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Partikelu sehr dhnlich. An vielen Stibchen konnten terminale Granula und
schriig iiber das Teilchen verlaufende Streifen, sowie fadenartige Fortsiitze be-
obachtet werden. Die geringeren durchschnittlichen GréBenwerte erkliren sich
dadurch, daB in den Schnittpriparaten nicht immer ganze Stibchen, sondern in
den meisten Fillen nur angeschnittene Teile derselben gemessen wurden.

Auf Grund dieser Befunde und der Fatsache, daB im Maulschleimhaut-
Epithel normaler oder mit dem Virus der Stomatitis papulosa infizierter Rinder
(6) solche Partikel nicht gefunden wurden, kann mit groBer Wahrscheinlichkeit
angenommen werden, daB es sich bei den in den intercelluliren Riumen des

~ Stratum spinosum gefundenen Stabchen um das Virus der Stomatitis vesicula-

~ ris handelt. Abb. 1 zeigt die Grenze zwischen zwei Zellen des Stratum spinosum

mit den erweiterten, mit Viruspartikeln angefiillten intercelluliren Réumen
_ (tG-terminale Granula, S-Schriigstreifung).
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‘Die menschliche Listeriose von Neugeborenen, deren Erreger - Listeria
monocytogenes Pirie — zum erstenmal Burn im Jahre 1935-1936 (3) ent-
deckte, war als sogenannte Pseudotuberkulosis von Neugeborenen schon Ende
des vorigen Jahrhunderts bekannt, wo sie im Jahre 1893 von HENLE (12) be-
schrieben wurde. Ihr pathologisch-anatomisches Bild ist durch Auftreten eigen-
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tumlicher, knotenformiger Formationen, Listeriomen, in verschiedenen Organen
charakterisiert, besonders in Milz, Leber, Nebenniere und Lunge.

Seit threr Entdeckung wurden in der Weltliteratur nur vereinzelte Fille verzeichnet.
Reiss w.a. (20) fithren in ihrer (Ubersicht im Jahre 1951 nur 19 Fille an. Die Situation in
Europa hat sich jedoch in den letzten Jahren geindert, da im Jahre 1950 in Deutschland
ein auffallend hiaufiges Vorkommen von Fillen in der Umgebung von Halle beobachtet
wurde. Hieriiber berichteten Rerss, Porer und Kress vorerst miindlich im Jahre 1950 (28)
- undd spiater auch schriftlich (1951) (29). Bis zum Jahre 1953 wurden von diesen Autoren
35 Falle beschrichen. Gleich darauf, im Jahre 1952, beschrieben Servicer mit Junc,
Linzesseier und OpentHAL (32) weitere 20 Fille aus der Umgebung von Bonn. Seither
wutden in Deutschland 6fters neue sporadische Fille verzeichnet, z. B. von SEELIGER und
Loneweser (33), Linzenveier u.a. (16), Hacemany u.a. (9), HAuNererd und Nisovk
im ostlichen Mecklenburg (11) und von Martinek im Bezirk Magdeburg (17).

Vor diesem haufigeren Auftreten der Neugeborenen-Listeriose in Deutschland wurden
einige Falle auch in den benachbarten Niederlanden beobachtet, die im Jahre 1948 von
Stoor (35), Driest u.a. (4) beschrieben wurden. SEELIGER stellte eine erschopfende Uber-
sicht des Vorkommens von Neugeborenen-Listeriose in seiner Monografie aus dem Jahre
1955 (31) auf. ‘

Fast gleichzeitig mit diesem haufigeren Auftreten der Neugeborenen-Listeriose in
Deutschland wurden auch bei uns die ersten Todesfille von Neugeborenen infolge Listeriose
verzeichnet, von Vacek im Jahre 1951 (36) und BeNeSovA im Jahre 1952 (23) pathologisch-
anatomisch festgestellt und von ParoCka und Bexpa (22) etiologisch diagnostiert. Seit
dieser Zeit wurden bis heute im Institut fiir Mikrobiologie der Karls-Universitit in Praha
von Parocka, Bexpa und MexcikovA im ganzen 53 Fille mikrobiologisch beglaubigt.
Sporadisch wurde diese Form von Listeriose pathologisch-anatomisch und mikrobiologisch
auch in anderen Kreisen der CSR diagnostiziert, z. B. 1 Fall in Brno, der im Jahre 1953
von VaniCex und Musiw (37) beschrieben wurde und 1 Fall in Liberec, wo der Erreger von
Berian und Zikmonpovia im Jahre 1954 (2) isoliert wurde. Der bei uns bisher einzige,
klinisch diagnostizierte und nachher kulturell beglaubigte Fall wurde von Kiousek,
Hxarex und Drexrer im Jahre 1953 (14) beschrieben.

Zum experimentalen Studium der Neugeborenen-Listeriose fiihrte ihr verhiltnis-
mabig haufiges Vorkommen, wie dies aus den Prozentsitzen der perinatalen Sterblichkeit
im Kreise Praha zu ersehen ist (1952 - 14 Kinder, d. 5. 2,39°,, 1953 - 5 Kinder, d. s. 0,9°,,
1954 - 7 Kinder, d. s. 1,4, 1955 - 15 Kinder, d. s. 2,9°,).

e Analyse der bisher festgestellten Fille von Neugeborenen-Listeriose
gibt jedoch vorderhand noch nicht geniigende Aufklirung iiber manche Probleme
dieser neonatalen Infektion. Zu ihnen gehort die rechtzeitige Diagnose bei der
Mutter. Das Aufstellen einer richtigen Diagnose ist deshalb so schwierig, da die
Erkrankung der Mutter meist leicht, oder ohne jeglicher klinischer Symptome
verliuft. Die Aufmerksamkeit des Arztes mull daher auf sorgfiltige Wertung der
Anamnese, der Resultate der serologischen Reaktion der Mutter und eventuell
auf Entnahme geeigneten Untersuchungsmaterials der verdiachtigen Infektions-
Eintrittspforte gerichtet sein. Bei Wertung der Anamnese kann z. B. nicht mit
- Sicherheit behauptet werden, wie lange die Infektion der Mutter der Infektion
- der Frucht vorangeht oder vorangehen kann. Fiir die Wertung der sero-
logischen Reaktion der Miitter gibt es bisher keinerlei sicheres Kriterium,

Auber der Infektion der Verdauungsorgane, der Bindehaut und der oberen
Atemwege kommt auf Grund der Arbeiten sowjetischer Autoren auch eine In-
~fektion als Folge einer kleinen traumatischen Infektion, z. B. durch Zecken-
stich (Ousvrjev und Emevjanova [21], Krarocuvin [15]), oder bei der Ver-
arbeitung von Fleisch von mit Listeria infizierten Tieren (OvLsurey [ 20], Ousur ey
und EmMevjanova [21)) in Frage.

Bei unseren Modellversuchen richteten wir daher unser besonderes Augen-
merk auf diesen Infektionsmodus, den wir an trichtigen und nichttrichtigen
Raninchen studierten.
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Unter Beriicksichtigung der vorher erwihnten Problematik interessierte
~uns z.B., ob eine nicht allzugroBe traumatische Infektion zu allgemeinen Er-
krankungssymptomen bzw. zu einer Infektion der Frucht fiihrt, wann es zur
Infektion der Frucht kommt, was fiir eine serologische Reaktion dieser Infek-
tion bei den Weibchen auftritt und ob die Méglichkeit eines kulturellen Nach-
weises besteht. :

Auch wenn wir uns dessen bewuBlt sind, daB Resultate an Versuchstieren
nicht vollig auf die Verhiltnisse des Menschen bezogen werden konnen, finden
* wir die Durchfithrung einer Modellinfektion an Kaninchen angezeigt, da ledig-
lich ein Modellversuch das Studium des Infektionsverlaufes nach allen Seiten
hin und in allen seinen Phasen gestattet. So kann z.B. die experimentelle In-
fektion Beobachtungen bestitigen, eventuell erginzen, die bei verschiedenen
Fillen menschlicher Infektion zufillig festgestellt wurden. Unsere Versuche an
trichtigen Kaninchen ermoglichten uns auch das Studium des Ubertragungs-
mechanismus der Infektion von der Mutter auf die Frucht. Dieses Studium war
das zweite wichtige Ziel unserer Arbeit.

Diaplazentare Ubertragung der Listerien bei menschlicher Neugeborenen-
Listeriose wurde auf Grund der pathologisch-anatomischen Verinderungen der
Plazenta bei positivem Listeriabefund (PAaTroCkaA und Benpa [22]), (Arbeits-
gruppe um PotEL und SEELIGER) vorausgesetzt. Durch aus Listeriosen bei
Menschen isolierte Staimme war es moglich, auf diaplazentarem Wege Listeriose
der Friichte von Versuchstieren hervorzurufen (PAroCkA und Benpa [22],
HAuNereLD [10], EroMANN und PoteL [5]). Der Mechanismus des Durch-
dringens der Listerien durch die Plazenta-Barriere wurde bisher noch nicht
studiert.

Methodik

Bei Versuchen iiber den Zerfall der Listerien in filtrierbare Formen be-
niitzten wir in Kollodiumsidckchen unter die Haut der Kaninchen eingenihte
Listerien ; hierbei haben wir festgestellt, daB es durch Mikrotraumen, bzw. durch
Einwirkung der Entziindungsprodukte auf die Winde des Sickchens in ge-
ringem MaBe zum Eindringen der beweglichen Listerien ins Gewebe des Ka-
ninchens, also kontinuierlich zu einer Infektion mittels kleiner Dosen kam.
In dieser Weise gelang es uns, eine natiirliche Infektion weit besser nachzu-
ahmen, als es mittels des iiblichen Inokulationsweges moglich wiire.

Die Kollodiumsiackchen wurden aus einer 4 9%.-Alkoholdther-Kollodiumlésung nach
der KerLschen Methodik hergestellt (13). Nach Auffiillen der Sackchen mit dicker Listerien-
suspension in physiologischer Losung, manchmal auch in Bouillon, wurden sie durch Zu-
sammendriicken des freien Endes mittels einer Pinzette nach vorherigem schwachen Be-
feuchten mit Ather verschlossen. Das ganze Sackchen, einschlieBlich VerschluB, wurde dann
noch mit einer Kollodiumschicht iiberzogen. Die GréBe der Poren wurde durch Farbstoffe
kalibriert. Diese Kalibrierung zeigte, daB bei Anwenden unserer Methodik die GroBe der
Poren niohmchmlﬂig ist; vorwiegend war sie kleiner als 10 Mikromillimeter. 1-2 Sack-
chen, die v in Bouillon inkubiert wurden, wurden unter die Haut der Kaninchen ein-
zﬂ:t. Benutzt wurden nur solche Sackchen, deren Bouillon bei 37° C mindestens 24 Stun-

steril blieb. Soweit es bei lingerer Inkubationsdauer zur Triibung der Bouillon
infolge Vermehrung der Listerien kam, war dies fiir uns ein Beweis eines geringeren Durch-
der Listerien durch die Wiande des Sickchens. Die Sickchen wurden aus den
am 4. oder 7. Tage wieder herausgenommen, ihr Aussehen und die Menge und
Eigenschaften ihres Inhaltes untersucht und gewertet (pH und zur Orientierung Nachweis
von Eiweistoffen).
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In beschriebener Weise wurden 16 nichttrichtige Kaninchen bzw. Mannchen und 11
trichtige Weibchen infiziert, bei welchen die Infektion gewohnlich am 15. oder 21. Tage
der Graviditat, also in deren zweiten Hilfte erfolgte. Es wurde der klinische Verlauf, die
Temperatur, das Blutbild und die Bildung komplementbindender Antikirper verfolgt.
Kulturell wurde nach der Exstirpation der Sackchen in der Wunde nach dem Vorhandensein
von Listerien und bei einigen Weibchen auch in den wihrend der ganzen Beobachtungs-
daver (3 Wochen) systematisch abgenommenen Vaginalabstrichen gesucht. Gleichzeitig
mit der Exstirpation der Sickchen der trichtigen Kaninchen wurde in Athernarkose neun.
mal Hysterektomie und einmal Amputation eines Cornu uteri durchgefiihrt, wihrend aus
dem zweiten bloB die Friichte und Hiillen mittels Hvsterotomie entfernt wurden. In einem
Fall wurde an beiden Cornua uteri bloB Hysterotomie mit Herausnahme des Gebiarmutter-
nhaltes vorgenommen. Die uteri wurden an den Stellen der Plazenta-Insertion, die Pla-
zenten, Embryvonen und das Fruchtwasser wurden bakteriologisch, kulturell sowie auch
histologisch untersucht. |

Ergebnisse
Nichttrichtige Kaninchen

Die Kaninchen waren wiahrend der ganzen Beobachtungszeit munter und freBlustig.
'm das Nackchen herum entstand eine verschieden grofle Entziindungsreaktion, deren Um-
fang bei beiden Kaninchengruppen hauptsichlich von der Menge der durchgedrungenen
Listerien abhangig war. Oft war diese Reaktion nicht grioBer als jene an der Einnahungs-
stelle des bloB mit physiologischer Losung gefiillten Kontrollsickchens. In dem sich um das
Nickchen bildenden Eiter konnte in allen Fillen Listeria nachgewiesen werden. Die Sick-
chen schienen nach der Exstirpation unbeschidigt zu sein, die Fliissigkeitsmenge war gleich
groB wie beim Einndhen. Der Inhalt der Sickchen zeigte manchmal Verinderungen im
pH, fallweise konnten auch EiweiBstoffe nachgewiesen werden, oder es war die Morphologie
der Listerien verindert. Diese Verinderungen und ihre Intensitit waren vom AusmaB der
Romunikation des betreffenden Sickchens mit seiner Umgebung abhingig.

Die Temperatur wurde immer morgens im After gemessen. Sie blieb wihrend der
ganzen Beobachtungszeit innerhalb des Normalgrenzwertes, der bei ausgewachsenen
KRaninchen mit 39,4 (' angegeben wird.

Die Leukozyten im Blutbhild waren ebenfalls innerhalb der Norm. Nach dem Lehr-
- buch Sacuarovs u. Mitarb. (30) schwankt die Monozytenanzahl bei Kaninchen innerhalb
der weiten Grenzen von 0,5-15°,,. Bei der Mehrzahl unserer Versuchstiere fanden wir vor
dem Versuch 0-4°, Monozvten vor. Bei Versuchen an zwei nichtinfizierten weiblichen
Kontrolltieren, bei denen die Monozyten beobachtet wurden (tiglich durch 3 Wochen hin-
durch), waren die Tagesschwankungen nicht groBer als um 2 -3 Monozyvten. Bei Versuchs.-
kaninchen werten wir die Zahl der Monozyten auf Grund dieser Erfahrungen. Bei zwei
nichttrichtigen, infizierten Weibchen kam es bei einem Tier zu bewertbarem Anwachsen
der Monozyten.

Der Titer komplementbindender Antikiorper wurde bei 6 Tieren mehrmals im Laufe
von 3 4 Wochen beobachtet ; es kam entweder gar nicht oder bloB voriibergehend und in
geringem MaBe zur Bildung von Antikirpern.

Triclitige Weibchen

Nach der GriBe der Verinderungen an Gebarmutter und Friichten kinmnen wir unsere
Versuchskaninchen in drei Gruppen teilen:

l.

Die erste Gruppe bilden Kaninchen, denen die Sackchen ungefahr am 21. Tage der
Giraviditit eingeniht wurden. Diese Kaninchen waren nachweislich mit Listeria infiziert,
da wir Listerien aus dem Eiter um das Sackchen aufgeziichtet haben, oder einen Anstieg

"~ der Listeria-Antikorper nachweisen konnten. An Gebarmutter, Plazenten oder dem Ge-

webe der Frucht gab es keinerlei pathologisch-anatomische Verinderungen, die von einer
Infektion zeugen wiirden, und auch aus dem Gewebe dieser Kaninchen konnten keine
Listerien angeziichtet werden (Kaninchen Nr. 3 4192, 10 4330, 11 4331).

I

Zur zweiten Gruppe gehoren 3 Kaninchen (Nr. 1 3163 4, 9 4313, 8/4300), die zur
selben Zeit wie die vorangefiihrten infiziert wurden; in ihren Gebarmuttern, Plazenten und
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Friichten konnten histologisch keine entziindlichen Verinderungen nachgewiesen werden,
aus ihren Plazenten wurden jedoch viele Kolonien von Listerien angeziichtet. Beim
Kaninchen Nr. 1/3163/4) lebten zur Zeit der Operation alle Embryonen und Listerien
wurden weder aus ihnen noch aus ihrem Fruchtwasser geziichtet. Das Kaninchen Nr. 9/4313
unterschied sich von dem vorerwiahnten bloB dadurch, daB Listerien auBer aus den Pla-
zenten zweier Friichte auch aus deren Leber aufgeziichtet wurden. Beim letzten Kaninchen
dieser Gruppe, Nr. 8/4300, gab es unter 7 zwei tote Friichte mit braunlich verfirbtem

Fruchtwasser. Auch hier wurde aus allen Plazenten eine Menge von Listerien an-
geziichtet, bei zwei Embryonen auch eine kleinere Anzahl von Kolonien aus Leber und
Launge.

Bei der histologischen Untersuchung wurde hie und da eine Nekrose der Chorionzotten
gefunden, manchmal auch Fibrin und Leukozyten, éfters jedoch ohne jegliche entziindliche
Verinderungen der Umgebung. Bakterioskopisch konnten weder in diesen nekrotischen
Stellen noch in dem Abstrich des zerriebenen Plazentagewebes eine typische Listerienform
aufgefunden werden. Ahnliche Nekrosen wurden auch in Plazenten eines nichtinfizierten
Kaninchens vorgefunden, und diese gehoren hochstwahrscheinlich zu den physiologischen
Begleiterscheinungen der zweiten Graviditatshilfte,

Bei 4 Kaninchen beider angefiihrten Gruppen wurden die Sickchen zugleich mit der
Gebarmutter am 4. Tage herausgenommen, beim fiinften Kaninchen (Nr. 1) wurde nach
Ablauf derselben Zeit nur das Siackchen entfernt, wiahrend die Gebarmutter bis zum
siebenten Tage belassen wurde. Dem letzten Kaninchen (Nr. 3) wurden Sdckchen und
(Gebarmutter gleichzeitig, jedoch erst am siebenten Tage entnommen. _

Bei 5 dieser Kaninchen wurden keinerlei klinische Symptome, weder vor der Operation
noch beim postoperativen Verlauf beobachtet. Die Temperatur schwankte innerhalb der
Norm und die Infektion duBerte sich bei allen 4 Kaninchen, bei denen das Blutbild wieder-
holt beobachtet wurde (Nr. 9, 10, 8 und 11) bloB in einer maBigen Monozytose. Das sechste
Kaninchen (Nr. 8), dem bei der Operation ein Cornu uteri in situ belassen wurde, verhielt
sich vor der Operation ebenso wie die iibrigen fiinf. Nach der Operation erkrankte es jedoch.
Bei der nach seiner Totung erfolgten Sektion wurde eine generalisierte Listeriose vor-
gefunden, die augenscheinlich von dem nekrotischen Gebarmutterrest herriihrte, der voll
von Listerien war.

I11.

Die dritte Gruppe der Versuchstiere (5 Kaninchen — Nr. 2/4191, 6/4253, 5/4252,
7/4267 und 4/4224), bei denen die Gebarmutter und Sickchen am 7. Tage entfernt wurden,
war auller durch positive Listerienbefunde aus Plazenten, Gebarmutterwinden, Embryonen
und Fruchtwasser auch durch fiir Listeriose typische histologische Verianderungen der an-
gefiilhrten Organe gekennzeichnet, von histiozytiren Zellen umsiumte Nekrosen, sogen.
Listeriomata. Die Kaninchen waren verschieden stark befallen.

Die geringsten Verinderungen wies das ungefihr am 21. Tag der Graviditit infizierte
Kaninchen Nr. 6 auf, in dessen Gebarmutter sich zwischen lebenden Embryonen eine tote
Frucht mit verfairbtem Fruchtwasser und sporadisch verteilten makroskopisch sichtbaren
Granulomen an der Leber befand. Ahnliche Verinderungen wurden auch in den Plazenten
einiger lebender Embryonen gefunden. Die Gebdrmutter wies jedoch keine makroskopi-
schen Verinderungen auf. Die histologische Untersuchung zeigte an Stellen der Plazenta-
Insertion miliare und submiliare Listeriomata (Abb. 1). Ahnliche Ergebnisse zeitigte die
Untersuchung der Plazenten, besonders in der Nihe groBerer BlutgefiBe (Abb. 2). An
diesen pathologisch verinderten Stellen befand sich eine groBe Menge oft auffallend kurzer
Listerien. An einem der histologischen Schnitte wurde ein Listeriom in der Leber des er-
wihnten toten Embryos aufgefunden. AuBer in diesem Herd wurden Listerien auch in
einem den Gallenkanal begleitenden BlutgefaB entdeckt. Es ist auch gelungen, Listerien
aus Plazenten, Plazenta-Insertionen der Gebiarmutter und aus Leber und Fruchtwasser des
toten Embryos zu isolieren. In Abstrichen des zerriebenen Plazentagewebes wurden auBer
den typischen Stibchen auch zahlreiche, in Klumpen- und Kettenform angehiufte Gram-
negative Granula vorgefunden.

Die restlichen 4 Weibchen, deren Infizierung am 15.-18. Tage der Graviditit vor-
genommen wurde, hatten in der Gebarmutter autolysierte Embryonen. Die Plazenten
waren braungrau und wie gekocht, die Hiillen der Friichte zerfallen, das Fruchtwasser
resorbiert. An den lividroten infiltrierten Gebirmuttern waren bei Kaninchen Nr. 4 und 7
deutlich Listeriome zu sehen, besonders an Stallen der Plazenta-Insertion. Massen von
Listerien wurden mikroskopisch und kulturell in Gebiarmuttern, Plazenten und Embryo-
resten festgestellt. Die histologischen Verinderungen waren vorwiegend auf Plazenten
lokalisiert, die praktisch ganz von Nekrosen durchdrungen waren, stellenweise ohne und



L2 M. Suchanova, E. Mencikova, F. Patocka und 1) Benesova

ﬂﬁ‘.

\bb, L! Listeriom an der Stelle der Plazenta-Insertion. 6 4253, Himat.-Fos. 410x

1‘ __' ! ¥ Fai s it I'i '.' { kﬁi rr.rl e kLA :["'U"ﬁ l’l "iiih‘lr!lltlflil 1 Illl'iT'_”"ti{I:u'-. -} ,‘I‘.l-
II-IH..iT_ I':lr- lli\



Experirnrmriir l.isteriose I3

stellenweise mit entziindlicher Reaktion. Die mehr oder weniger typischen Listeriome be.
fanden sich meist an der fetalen Seite der Plazenten, manchmal jedoch auch an den In-
sertionsstellen von Plazenta und Gebidrmutter (Abb. 3). Diese Stellen waren von einer

groBen Menge Listerien umgeben. An den korrespondierenden Stellen der Gebarmutter.
wand wurden bei den Kamnchen Nr. 5 und 6 fast gar keine entziindlichen Verinderungen
vorgefunden. Hier und da zeigte sich bloB ein nicht allzugroBes interstitiales entziindliches
Infiltrat ohne Listerienbefund (Abb 4) und ohne durch Listeria-Granulome verursachte
Verinderungen. BloBl an einer einzigen Stelle war beim Kaninchen Nr. 6 inmitten des
Infiltrates ein einem Listeriom dhnelndes Gebilde. An dieser Stelle wurde in dem Infiltrat,
von dem auch die anliegende basale Decidua mit betroffen war, eine kleine Anzahl ver.
streut liegender Listerien festgestellt. In dem betreffenden Plazentateil gab es jedoch eine
sehr groBe Menge von Listerien. An einigen anderen Stellen zeigte sich dasselbe Bild: unter
der massiv betroffenen Plazenta war die basale Decidua entweder ganz normal, oder sie war
zwar sporadisch von Listerien bereits durchdrungen, die angeschlossene Muskulatur war
]ﬂdﬂch noch vollig intakt. Bei den Kaninchen Nr. 4 und 7 war die Gebarmutterwand von
einer phlegmondsen Entziindung mit zahlreichen Listeriomen durchdrungen (Abb. 5).

Alle 5 Kaninchen waren sichtlich krank. Die Weibchen waren ,,traurig” und fralen

nicht, einige hatten Durchfall. In ihren Kot konnten jedoch kulturell keine Listerien fest-
geﬂtellt werden.

Abb. 3. Ausgedehnte entziindliche Herde an der miitterlichen Seite der Planzenta, 4 4224,
Hamat.-los, T0x
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Kleine interstitiale entziindliche Infiltrate in der Gebiarmutterwand.
Hiamat.-os, 140x

| mit einer phlegmonaosen Entzindung. 7 4267, Hamat. Fos, T0x
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Ber allen Kaninchen kam es am 3.- 4. Tag nach Einnihen der Sickcehen zu Tempera-
turerbohung (40 41 '), die nach Entfernen der Sickchen und der Gebarmutter rasch zum
Normalwert zuriicksank. BloB das Kaninchen Nr, 4, das zur Zeit der Hysterektomie schwer
mitgenommen war, bildete eine Ausnahme und ging als einziges am dritten Tag nach der
Operation an generalisierter Listeriose ein,

e Zahl der Leukozyten war vor der Operation normal; nach der Operation kam es
bet einigen Kaninchen zu einer voriibergehenden Erhohung, die jedoch nur beim Kaninchen
Nr. 7. dessen Wunde nach der Exstirpation des Sickcelens sekundiir mit Pasteurella infiziert
wurde, langer anhielt, Die sekundire Infektion war wahrscheinlich auch die Ursache einer
neuen Temperaturerhohung dieses Kaninchens.

Das Blutnild zeigte eine miBige Monozvtose (10-13°,), die einige Tage nach der
Operation zum Normalwerte zuriickging. Nur bei dem am schwersten erkrankten Kanin-
chen erreichte sie am Operationstage 220, (Abb. 6x, 7x).

Die lokale Reaktion war verschieden groBl; meist war sie jedoch auf die unmittelbare
Umgebung des Niackchens beschrinkt. In zwei Fillen verbreitete sich die Entziindung in
Form einer ervsipeloiden Reaktion auf die ganze Bauchhaut (Kaninchen Nr. 3B, 5B).
Nach Entfernen der Sickchen, Reinigung und Ausspiilung der Wunde mit Penizillin ging
die Reaktion rasch zuriick.

Interessant war das Frgebnis des dritten minnlichen Kontrolltieres (K 4777). In
dessen Lunge gab es einige einem parasitiren Granulom dhnliche Listeriomen (Abb. 8).
Ihe sie umgehenden Histiozyvten waren mit Gram-positiven granuliiren Gebilden gefiillt,
deren GroBle und Form mit «en von uns in Hithnerembryen vorgefundenen granuliren
Listerienformen identisch waren (Abb. 9). Die Autoren sind der Meinung, daB es sich um
vine fiir Neugeborenen- Listeriose typische Erscheinung handelt.

Bei einigen trichtigen Weibehen haben wir iiber drei Wochen die Bildung von Anti-
korpern verfolgt. Der Titer komplementbindender Antikirper stieg bloBl langsam an und
betrug, obwohl die gravide Gebarmutter massiv befallen war, am Ende der dritten Woche
i.inu l - l'i-,

Die Versuche der Anziichtung von Listerien aus dem aus der Ohrenvene oder durch
Herzpunktion abgenommenen Blut der Kaninchen blieben erfolglos.

Abb, 8. Veremnzeltes Listeriom in dem -uh]llt*tlrﬂil‘ll 'rl"l'h'{lt'l" I..Ill'!j..:'l‘. L SC YR P Hamat. - Fos,
Hox
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Abb. 9. Histiozyten, gefiillte mit Gram positiven granuliren Gebilden, aus der Umgebung

des Listerioms in der Lunge. /K /4777, Hamat.- Fos.

Aus den Cervici uteri wurden Listerien bei Kaninchen Nr. 5, 6 und 7 aufgezuchtet, in
deren Gebarmuttern die mazerierten Friichte voll von Listerien waren: es wurde eine Rem.
kultur zahlreicher Listerien angeziichtet. Die Kultivierung von Listerien aus dem Gebar
mutterhals von Kaninchen Nr. 9 ergab ein negatives Resultat, obwohl die Plazenten be
reits infiziert waren. In der Gebarmutterwand konnten wir ebenfalls keine Listerien nach
weisen. Die Untersuchung der Vagina des Kaninchens Nr. 8 zeitigte vom Tage der Intek
tion mit dem Sackchen bis zum Tage der Abtotung des Kaninchens ein negatives Resultat,
also auch dann, als es im belassenen Gebarmutterstumpf zu groBer Vermehrung der
Listerien kam.

Diskussion

Aus unseren Versuchen ist ersichtlich, daB es bei geringen Infektionsdosen
auch bei Kaninchen, die fiir eine Listeriainfektion verhaltnismabig emptindhch
gehalten werden, zu keinerlei Erkrankungserscheinungen und nur ansnahms
weise zu positiven serologischen Reaktionen kam.

Falls es sich jedoch um trichtige Kaninchen handelt, kann auch eine ver
hialtnismiBig kleine traumatische Infektion eine sichtbare Erkrankung ver.
ursachen, da die Listerien sich leicht in den Plazenten festsetzen, die fur Listena.
infektion d@uBerst empfianglich sind. Diese Beobachtung stimmt auch mit den
Feststellungen von Hauxererop (10) und Gray iberein, die die Infektion der
Raninchen auf oralem Wege und Gray (6, 7, 8) auch durch Einimpfung in e
Bindehaut durchfithrten. Bei unseren Versuchen wies ein Viertel der trachtigen
Kaninchen keine Erkrankungssvmptome auf, wenn auch ihre Plezenten und

Friichte bereits infiziert waren. Diese Anzeichen aubern sich wahrschemmbieh
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erst hix esx zu Lasionen des Embrvos und vor allem der Gebarmutter kommt,
Falls die Frichte samt den Plazenten entweder kiinstlich (z. B. durch operativen
Eingriff) oder auf natiirliche Weise (Entbindung oder_StoBgeburt) entfernt
werden, bevor ex zu diesen Veranderungen kommt, braucht eine Erkrankung
des Muttertieres nicht eintreten. Derartig laBt sich der symptomlose Er-
krankungsverlauf der Mehrzahl von Muttertieren bei von uns festgestellten
Neugeborenen- Listeriosen erkliaren.

Fiir die Vermutung. daB bei den verhialtnismaBig emptindlichen Kaninchen
vor allem der gravide Uterus der Herd der klinischen Erkrankung des Mutter-
tieres ist, spricht die Tatsache, daB nach seiner Entfernung, eventuell nach
hloBer Herausnahme der Friichte und Plazenten die Kaninchen rasch genasen,
hzw. die Erkrankung auch weiterhin symptomlos verblieb. Unsere Versuche
eigten weiterhin, daB der Umfang der Lokalreaktion hauptsichlich durch die
Menge der infizierenden Listerien gegeben ist, wiahrend die Verinderungen des
graviden Uterus vor allem von der Dauer der Graviditiat beeinflult werden. Bei
jingerer Graviditiat (zur Zeit der Infektion) waren die Verdinderungen im
vleichen Beobachtungszeitraum viel groBer.

Zur Infektion der Friichte aus dem primiren Infektionsherd kommt es bei
Kaninchen verhialtnismiaBig rasch (zwischen dem 4. und 7. Tage). Also analog
m der Anamnese der Miitter bei der menschlichen Listeriose sind dem-
nach vor allem Erkrankungen der letzten Zeit zu bewerten.

Die mit unserem Antigen (Serotyp I) durchgefithrte Komplementbindungs-
Reaktion ist beim Modellversuch spezifisch. Die Antikirper-Titer waren jedoch
cur Zeit der Operation auch bei jenen Kaninchen niedrig, deren Friichte bereits
schwer angegriffen waren. Dieser Umstand wird augenscheinlich auch durch
das kurze Zeitintervall zwischen Infizierung des Muttertieres und Anfall der
Frucht. bzw. durch die Tatsache beeinflult, daB in der Mehrzahl von Fillen
leichter oder inapharenter Infektion der Antigenimpulse zur Bildung von Anti-
korpern bei dem Muttertier wahrscheinlich erst durch Erkranken des graviden
Uterus gt'grlu'll ISt .

Vor der Operation hat sich bei Kaninchen eine Analyse des Blutbildes als
diagnostisch wertvoller erwiesen, da wir in thm immer eine, wenn auch nicht
allzustarke Monozytose bald nach Infizierung der Kaninchen nachweisen
konnten. Es diirfte wohl dafiir sprechen, auBBer der serologischen Untersuchung
auch svstematisch die Verinderungen des Blutbildes der menschlichen Miitter
in den letzten Monaten ihrer Schwangerschaft zu verfolgen.

Fir die Theiapieprognose halten wir die Feststellung, dall nicht alle
Frichte der Gebiarmutter gleich stark angegriffen sein miissen, fiir sehr wichtig.

Den MiBerfolg bei der Isolierung von Listerien aus Vaginenabstrichen,
ehenso wie aus der sekundiar mit Pasteurella ‘nfizierten Exsirpationswunde eines
Raninchens, dessen Gebirmutter reichliche Listerien enthielt, erkliren wir uns
durchi Vermehrungsschwierigkeiten der Listerien bei Anwesenheit kontami-
nicrender Keime. Es wiiren selektive Niahrboden erforderlich, die ermoglichen
wiurden, Listerien auch in einem Material zu entdecken, in dem sie sich nur in
veringer Menge befinden.

Beachtenswert erscheint uns das Auftinden granulirer Listerienformen in
den Histiozvten der Lunge. Wahrscheinlich handelt es sich um bloe Phago-
ivtose: das Vorkommen ahnlicher Formationen in nichtphagozitierenden
Zellen durch Listeriose angefallener menschlicher Embryvonen lat jedoch die
Auffassung zu. daB es sich um intrazellulire Formen von Listeria handelt.
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| Es interessierte uns weiterhin die Frage nach dem Mechanismus des Durch-
drngens der Listerien durch die Plazenta, der noch nicht geniigend studiert
wurde.

Der Modus des cliuulazﬂltnn'u Durchdringens bei anderen Infektionen ist noch nicht
vollkoimen bekannt. Morrison (19) beschrinkt sich auf bloBe Aufzihlung, Aron (1)
zitiert Hanselmann, der anfithrt, da8 Treponema pallidum die intakte Plazenta-Barriere
dank seiner schraubenartigen Bewegung durchdringen kann. Der Bacillus Koch durch-
dringt seiner Meinung nach diese Barriere infolge seiner nekrotischen Fihigkeit. Viren
sollen auf Grund ihrer physikalischen Eigenschaften durchdringen kinnen. Nach Scuuvz
() werden in Fillen diaplazentarer Uhertragung von Salmonela typhi abd. Lisionen
von Svnevtium vorausgesetzt, die jedoch bis heute noch nicht pachgewiesen wurden.
Kokken sollen angeblich Nekrosen des Chorionepithels und gelegentlich auch leukozytire
Infiltration hervorrufen. Die Beweiskraft der Beobachtungen bei himatogener Plazenta-
Infektion ist Schulz nicht bekannt.

Zu einer diaplazentaren Ubertragung der angefiihrten Infektionen auf die
Frucht kommt es nur selten, gewohnlich bei schweren, von starker und dauern-
der Bakteriaemie (Sepsis, schwerer Scharlach, Typhus) begleiteten Erkrankun-
gen der Mutter. Bei Listeriose kommt es zur Infektion der Friichte durch kleine
Infekte ohne starkere Bakteriaemie, wie dies durch unsere Ergebnisse sowie
Modellversuche anderer Autoren erwiesen wurde. Bei einer Listeriainfektion
gibt ex demnach andere Begleitumstinde.

Die histologische und kulturelle Untersuchung der fortschreitenden Ver-
anderungen schwangerer uteri zeigte, dal die Plazenta vorerst durch das Blut
mfiziert wird, worauf die Infektion auf die Frucht, und zwar ebenfalls zuerst
auf hamatogenem Wege iibergreift. Auf Grund dieser Ergebnisse konnten wir
den von Erpvany und Porer (5) vorausgesetzten Ubertragungsmodus der
Infektion von Plazenta auf die Frucht bestiitigen. Die Gebirmutter wird vom
Krankheitsproze von der Plazenta aus per continuitatem angefallen, von wo es
dann zu einer generalisierten Infizierung kommen kann. Die Listerien dringen -
dank ihrer auBerordentlichen Affinitit zu diesem Gewebe und wahrscheinlich
auch dank ihrer Beweglichkeit und ihrer geringen Grile, die sie im lebenden
Gewebe haben - ohne vorangehende Beschidigung der Gebiarmutterwand und
(‘horionzotten-Oberfliche in die intervilosen Zwischenrdaume der Plazenta em.
Das Eindringen wird durch Orte mit geringerer Widerstandsfiahigkeit, die sog.
nekrotischen Herde, begiinstigt, diese entstehen physiologisch in der zweiten
Schwangerschaftshilfte.

Foeten von Kaninchen konnen nach Hahnefeld auch in der ersten Schwangerschafts-
hilfte diaplazentar infiziert werden. In dieser Zeitperiode kommt es noch nicht zur Bildung
shysiologischer Nekrosen, wie aus den Befunden menschlicher Plazenten zu schlieBen ist.
!\'t:ltmn sind demnach fiir die Ubertragung der Infektion nicht unbedingt erforderlich. In
dieser Zeitperiode konnen fiir diese Cbertragung gerade jene sehr kleinen und wahrschein-
lich auch filtrierbaren Listerienformen von Belang sein, deren Existenz wir auf Grund der
wsitiven Resultate unserer Versuche zur Bildung der L-Form Typus B und eines positiven
l"iltriet\'t'rmu-ht-n fur wahrscheinlich erachten.

Beim Menschen. dessen Plazenta anders gestaitet ist, wird das lh_:rrlulring_wl vor
allem durch die Existenz physiologischer anacmischer lufarkh-’ln-g_ﬂnn!lut und mfylm--
dessen ist menschliche Neugeborenen- Listeriose vorwiegend eine Krankheit erst des dritten
Trimenons.

Zusammenfassung

I. Wir haben den Verlauf der experimentellen Lisu-riuwrtrﬂrhtiul*r und nichttrachtiger
Kaninchen als Folge einer kleinen traumatischen Infektion verfolgt.
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*  Die Listerien wurden den Kaninchen in Kollodiumsiackchen unter die Haut inokuliert.
~ Es kam in geringem MaBe zum Eindringen der Listerien in das Gewebe. Es kann in ge-
ringem MaBe zum Eindringen der Listerien in das Gewebe.

2. Bei 16 nichttrichtigen Knmnehen entstand eine, meist bloB lokale Entziindungsreaktion

ohne Anzeichen nllg'ememer Erkrankung und vorwiegend auch ohne Bildung komple-

~ mentbindender Antikorper und ohne V l"l"lfl'll'.'hl"lll‘.l der Leukozyten.

3. In der Lunge eines der infizierten Mannchen wunien Listerien granulirer Form, in

Histiozvten gelagert gefunden.

4. Bei acht der 11 tricht n Kaninchen waren zur Zeit der Herausnahme der graviden
Uteri Listerien in die lentn eingedrungen, ohne daB es zu einer groBeren Bakteriemie
kam. In drei Fillen wiesen Plazenta, Uterus und Friichte noch keine pathologischen Ver-
inderungen auf, wenn auch aus diesen Organen Listerien iichtet wurden. Bei den

. “iibrigen Efnniuchen waren die Verinderungen vorwiegend auf Plazenta und Embrvonen

k)hlﬁ:iﬂﬂ. Eine klinische Erkrankung trat nur bei jenen Kaninchen auf, deren gravider
Uterus pathologisch-anatomische Veranderungen aufwies.

5. Die Listerien besitzen eine auBerordentlich groBe Affinitit zum Plazentagewebe, in das
sie durch die intakte Uteruswand eindringen. Den Durchgang durch das Plazenta-Syn-
zitium ermoglichen wahrscheinlich die sog., physiologisch der zweiten Graviditatshaifte

zugehorenden, anaemischen Infarkte. "sie sind jedoch nicht die unerlaBliche Vor-
bedingung des Eindringens. Fiir diesen ProzeB werden hiochstwahrscheinlich auch die
kleinen granuliren Listerienformen von Belang sein, deren Nachweis durch parallel ver-
laufende Versuche erbracht wurde. Zu Verinderungen der Gebarmutter kommt es
sekundir von der Plazenta.

Summary
Experimental Listeriosis in Rabbits.

1. The course of experimental listeriosis in gravid and non-gravid rabbits was studied.
: Listeriae were administered in collodion llck into the subcutaneous tissue of the ab-
- domen. By maceration with inflammatory products and by microscopic traumata
~ listeriae penetrated into the rabbits’ tissues to a certain extent.
2. In 16 non-gravid rabbits there arose only a local inflammatory reaction without anysigns
) :u 0 genernl affection and mostly without producing complement-fixing antibodles and
cocytosis.
3. Inthel of infected males granular forms of listeriae were foynd enclosed intracellu-
larly in hiatincvtaa. '
4. We have found that in 8 of 11 gravid rabbits when we removed the gravid uteri, listeriae
have already penetrated into the placenta without any significant bacteriemia being
present. culti wnt.e listeriae from the blood were unsuocesful. In three cases no pathological
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. changes have vet taken place in the ta, uterus and feti although listeriae were
| isolated by cuf:vntm therefrom. In the rest of the cases were found mostly in
" the plmnta and embryos. The disease manifested itself y only in rabbits in whose

, uteri pahological changes have taken place.

5. Listeriae have an extraordinary affinity to placental tissue, into which they penetrate
an intact barrier of uteral tmuu. The penetration throught the placental syncytium
is probably facilitated by the so called mmic infarcts which physiologically appear in
the half of pregnancy. But their presence is no necessary condition for the liste-
rise to penetrate into the phoentn. It is probably that in this process minute and even
filtrable forms of listeriae, whose presence has been verified in simultaneously perforsed ex-
periments, are also of significance. The uterus is attacted sccondarily frnm thr placenta.
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- Listériose expérimentale des lapins.
h de M. Sucuanov i, E. Mexicikova, F. Parocka et D. Bexesova, Prague

1. Nous avons suivi le déroulement de la listériose expérimentale de lapines prégnantes

et nmmtu. a la suite d'une petite infection traumatique.
été inoculées aux lapines dans des pochettes de collodion sous la peau.
Les listéries s’introduirent dans le tissus seulement en mesure insignifiante.

36 Erste Abt. Orig. Bd. 170
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; lhubmdelﬁbphanmpﬁpuh,ﬂmntmmd‘mm , pour

la plupart seulement locale, sans aucun s de maladie générale et en prévalence

:m aucune formation d’anticorps fixateurs du complément et sans reproductionde
ucocvtes.

. Dans les poumons d'un male infecté 'on trouva des listéries en forme granulaire

déposées des histi

Dans le cas de huit lapines tes sur onze, su moment de I'extirpation de la
matrice te, des s'étaient introduites dans le placenta, sans qu'il
apparut une daqndqmimpurm Dans trois cas, le ta, |'utérus et
les fruits ne présentaient encore aucune modification pathologique, que des listéries
avaient été cultivées dans ces Ihn-lamduutlu les modifications
étahnthxﬂhéumt\& ta et les embryons. Une maladie clinique
n'apparut que dans t la matrice prégnante présentait des modi-
fications anatomiques et tbohglquu

Les listéries t une affinité extraordinairement grande pour le tissus du
centa, dans elles pénétrent & travers la mhohdel‘uﬁrmh#

tration a travers le syncitium du placenta est t rendue possible par ce que
I'on appelle des infarctus anémiques, appartenants du point de vue phys quai

hdeun&memumédelspvﬂrﬁ.&pmdmt.lhmthmdatm

le 4 la Pour ce processus, hlmfmumuhhude
listéries doivent t lm. trés pnh.blemnt. leur importance, dont |'exi
stence a été démontrée par des essais se déroulant plrdlbllemt.l.nmodiﬁmtimn
de la matrice proviennent mmdsirament du placenta.

Resumen

Listeriosis experimental del conejo
M. Suchanové, ect. ..

. Hemos seguido el curso de la Listeriosis experimental del conejo de tal modo qrela

enfermedad fuera consecuencia de una pequeiia infeccion traumética; parte de las
conejas estaban prefiadas.

Se inocularon las listerias bajo la piel de los conejos dentro de un pequeiio saco de
colodion. De este modo traron en los tejidos s6lo en pequeiia cantidad.

En 16 conejos, de los cu las conejas no estaban preiiadas, casi constantemente tuvo
lugar s6lo una reacciéon inflamatoria local sin indicios de enfermedad general v,
predominantemente, sin formaciéon de anticuerpos que fijaran el complemento y sin
aumento del numero de leucocitos.

. En el pulmén de uno de los conejos macho infectados se encontraron formas granu-

lares Listerias en los histiocitos.

. Bn ocho de las doce conejas prefiadas se comprobé en el momento de extraer el itero

grivido urluhntermhlhinnmmdnenhplmh,lmqmparm NEe
hubiera pmducldu una bacteriemia de mayor importancia. En trés casos ni la ta,
ni el Gitero, ni el producto de la concepeién mostraban lesion patologica alguna, a pesar
de que de estos trés 6rganos se aislaron Listerias. En los otros conejos las alteraciones
muhnn predominantemente localizadas en la placenta y en los embriones. Clinica-
mente enfermaron exclusivamente aquella conejas cuyo tutero grivido mostraba
lesiones anatomopatologicas.

Las Listerias muestran una afinidad extraordinaria por el tejido de la placenta, en la
que penetran a través de la pared intacta del atero. El paso a través del sincicio pla-
centario esta probablemente facilitado por los llamados infartos anémicos de la se-
gunda mitad del embarazo. En todo caso no son condicién imprescindible para la
afectacion de la placenta. Muy probablemente tienen una intervencion decisiva a
este respecto las pequeiias formas granulares de Listerias; estas formas fueron demos-
tradas con estudios llevados a cabo simultaneamente. La afectacion del ttero es
weundana, desde la placenta.

Peaswome,
O AKCHEPUMEHTATBLHOMY JTHCTEPHOSY KPOIHKOB.
I B mactonmedt padore Guiia Mec1eloBaHa NOCICI0BATEIBHOCTD DKCIC PHMEH-

TAIRHOTO JNCTE e LR 3d CVEPOIBHEX B HECYEPOIBHEX KPOJIHKOB 3aPAKeHHeM B paRYy .
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2. Jduerepeaau ORIN 3ANMTHE N0l KOGKY KPHOUTHEY B MPIIoYKAX 0 Ko Lo ity Ma,
o1 wIMAHREM BOCHAT “JAbHBX HPOIVETOR i 101 JIefCTRHCM MUKPOTPABRM  Ohio
1{:“;]';}’}“!*“1; II';HHIIHHII!P'HIIF .'II'I'I‘TI‘IH*.L'I B HEOO T BIOW KOTRYSCTRe B THAREB Kpouiiibed,

3. M 16-TH HeCVEPOITBHEX KPOJIHKOR NOKASAICH, GOOBICR YACTBI, BOCTIAINTY 1L
HLINH HpoIece TobKO BMecTe 3apdikeHiA Hen NpHAHIKOB ohmero ato e RaHnH Opra-
HUAMa Dodbsiell 4acTbo Oel nﬁpii:mllﬂmlﬂ KROMILTEMENT ltmlil'lllr}‘llllllﬁ AHTUTeL N
PASMHOKEHITIT MOHOIINTOR,

% B aerknx, olnoro muo JAPARCHHBMN CaMILOR, OBIN m"nu-.qn}-mrm.l WPH T e
#”1"'"‘ JARCTepe LT, KOTOP BRI HAXOAWTHCL B FTICTHOLIMTAX.

5. H3 11-T ¢ YEPOIBHEX CAMOK ¥ 8-MI BO BpeMs onepaimu CYEPOIBHENX MaTon,
O OOHAPYHEHE  JHCTEPEIW B ILTAICHTE, NpUYdeM He BRHBILIOCH OG0 ibilol
fmhﬂn-pu:muu. Brox cavuasax, .o HACTOHIICTO BPpEeMEHH, He OK. 10 nt'-u.np};iw;ruu
HATOJOrMYCCKNX HIMEHOHHMAB ILIANCHTE, B MAaThe M AMOPHHX, HO W3 OTUX MeoT
ancteperia Onlla BRpaunena. B 0cTAABHEX CIYy4AAX NATOJOrMYCC KIS WIMEHC RN
riapHpvM  oOpasom Oulam OOHAPYHCHH B IanedTe  u amOpuax.  Koaunnuecroe
32001 BAHNE BOIGHUEKIO TOABKO ¥V KPOJIHKOR, ¥V KOTOPHRX OOHAPVAILITHC L Had CVEPOITBHEN
MATKAX NATAIOTHYeCKO-AaHATOMHYCCKHe HAMEHeHHA.

6. Jdncrepean odaaawT OCOOKO CHIBHBM BACLEHHEM K NMPOHUKAHRKD B THHL
IVIAICHTH, HA KOTOPYIO OHN [NEePeXOIAT Meped HENOBPCeALICHHYIO CTEHKY MaTip
ﬂmmmmuwuum Hepea CHHIIMTHIE NJAICHTH l'um'nfﬂ"rﬂj.‘mT, No Beell BEPOHTHOC TH,
TaK HasduBacMple aneMuuectkne MHPApKETH, Pusnogornyeckne Bo BTopoll HojoBiHe

CYKPOIBHOCTH. JTH MHPAPKTH, OlHAKO, HE J1OTHHNW ORMTEH HEOOX LIIIVMEIM VO TORIEW
An nepexoda auerepena B naanenty. o seefi BepoATHOCTH, 3Qech OVANT HMeTh
SHAYCHIE TaKHKe Je PHICTHRIE GOPMBLITHCTE PeJT,C YIIECTBOBAHNE KOTOPKIX MEL OITpe1e it 1l
OAHOBPEMEHHO TIPH  HPOM3BOIMMBIX ONHTAX. JApamkeHne MATKH  BOOIHUEACT  1ipi

HOBTOPHOM NPOXOAJICHHH 13 IMNJALICHTH.

Schrifttum

1. Aron, M.: Recueil ped. Enc. chirurg., Paris 1939.

2. Burian, J., ZixmuNDOVA, V.: personl. Mitteilung.

3. Burn, G.: Amer. J. Pathol,, 12, 341, 1936.

4. Van Driest, G. W.: Maandschr. Kinderegeneesk, 16, 101, 1948,

5. Erpmann, (5., PortEL, J.: Zschr. Kinderheilk., 73, 113, 1953.

8. Gray, M. L., SINGH, C., THorp, F. Jr.: Proc. Soc. Exp. Biol. Med., 89, 163, 1955,
7. Dieselben: Proc. Soc. Exp. Biol. Med., 89, 169, 1955.

8. Dieselben: Proe. Soc. Exp. Biol. Med., in Druck.

9. HAGEMANN, N., SimoN, H., BIENEGRABER, A.: Zbl. f. Pathol., 90, 17, 1953

10. Haunererp, H.: Profylaxe 1, 164, 1954.

1. HauNereLp, H., Ni1soLk, E.: Dtsch. Gesw., 9, 149, 1954.

12. HEnLE, F.: Zitation nach 27,

13. Ke1L, B.: Laboratorni technika organické chemie, SAV, Praha, 1954.

4. KLousek, J., HNATEK, J., DREXLER, S.: Prakticky léka®, im Druck.

15. Kratocuvir, N. 1.: Z, Mikrobiol. epid. im., 60, 1953.

16. LinzenMEIER, (G., Kropp, K., LicuTrAaTH, H.: Zschr. Kinderheilk., 73. 505, 1953,
17. MArTINEK, R.: Dtsch. Gesw., 1X., 37, 1111, 1954.

18. Mexcikova, E.: Csl. epid. mikrobiol. immunol., 5, 225, 1956.

19, Morisson, J.: Fetal and neonatal pathology, Butterworth, & Comp, London, 1952,
20. Ousurjev, N. G.: personl. Mitteilung.
2l. OusuF)ev, N. G., JEMELJANOVA: Z. mikrobiol., epid., imm., 67, 1951.
22. PaToCka, F., Benpa, R., STirka, J.: Csl. hyg. epid. mikrobiol., 2, 325, 1953.

23. Parocka, F., BEnpa, R., Vacek, R., BeExtsova, D.: Zusammenfassung des V1. inter.

nazionalen Kongre der Mikrobiolog. in Rom, 4, 436, 1953.

24. Porer, J.: Wiss. Zschr. Univ. Halle, II, 15, 1952.

25. Derselbe: Arch. Hyg. Bateriol., 193, 425, 1955.

26. Dersclbe: Die Medizinische, 27/28, 977, 1956.

27. Reiss, H. J.: Kinderirztl. Praxis, Zusammenfassung der Tagung der Kinderarzte der

DDR, 92, 1953. |

28. Reiss, H. J., Porew, J., KrEss, A.: Klin. Wschr. 29, 29, 151.
20. Dieselben: Zschr. inn. Med., 6, 451, 1951.
30. Sacrarov: Laboratornyje Zivotnyje, Medgiz., 1952.



H6d F. H. Caselitz, A. Hofmann und R. Martinez-Silva

31. SeeriGer, H.: Die Listeriose F, Bartit, J., A., Jena, 1955.
32. SeeviGer, H., Jung, F., Linzenumerer, G., OpentHAL, H.: Dtech. med. Wschr., 583,

1952,
33. SeeLiGer, H., LEineweser, R.: Miinch. med. Wschr., 94, 2317.
34. Scuurz, W.: Zusammenfassung K . Pediatrie, 987, 1954.
35. SLoor, J.: Maandschr. Kinderge 16, 100, 1948.

36. Vacek, R., BEnDA, R Pediatrické Iuty 9, 107, 1954.
37. VANECEK, J Musiw, J.: Lékafské listy, 305, 1952,

Dr. M. Suchanové, Dr. E. MencCikova, Prof. Dr. F. PatoCka: Institut fiir die arztliche
Mikrobiologie der Karls-Universitit in Prag, Prag 11., U Botanického stavu 7.

Doc. Dr. D. Benedové: Pathol. anat. Abteilung der pediatr. Fakultit der Karls-Uni-
versitit in Prag., U Botanického ustavu 2.

Aus dem Bernhard-Nocht-Institut fiir Schiffs- und Tropenkrankheiten Hamburg
(Direktor: Prof. Dr. med. E. G. NAauck)

Tropenhygienische Abteilung (Prof. Dr. med. habil H. LipreLT)
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I1. Chirurgische Abteilung (Chefarzt Dr. med. A. HoFMANN)

Unbeschriebener Keim der Familie

Pseudomonadaceae als Infektionserreger
F. H. Caselitz, A. Hofmann

und

R. Martinez - Silva
Eingegangen am 23. September 1957

Aus einem osteomyelitischen Prozel konnte iiber Monate neben einem
Staphylococcus anreus ein Keim isoliert werden, der als ein bisher unbeschriebe-
ner Vertreter der Familie Pseudomonadaceae anzusehen ist (Bezeichnung:
VT 1). Auszug aus der Krankengeschichte:

Am 11. 6. 1956 stiirzte der 26jahrige G. K. bei der Arbeit an der SchiffsauBenwand
von einer Stellage ca. 15 m in die Tiefe. Er zog sich bei diesem Unfall die folgen.den Ver-
letzungen zu:

. Komplizierte Stirnbeinfraktur mit Eroffnung der Stirnhoéhlen und der Nasengange.
2. Nchaftbruch des zweiten Mittelhandknochens rechts,

3. Komplizierter Splitterbruch des linken Oberschenkels.

4. Komplizierter Trummerbruch des rechten Oberschenkels.

Namtliche Wunden mit Ausnahme derjenigen am linken Oberschenkel verheilten
komplikationslos. Am linken Oberschenkel kam es zu einer sequestrierenden Osteomyelitis
im Frakturbereich.

Die Zuchtung des Stammes VT | gelang sowohl aus dem Wundsekret als
anch direkt von der Bruchstelle des linken Oberschenkels. Seine morphologische
Struktur una sein biochemisches Verhalten lieBen die Vermutung aufkommen,



