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myelitis" mit Hellerfarbung bei der W e i g e r t'sehen Markseheidenf~trbung 
nieht selten zusammen und in Abh~tngigkeit yon einander vorfinden wird. 

Leider hat Th. Si men  seiner Zeit die Localisirung seiner KCirnchen- 
zellenbefunde in Fallen yon Tuberculose nicht genauer mitgetheilt; er 
beruft sieh indessen darauf (S. 352 a. a. 0.), dass a u e h  S a n d e r  bei der 
K~irnchenzellenmyelitis die K~irnehenzellen 'besonders in der ,hinteren 
Halfte des Markes" vorgefanden hat. Es geht daraus hervor~ dass er 
sie selbst aaeh bei der Tuberculose dort vorgefunden hat, we wir jetzt 
vorzugsweise Degenerationen bei Zehrkrankheiten finden~ ntimlieh in den 
H i n t e r s t r a n g e n ~  wenn auch nicht aussehliesslieh in ihnen. 

, 

B e r i c h t i g u n g .  

In der im letzten Hefte des X. Bandes dieser Zeitschrift ersehienenen 
Abhandlung yon T u m p o w s k i  heisst es: ,,Einige sogar, wie M(Jbius 
und O p p e n h e i m ,  versteigen sich bis zu der Behauptung, dass nut Die- 
jenigen an Tabes erkranken kiinnen, welehe vorher Lues Uberstanden 
h a b e n . " - -  Diese Angabe ist, soweit sie reich betrifft, incorrect und be- 
darf der Beriehtigung, damit sie nieht aueh yon Anderen tlbernommen 
wird. In meinem Lehrbueh der bTervenkrankheiten heisst es (S. 114): 
,,Personen~ die nieht syphilitiseh infieirt gewesen sind, erkranken nut aus- 
nahmsweise an Tabes." 

Das klingt doeh etwas anders und entsprieht aueh den weiteren Er- 
fahrungen, die ieh in Bezug auf diese Frage gesammelt habe. 

Be r l i n~  Juli 1897. H. O p p e n h e i m .  
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