmggig ge- 
formte massive K6rner versehiedener GrSl~e, die hin und wieder noeh 
in einen ganz kleinen dieken Faden auslaufen (Abb. 8). Sehr viel welter 
pflegt der Zerfall nieht mehr zu gehen. Wohl lgl~t sich ein fortschreiten- 
des AuseinanderfMlen bis herab zu Sandk6rnehengrSBe ab und zu 
beobachten, doeh verschwinden die Fragmente gew6hnlich schon vor- 
her aus dem Blur, indem sic yon Phagocyten aufgenommen werden. 
Wghrend der Agglomerationsvorgang bei der geradae]!tsigen l%eihe sich Ms 
ein Zusammenkleben mehrerer Individuen darstellt, handelt es sieh beim 
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Einrollungsvorgang um eine partielle oder totale Verschlingung und Ver- 
klebung eines einzelnen Exemplars. Doch kennt aueh die ]etztere Unter- 
gangsreihe ihre M~ssenagglomerationen, die namentlieh mit Eintri t t  der 
Krankheitskrise grof3e Bedeutung gewinnt. Es treten dann in den Leber- 
capillaren neben den ubiquit~tren zopfgrtigen Agglomerationen, wie sie ~ls 
ffir die geradachsige Reihe charakteristisch bereits besprochen sind, dichte 
$piroch~tennester ~uf, kugelige Kngue], die ein wirres Durcheinander yon 
mehr oder weniger ver~nderten Spiroeh~ten darstellen und das Capillar- 
lumen ganz ausfiillen (Abb. 9). Sie beherrsehen mit Eintri t t  der Krisis das 
Gesiehtsfeld und zerfallen und liehten sich gegen das Krankheitsinterwll  
z-a Mlmghlich. Anfgnglich lassen diese dichten Konvolute noch einiger- 
mgften deutlieh wohlcharakterisierte Spirochgten erkennen, die teils 
der ersten, teils der zweiten Untergangsreihe gngeh6ren. Mit zunehmen- 
der Verschmelzung werden regelm~Big geformte Elemente immer seltener 
und gewinnen vielgestaltige Fr~gmente, wie kurze, plumpe B~lken, 
kurze Fadenstiicke, eckige K6rner die Oberhand. Alles ist derast mit- 
einander verfiochten und verbaeken, dal~ eine 8onderung der einzelnen 
Bestandteile unm6glieh wird. Erst wenn sich die Kn~uel geniigend 
gelichtet haben, bieten sieh isolierte Gebilde dar, die Endstadien des 
Unterganges, wie sie ~ls solche sehon im Entwicklungsgang der Einzel- 
spirochgten beschrieben worden sind (Abb. 10 u. 11). Die sich zu 
Kngueln zusammenfindenden Spiroehgten k6nnen sowohl der gerad- 
achsigen als der Einrollungsreihe angeh6ren, was sich aueh an Bildern 
yon Endstadien oft noch unterseheiden, lgl~t. Gew6hnlich sind Ele- 
~nente aus beiden Reihen gleichzeitig beteiligt. 

Es wurde schon darauf hingewiesen, dal~ bestimmte 8piroehgten- 
formen mit bestimmten Krankheitsstadien zwar nicht streng korrespon- 
dieren, dal~ aber doch gesetzmgl~ige Beziehungen vorhanden sind. Von 
der Einrollungsreihe iiberwiegen in der ersten Krankheitszeit die ein- 
faehen Verschlingungen, gegen die Krisis zu die Verklebungsformen, 
spgter die kleineren Fragmente. Das Hervortreten der Spiroch~tten- 
kn~uel fgllt in die Zeit der beginnenden Krisis, ihr Zerfa.ll in die ab- 
steigende Krankheit. Beim Eintri t t  des Intervulls sind sie bereits 
weitgehend ~bger~tumt, so dgf~ ihre sp~rliehen L~berreste nicht mehr 
als Kn~uel imponieren. Bis welt ins Intervgll hinein k6nnen sich in 
den Capill~ren Einrollungsformen linden, in immer weiter gbnehmen- 
der Zahl und fortgesel~ittener Zerkleinerung. Der gr6~ere Tell der 
Triimmer ist ~ber nieht mehr in der Blutbahn gelegen, sondern yon 
Phagocyten a~ufgenommen. Die Relapse sind nicht so spiroch[%tenreich, 
um wieder zu ausgepr~gten Kn~uelformationen zu fiihren. Im iibrigen 
gilt fiir die in den Relapsen auftretenden Einrollungsformen d~sselbe 
wie fiir die gerad~chsigen Elemente: Naeh zeitliehen Gesichtspunkten 
lassen sie sich kaum differenzieren. 
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Bei ansteigender Krankheit sind die Venen spiroch~ttenreicher als 
die Capillaren. Das Unterschiedsverh~tltnis gleicht sich bis zur Krank- 
heitsh6he allm~thlich aus. Naeh der Krisis vermindern sich die Spiro- 
ch~iten im Capillarsystem der Leber und Milz weniger rasch als in den 
Venen, bevorzugen die Capillaren aber lange~nieht so stark, wie 
dies bei ehemotherapeutiseh beha.ndelten Tieren der Fall ist (s. u.). 
Bemerkenswert ist ein deutliehes regionales Uberwiegen gleiehartiger 
Gabilde, das besonders wahrend des ersten Krankheitsanfalls beob- 
achtet wird. So sind die nm die Krankheitsh6he herum auftretenden 
Spirochiitenknauel in gewissen Teilen des Praparates besonders zahl- 
reich anzutreffen, in anderen Teilen mehr einzeln gelegene Exemplare, 
und zwar wiederum regional mehr normal geformte oder versehlungene 
oder sehon stark verklebte Formen, K6rner usw. 

Die als Einrollungsformen besehriebenen Untergangsgebilde sind 
zwar an die Capillaren einiger innerer Organe gebunden und fehlen 
z. B. im Gehirn so gut wie ganz, trotzdem beanspruchen sie aueh ffir 
die Gehirnpathologie gro~es Interesse; so wurden morphologisch ~ihn- 
liche Formen der Pallida in Paralytikergehirnen gefunden. Den Be- 
dingungen flit den yersehiedenartigen Untergang der Spirochgten is~ 
noch sehr wenig naehgegangen worden. Wie schon oben ausgefiihrt wurde, 
sprieht manehes dagegen~ daft rein mechanische guftere Bedingungen, 
wie etwa Enge des Gefaftrohrs oder Geschwindigkeitsmai3 des Blur- 
stromes, ausschlaggebend sind. Anch die Vorstelhmg, daft die morpho- 
logisehe Verschiedenartigkeit der beiden Untergangsreihen in Beziehung 
stehen k6nnte zu dem Lebensalter, in dem die Spiroch~ite der Sehgdigung 
anheimf~illt, daft also junge Formen zu anderen agonalen Stellungen 
und Untergangsarten neigen als erwachsene, kann nicht befriedigen. 
Sie erklgrt nicht die Tatsaehe, daft die Einrollungsformen an bestimmte 
Organe gebunden sind. Die Befunde bei lgeeurrens geben einen Fingerzeig, 
daft unter den gesuchten Bedingungen die Angriffsweise des seh~digenden 
Agens eine Ro]le spielt.Es ware denkbar, dal~ Spiroehi~ten, die den Abwehr- 
mitteln des Tierk6rpers akuter oder starker ausgesetzt werden, andere 
Untergangsformen annehmen als Parasiten, die der Schadigung weniger 
pl6tzlieh oder heftig ausgesetzt sind. Man hatte sieh dann weiter zu 
fragen: Welehe der zwei oder -- wenn man die zarteren, mangelhaft 
impragnierten geradaehsigen Untergangsformen abtrenn~ yon den 
normalkalibrigen, gut impragnierbaren der gleieh,sn Reihe -- welche 
der drei geschilderten Untergangsreihen liefte sich wohl gls die akuter 
geschgdigte attffassen ? Dem aufterlichen Augenschein nach die durch 
Einrollungen ch~rakterisierte. Verlieren diese Exemplare doeh sehr 
bald ihr typisehes Spiroehgtenaussehen und nehmen schliel~lieh Formen 
an, die mit der ursprtingliehen Gestalt kaum mehr etwas gemein haben, 
w~hrend die geradaehsige Untergangsreihe das typisehe Spiroeh~ten- 
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modell beibehiilt und es auch in ihren Fragmenten noch deutlich fest- 
halten kann. Doeh spreehen andere Umstgnde eher ftir die entgegen- 
gesetzte Auffassung. Die Einrollungsformen treten nahezu aussehlieB- 
lieh in Leber und Milz auf, den I~.iidilektionsorten der I~ecurrensspiro- 
ehiten, und zwar in den feinen gefgl?riumen, die speziell in der ab- 
steigenden Krankheit yon den Parasiten zahlenmgl~ig bevorzugt werden. 
Sit linden bier offenbar giinstigere Lebensbedingungen als anderswo, 
werden also wohl aueh langsamer zugrunde gehen. So liegt der Oedgnke 
nahe, in den Eir~'ollungsformen Abk6mmhnge yon weniger briisk ge- 
sehgdigten 8pirochgten zu sehen, vorausgesetzt, dab wirklieh die morpho- 
logisehe Versehiedenheit der in Frage stehenden Untergangsreihen mit 
einer versehiedenen Angriffsweise der Schgdlichkeit zusammenhgngt. 
Diese Voraussetzung, die auch mit weiter unten anzufiihrenden Be- 
funden bei SMvarsanmiusen in Einklang steht, sohwebt vorl?iufig noch 
in der Luft. Es wart zu wtinschen, dag die bei der Paralyse besehriebenen 
PMlidaformen nach analogen Gesiehtspunkten untersueht wtirden. DaB 
auch bei der Paralyse naehweisbare Beziehungen zwisehen Spiroehgten- 
formen und Krankheitsverlauf zu bestehen seheinen, darauf deutet 
eine Mitteilung yon Sprenger  (Arch= f. Psych. 61), der bei einer sebr 
raseh verlaufenen ParMyse u. a. ganz ungewShnlieh lange und zarte 
8piroehiten land, und die Beobaehtung J a h n e l s  (Arch. f. Psych. 37), 
dab namentlieh bei pl6tzlichem Ted im AnfM1 ,,Verkfirzungsformen" 
vorkommen. 

Bisher wurden lediglieh die in den Venen und Capillaren anzutreffen- 
den Elemente besproehen. Sind nun aueh auBerhalb tier Gef~gbahn 
Spiroehiten zu linden ? kxi meinem groBen Material lieB sich in keinem 
einzigen Falle mit Gewigheit ein aktives Austreten der Spiroehgten 
aus den GefgBen naehweisen. Der monotone Untergrund des Levaditi- 
und Jahnelbildes ersehwert derartige Untersuehungen freilieh sehr, 
und es soil deswegen nieht behauptet werden, dab ein Verlassen der 
GefgBe night ausnahmsweise doeh vorkommen k6nnte, znmal im 
Hinbliek auf die positiven Ergebnisse bei Impfungsversuehen mit 
Liquor recurrenskranker Mensehen. Sieherlich kann jedoeh yon 
einer eigentliehen Tendenz der Reeurrensspiroebite, aus der GefiB- 
bahn auszutreten, night gesproehen .werden. Mit noeh gr613erer Be- 
stimmtheit ist das aktive Eindringen yon Spiroehgten in Zellen auszu- 
sehliegen. Begreiflieherweise bitten sick in Sehnitten, die mit zahllosen 
Spiroehiten iibersit sind, hgufig Bilder, die den Einclruck intracellulirer 
Lagerung hervorzurufen verm6gen. Eine solehe wird namentlich oft 
(lurch die Neigung der Spirochiten, sieh an Zellen anzuheften und 
sit zu umklammern, vorgetauseht. Wird die Zelle nicht in der 
Sehnittebene, sondern sehrgg oder senkrecht umfagt, so dab die 8piro- 
ehite sieh yon der Zelle iuBerlieh night abhebt, so entsteht sehr leieht 
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der Eindruek der intraeellul~ren Lagerung (Abb. 13). Die Feststeilungen 
derjenigen Forseher, die intraeellul~tre Lagerung beobaehtet haben wollen, 
werden wohl hauptsgehlieh auf derartige Befunde zuriickgehen. Spiro- 
eh ~ten t r ii m m e r hingegen werden veto Zeitpunkt der beginnenden Krisis 
ab zahlreieh intraeelluliir angetroffen. Leukoeyten nehmen die viel- 
gestaltigen kleinen Fragmente auf, die als Endprodukte des Spiroeh~ten- 
untergangs oben gesehildert wurden; in fixen Gewebszellen und Erythro- 
eyten linden sie sieh nieht. Oft scheinen aueh noch diese phagoey- 
tierten Triimmer ihre Abstammung von Einrollungs- oder yon gerad- 
aehsigen Formen zu verraten, indem die ersteren sieh als unregelm~tBige 
klumpige K6rner (Abb. 14), die letzteren Ms zartere F~den dars~ellen 
(Abb. 15 u. 17). Aucb verh~ltnism~tltig noeh gut ke~tntliehe Spiroeh~ten- 
reste mit mehreren erhaltenen Windungen werden, wenn auch nielit 
h~ufig, intraeellul~r angetroffen (Abb. 16). Sieher ist, dab die Phagoeyten 
in den eigentliehen Spiroeh~tenuntergang nicht eingreifen, sondern nur 
die Abr~umung der zerfallenen Trtimmer besorgen. Die phagoeyti~re 
Abr~umungsarbeit geht haupts~tehlieh in der Zeit d~?s Krankheitsabfalls 
vor sieh, erstreekt sieh aber aueh noeh ins IntervaH hinein. Die intra- 
cellul~ren Bruchsttieke zerfallen in immer kleinere K6rnchen (Abb. 18). 
Ob andere Einsehltisse, die als plumpe, gewShnlieh etwas br~unlieher 
gefS, rbte Ballen die Zellen ausftillen, ebenfalls als Spiroeh~tenabkSmm- 
linge aufgefaBt werden diirfen, seheint mir unwahrseheinlich, es 
handelt sieh hier wohl um degenerative Zellver~nderungen und Ab- 
baustoffe. Ebenso zuriiekhalt.end m6eh~e ieh feiflste sehwarze Ein- 
]agerungen von St~ubehengrSBe, die aueh an Parenehymzellen vet- 
kommen, beurteilen. 

Wie die Untersuehungen best~tigt haben, sind die l%eeurrensspiro- 
ch~ten keine Gewebsparasiten. M6gen sie zeitwe[se aueb in andere 
K6rperfliissigkeiten iibertreten kSnnen, so ]assen sie doeh keine Neigung 
erkennen, das Gewebe aufzusuehen und in Zellen einzudringen, in keinem 
Organ und zu keiner Zeit. Was den Teilungsmodus angeht -- L~ngs- 
oder Querteilung - ,  so sind mir in den zahlreiehen Sehnitten niemals 
.Bilder begegnet, die eindeutig far eine L~ngsteilung spreehen k6nnten. 
Nieht selten finden sieh zwei Spiroeh~ten, die mit je einem Ende zll- 
sammenh~ngen und sieh als Endstadien sowohl flit die Quer- als die 
L~ngsteilung verwerten lieBen. Stadien der unvollendeten L~ngsteilung, 
wie sie in der Literatur etwa als Y-Formen besehrieben worden sind, 
stellten sieh, soweit ieh sie angetroffen habe, als Einrollungsformen 
heraus: Die Spiroeh~tenh~lften hatten sieh zur Deckung gebraeht und 
t~usehten einen einheitliehen Faden vor, nur die beiden Enden waren 
noeh nieht miteinander verklebt und bildegen die frq?ien Sehenke]. Das 
Fehlen von EinrollungsfoImen in gewissen Gewebssystemen erleiehter~ 
die Priifung dieser vie1 umstrittenen Frage sehr wesen*lieh, indem sehr 
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viele Formen, die zu VGrwechslungen AnlaB gebe n k6nnten, yon vorn- 
herein ausgeschaltet werden k6nnen. Im I-Iinblick auf diese anl~er- 
ordentlich giinstigen Untersuchungsbedingungen darf dGr obigen Fest- 
stellung ein besonderer Wert beigelegt werden. 

In diesem Zusammenhang verdient noeh die Frage der sog. End- 
k6rperchen odGr sphirisehen Kugeln, denen yon manehen Autoren 
eine l%olle bei dGr Fortpflanzung zugesehrieben wird, Erwihnung. Zu- 
niehst  mug darauf hingewiesen werden, dab runde KSrner yon dem Aus- 
sehen sphiriseher Kiigelchen yon versehiedener Herkunft  sein k6nnen. 
Soweit sie nieht frei liegen, sondern den SpirochS~ten anhaften, sei es 
seit]ich oder endstindig, kann es sieh um eine Form der beginnenden 
Versehlingung oder Einrollung handeln. Das gilt besonders ftir die end- 
st.indigen X6rnGr: An einem Ende der Spiroehite, seltener auch an 
beiden, entsteht dutch Umbiegung eine Meine 0se, die sieh dann 
dutch den Verklebungsprozeg zum massiven Ktigelehen konsolidiert. 
In ihnlieher WGise kann dureh Versehlingung ein seitenstindiges X6rn- 
chen entstehen. Diese Entstehungsarten kommen speziell bei Ein- 
rollungsformen in Frage. Ferner gibt es isoliGrt liegende K6rner, die als 
Endergebnis des Zerfalles yon Einrollungsformen aufznfassen sind und 
aus ihrer gew6hnlieh nieht streng sphirisehen Form meist riehtig diagno- 
stiziert werden k6nnen. Wenn man, wie es in den vorliegenden Unter- 
suchungen gG.sehehen ist, ihre Entstehung entwieklungsgesehiehtlieh ver- 
folgt und sight, wie sie je naeh der zufilligen &ugeren Xonfiguration dGr 
Einrollungsform, der sie entstanSmen, einmal eckig ge~aten, ein anderes 
MM rundliehGr, regellose VerwSlbnngen zeigen k6nnen und yon sehr 
versehiedener Gr6BG sind, dann kann man ihrer Deutung als ,,Ruhe- 
stadien" oder ,,Dauerformen" night beipfliehten (Abb. 8 u. l l ) .  SehlieB- 
lich gibt es abGr noeh Kiigelehen, die mit den genannten Gebilden 
wohl nights zu tun  haben. Wihrend einige Antoren sie in I~eeurrens- 
kulturen sehr zahlreieh angGtroffen haben, bin ich ihnen nut  sehr selten 
begegnet. Sic lassen sigh yon den oben gesehildezten K6rnern dureh 
ihr streng kreisrundes Aussehen und ihre immer gleiehe GrSge nnter- 
seheiden. Sie werden sehon im Krankheitsbeginn angetroffen und haften 
den noeh wohlerh~ltenen Spiroehiten seiten- oder endstindig an oder 
liegen aueh isoliert; letzteres namentlieh in fortgeschritteneren Krank- 
heitsstadien. Sie linden sigh aueh an lebenden Spiroehiten im Dunkel- 
f eld. DiG Frage, ob ihnen eine besondere biologische Bedeutung zu- 
kommt, mug noeh ellen gelassen werden. Eine NStigung, in ihnen 
mehr zu erblieken Ms Zerfallglorodukte yon Sloiroehiten, liegt jeden- 
fails nieht vet.  ])as Wiederauftauehen zahh'eiGher Barasiten im Relaps 
liBt sieh wohl ungezwungener zurtiekfiihren auf die wenn auch iul3erst 
spirliehen Intervallspir oehiten. 
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Spiroch~itenbefunde bei salvarsanbehandelten Recurrensm~iusen. 

Zum Studium des morphologischen Verhaltens der Recurrensspiro- 
ch~ten bei SMvarsaneinwirkung wurde eine Serie yon zehn Mgusen 
mit NeosMvarsan gespritzt. Den M~usen wurde etwu auf der H6he 
der Krankheit  subcutan Neosalvarsan injiziert, und zwar nach dem 
Vorgehen yon H a t ~  1 corn der L6sung 1 : 4 5 0  beleehne~ auf 20 g 
M-~usegewieht. Durchschnittlich nach 3 Stunden ergab die Dunkelfeld- 
untersuchung des Blutes eine g~nz deutliche Abnahme der Spirochi~ten, 
etwa um das Vier- bis Achtfaehe; naeh einer weitecen Stunde ungef~hr 
um das Ffinfzehn- bis Ffinfundzwanzigfaehe; 6 Stunden naeh der 
Salvarsaneinspritzung um das Hundert- bis Tausendfaehe. Unbeweg- 
liehe, oft geradlinig gestreekte Exemplare, mitunter auch solehe mit 
feinkSrniger Struktur werden wesentlieh hgufiger angetroffen als im 
Blut nieht chemotherapeutisch beeinflugter Tiere. Bei weiterem Zu- 
warren lassen sieh schlieBlieh gar keine Spiroeh~ten mehr im Blur naeh- 
weisen. Unter fortlaufender Dunkelfeldkontrolle wurden die MiSuse 
in versehiedenen Absti~nden naeh der Salvarsaninjektion get6tet. 

Die Levaditi- und Jahnelsehnitte zeigen vielgestaltige Bef, unde, 
die den bei nicht salvarsanbehandelten Tieren anzutreffenden ghneln, 
abet in manehen Beziehungen doeh charakteristisehe Abweichungen 
zeigen. Diese 'werden um so deutlieher, je l~nger das SMvarsan ein- 
gewirkt hat. Naeh der Schilderung des Spiroeh~tenuntergangs im vorigen 
Absehnitt lassen sieh die Befunde nach Salvarsanbehandlung kurz fassen: 
es bedarf nut  e iner  Hervorhebung der abweiehenden Punkte. 

Wird das Tier getStet, noeh ehe sich im Dunkelfeld eine Abnahme 
der Spiroeh~ten zu erkennen gab, so linden sieh, wie kaum anders zu 
erwarten, ~hnliehe Bilder, wie sie aueh ffir nicht sMvarsanbehandelte 
Tiere eharakteristiseh sind. Doch schon an M~use~, die 1--2 Stunden ~ 
naeh der Salva~sangabe get6tet sind, werden Ver~nderungen ange- 
troffen, die auf Reehnung der Salvarsanbehandlung zu setzen sind. 
Der Schilderung seien wieder die Verh~ltnisse in der Leber zugrunde 
gelegt, welehe die beiden Untergangsreihen in bequemer Weise in 
gleiehen Gesiehtsfeldern verebfigt und dabei doeh ein scharfes Ausein- 
anderhalten der an die Venen gebundenen geradachsigen ~'ormen yon 
den Einrollungsformen der Capillaren ermSglieht. 

Bei der Musterung der g e r a d a e h s i g e n  t~ormen f~llt auf, dab die 
zarten und ungleichartig impr~gnierten Exemplare im Verhgltnis zu 
den stark und gleiehm~13ig impri~gnierten h~ufiger sind als bei unbehan- 
delten Tieren. Und zwar neigen sie besonders zu feinkSrniger Struktur;  
der diinne abgeblaBte Spiroch~tte~ffaden ist mit einer Reihe feinster 
sehwarzer K6rnehen besetzt. Anstatt  oder neben dieser punktf6rmigen 
SehwarzfS~rbung kann der Spiroch~tenfaden auch mehr striehf6rmig 
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seine Impr~gnierung behMten haben. Abet aueh diese kurzen sehwarzen 
Strecken erreiehen vielfaeh nicht das st~rkere und gleichm~Sige Kaliber 
normaler Exeinplare. Manche Exempl~re seheinen nur noch ~us iso- 
liert liegenden Piinktehen ulld Strichohen zu bes*ehen, deren reihen~rtige 
Anordnung aber noch deutlioh die Spiroeh~tenfigur wiedergibt (Abb. 4 o). 
Ob es sieh hier wirklich um einzeln gelegene Teilehen ohne verbin- 
denden Faden handelt, bleibt fraglieh; mSglicherweise vermag die Im- 
prAgnierungsinethode den Spiroehgtenfaden nur nicht mehr in seiner 
Kontinuit~t  sichtbar zu Inachen. Windungs~nomalien sind h~ufig, vor 
allem Geradstreckung des Fadens. Mit Vorliebe geben zarte, g~nzlieh 
ungesehwarzte Exemplare ihre Windungen auf. 

Um ein etwaiges Hineinspielen unerwiinschter f~rbeteehnischer Faktoren 
auszusehhel3en, war das Untersuchungsmaterial teils in Alkohol. teils in Formalin 
fixiert worden. Zur Kontrolle dienten aufierdem M~Luse, die unbehandelt ge- 
tStet, im fibfigen den gleichen Versuchsbedingungen unterworfen worden waren 
wie die Salvarsanm~use. 

Auch an den Ei nr  ol] u n g s f o r in e n der Salvarsgninguse lassen sich 
ghnliche Vorg~nge beobaehten. Wghrend die Einrollungsformen bei 
nichtbehandelten Tieren kein verringertes Kaliber aufweisen und bis 
zuletzt ihle tiefschwarze IInpr~gnierung bewahren, kann sich nach 
Salv~rsaneinwirkung der Verschlingungs- und Verklebungsprozel3 Init 
den eben fiir die ger~dachsigen Formen besehriebenen Ver~nderungen 
koinbinieren. So komint es vielfach gar nicht erst zu ausgedehnter, 
massiver Verklebung. Es tr i t t  unter Uinstanden sehon an den die Ver- 
klebung vorbereitenden Versehlingungsfiguren ein Abblassen und fein- 
kSrniger Zerfall auf, ~n den Verklebungsformen eine vorzeitige ZeI- 
kriimelung und ein Zerfall in kleinste, oft punktfSrmige Fraginentehen, 
sehr im Gegensatz zu dem Verhalten der norm~len Einrollungsformen, 
deren Triiinmer gr6ber zu bleiben und vor einem weiteren Zerfall bereits 
phagocytiert zu sein pflegen. Die Bestandteile der Kn~uel sind viel- 
fach weniger grob und verklebt, ihre kriimeligen Endprodukte zarter, 
st~ubaltigel" als bei den gewShnHchen Kn~ueln (Abb. 12). So bieten 
die Spiroeh~tengnsammlungen der S~lv~rsanmguse sehon bei allge- 
Ineiner Ubersichtsbetrachtung des Gewebsschnittes etwas z~rtere, lich- 
tere Bilder. Die intlacellulgren Einsehltisse sind, entspreehend dein 
oft sehr weitgehenden Zerfall der Spiroeh~ten iin Gef~13systein~ h~ufig 
~ul3erst rein; die Phagoeyten k6nnen mit zahllosen winzigen sehw~rzen 
KSrnehen beladen sein (Abb. 15). 

Die VorsteHung, dal~ die morphologisehen Verschiedenheiten der 
Untergangsformen dureh d~s Tempo des Absterbens mitbedingt sein 
kSnnten, und weiterhin, dail dann wohl die Einrollungsformen als die 
weniger akut gesch~digten aufzufassen sein diirften, gewinnt vielleicht 
durch die mit HiKe der Salvarsanschgdigung gewonnenen Feststellungen 
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eine weitere Stiitze. Das nach Salvarsanbehandlung beobachtete sti~rkere 
Hervortreten zarterer feinkSrniger Spiroeh~ten und die Aufpfropfung 
dieses Untergangsmodus, der im allgemeinen nur bei den geradaehsigen 
Spirochi~ten angetroffen wird, auf den Vorgang der Einrollung lassen 
vermuten, dab diese Ieink6rnigen oder sonst ungleiehm~Ng impr~- 
gnierten Formen besonders stark und pl6tzlieh gesehgdigte Exemplare 
sein kSnnten. M6glicherweise stehen sie denjenigen geradachsigen 
Formen, die ihr normMes Kaliber und ihre gulbe Imprggnierbarkeit 
bis zuletzt, aueh naeh Zeffall in Teilstiieke, bewahren, im biologisehen 
Verhalten gar nieht einmal So nahe wie diese letzteren Formen den 
Einrollungsformen. 

Es sei noehmals betont, dal3 aneh bei Salvarsanmgusen neben diesen 
besonders gearteten tTntergangsformen zahlreiehe normale, wie sie fiir 
unbehandelte Tiere eharakteristiseh sind, gefunden werden, und dab 
es sieh iiberhaupt bei den Untergangsprozessen der mit Salvarsan beein- 
fluJ3ten Spiroehgten kaum um etwas prinzipiell ganz Neues handelt. 
Vorgg~ngen, wie sie soeben geschildert wurden, begegnet man mit ge- 
wissen Einschrgnkungen aueh bei nieht kfinstlieh beeinfluftten Spire. 
ehgten, insbesondere den geradaehsigen Untergangsformen. Nut treten 
sie deft quantitativ mehr zurfick. Fiir spezifiseher m6ehte ieh die unter 
SMvarsaneinwirkung auftretenden Modifikationen des Unterganges der 
EinrOllungsformen ansehen. 

! Neben den morphologisehen Eigenttimlichkeiten der ehemothera- 
peutiseh beeinfluBten Spiroehgten bietet aueh die Art der Spiroehgten- 
verteilung naeh der SMvarsaneinspritzung sehr Bemerkenswertes. Etwa 
parallel laufend mit der im Dunkelfeld zu kontrollierenden Abnahme 
der Spiroehgten des peripheren Blutes entleeren sieh aueh die Venen 
der Leber sehr raseh naeh der Injektion. Bereits naeh 3 Stunden sind 
sie sehr leer geworden, naeh einigen weiteren Stunden so gut wie ganz 
spiroehgtenfrei. Nieht so die Lebereapillaren. Sie enthalten zu einem 
Zeitpunkt, we sieh in den Venae eentrales nur noeh einige wenige Exem- 
plare auffinden lassen, noeh reiehlieh Spiroeh~ten bzw. Spiroeh~ten- 
triimmer. So ergibt sieh das ungewohnte Bild der leeren Vene und der 
ringsherum Spiroeh~ten enthaltenden Capillaren; eine Verteilungsweise, 
der ieh bei unbehandelten Tieren nieht begegnet bin. Es ginge wohl 
zu weir, aueh in dieser Beobaehtung eine Best~tigung daftir zu erblieken, 
daJ3 die Einrollungsformen der Capillaren ihre Morphologie einer weniger 
plStzlieh einsetzenden Sehgdigung verdanken, als sie den geradachsigen 
Exemplaren der Venen zukommt. Gewii3 handelt es sieh bei den ttbrig 
gebliebenen Gebilden in den Capillaren vielfaeh um Einrollungsformen, 
doeh hangt ihr Persistieren sieher aueh mit den Schw:erigkeiten des 
Abtransports zusammen. Der Untergang ist unter der Salvarsanwirkung 
so raseh und so-~massenhaft, dal3 die Abr~umung nur naeh und naeh 
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erfolgen kann. Die Spiroeh~ten bleiben in den Capillaren deponiert 
und k6nnen erst naeh vorgesehrittenem ZerfM1 und Aufnahme dutch 
Phagoeyten eliminiert werden. 

Noeh 11/2 Tage naeh der SMvarsaneinspritzung liegen sieh im Leva- 
ditibild Spiroeh~tenabkSmmlinge naehweisen, freilieh nut in sehr sp~r- 
lichen Exemplaren und weir fortgesehrittenem ZerfM1. Allermeist sind 
es intraeellul~r gelegene, punktf6rmig kleine und unregelm~gig geformte 
KSrnehen. Ganz selte~i linden sieh frei in den Capillaren liegende 

Abb. 19. Leber. Darstel lung nach  Levaditi.  ~2hotogramm. T6tung der Maus 4 Stundea  nach  
SMvarsaneinspritzung. In  der Mitre Querschnitt  einer V. cen~;rMis, spiroch~ttenfrei, r ingsherum 

in den Capillarr~umen Spirochaten und Spiroch~tentrtimmer. 

kenntliehere Gebilde mit einigen eharakteristisehen Windungen. Die 
Venen sind leer, nur ganz auBeiordent ieh selten land sieh in einer 
Vena eentrMis eine verhhltnism~Big wohlgeformte Spirochete; vielleieht 
ein Itinweis auf ein Wiederauswandern in die freie Blutbahn. 

Pathologisehe Anatomie. 
Als regelm~13igste Ver~nderungen bei t~ecurrens sind in der Literatur 

MilzvergrSgerung, h~morrh~gische oder kleine anKmisehe Inf~rkte und 
Nekrosen in Milz und Leber beschrieben. Auch bei meinem M~teriM 
war die Milz stets sehr vergrSl~ert, um das Mehrf~che der ursprtinglichen 
GrSBe, es best~nd leiehte Lebersehwellung, in Milz und Leber lieBen 
sieh besonders in fortgesehrittenen Krankheitsstadien Meinste IMarkte 
und Nekrosen naehweisen. Ohne auf. die augerhMb des Nervensystems 
anzutreffende Verh~ltnisse welter einzugehen, mSehte ieh nur noeh 
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das Auftreten yon Pigmentk6rnehen in den inneren Organen erw~hnen, 
well sie, freilieh viel seltener als z. B. in der Leber, aueh im Nerven- 
system vorkommen. Sie stellen sieh sehon im ungefgrbten Sehnitt als 
bernsteingelbe his dunketbraune K6rnehen yon unregelm~Siger Form 
dar und treten gewShnlieh erst naeh der Krisis auf. Sie liegen gern 
in Mehrzahl beisammen, teils frei im Gewebe bzw. im Gef~il31umen, 
tells intraeellul~r, gewShnlieh in Gef~Swandzellen:, in der Leber, ab und 
zu aueh in Parenehymzellen. Mikroehemiseh erweisen sie sieh als Ab- 
baueisen. Es handelt sieh um offenbar beim Bhltzerfall entstandenes 
I-ISomosiderin. 

Uber anatomisehe VerSmderungen am Nervensystem liegen bisher 
spezielle Untersuehungen nieht vet. Die histologisehe Verarbeitung 
des Zentralnervensystems begegnet bei der ~aus  gewissen teehnisehen 
Sehwierigkeiten. Beim IIerauspr~parieren des Gehirns pflegt mit der 
Entfernung der Seh~delkapsel zugleieh aueh die zur AdhS~renz neigende 
Pia zum Teil verloren zu gehen] Ieh habe deswegen in zahlreiehen 
FS~llen zur Knoehenentkalkungsmethode mit Sa.[peters~iure gegriffen, 
die nut  leider oft unbefriedigende F~rbeergebnisse zur Folge hat. Der 
sonst so empfindliehen Jahnelmethode gut die Entkalkung bemerkens- 
werterweise keinen erkennbaren Eintrag; alkoholfixiertes ~'[aterial 
lieferte im Mlgemeinen ausgezeiehnete Jahnelbilder, w~thrend Formol- 
material manehmal st6rende Mitf~rbungen yon Gewebsfibrillen zeigte, 
die Gewebsstruktur sehleeht erkennen liel3 und aueh die Spiroeh~ten 
nieht immer ganz ~ollkommen darstellte. Am zweekm~ftigsten f/it die 
SpiroehS~tendarstellung erwies es sieh mir, in Alkohol zu fixieren und 
die Sttieke vet  der Verarbeitung einige Tage in Formol einzulegen. 
Unter den Anilinf~trbungen eignete sieh nut  die Giemsamethode zur 
Darstellung der Spiroeh~ten; doeh heben diese sieh veto bl~uen Gewebs- 
grund zu ungeniigencl ab, um exakte Untersuehungen zu gestatten. 
Hingegen ergab die Methode oft klarere Zellbilder als die in der menseh- 
lichen I-Iistologie gebr~uehlieheren Zellf~rbungsmethoden. 

Die im Zentralnervensystem anzutreffenden his~ologisehen Ver~nde- 
rungen sind wenig ausgesproehen, was im ttinbliek auf seine verhi~ltnis- 
mi~ltig geringe Beteiligung an der Spiroeh~teninvasion und die kurze 
Krankheitsdauer begreiflieh erseheint. Sowohl in der Pia als im 
Nervenloarenehym werden Infiltrationen um die GefgBe vermiBt. Die 
Pia l~Bt sieh yon der Hirnoberfl~tehe leieht abziehen. /)as piale Binde- 
gewebe zeigt keine erkennbare Zellwueherung und Faservermehrung. 
Dasselbe gilt fiir die Neuroglia, deren Fibrillen sieh. freilieh dutch keine 
der gebr~uehliehen Methoden befriedigend' darstellen lieBen, l~Iark- 
seheiden und Nerve~ffasern bieten niehts Abweichendes. Naeh Abl~uf 
des ersten KrankheitsanfMls lassen sieh in den Zellen des Plexus eho- 
rioideus und den Ependymzellen der Seitenventrikel lipoide Abbau- 
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stofie nachweisen. Sie stellen sich in der Seharl~chi~rbung ~ls leuch- 
~end rote Tr6pfchen dar und k6nnen im weiteren Krankheitsverlauf 
so erheblieh zunehmen, dab sie sehon auf den ersten ]~liek Ms eine rote 
Stral.~e ins Auge fallen. Sie treten weiterhin ~uch in den Endothelzellen 
der Pia- und ttirngef~l~e auf. In  ~ilteren Krankheitsstadien finden sich 
diese lipoiden Substunzen bisweilen auch in Oanglienzellen, gewShnlieh 
erst naeh mehreren Relapsen. --  Alle die genannten Befunde stim- 
men ganz zu der ~us dem Spiroeh~ttenstudium gewonnenen Erfahrung, 
d~I~ die Recurrensstoiroehiiten keine Gewebsspiroeh~ten sind nnd eine 
,,Neurotropie" ihnen nicht zukommt.  


