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Zusammen/assung.  

I m  Gegensatz  zu den  bis j e t z t  bek~nnten  Beobach tungen  k o m m t  es 
auch nach  E x s t i r p a t i o n  wei tgehend en twicke l te r  Sklerosen be im Kan in -  
chert gelegent l ich zu Bi ldung  yon  Rezidivsklerosen.  D e m  T r a u m a  der  
E x s t i r p a t i o n  k a n n  keine  wesentl iche W i r k u n g  zugeschr ieben werden.  
Das l~or tbestehen der  W a c h s t u m s t e n d e n z  in  spi roch~tenhal t igen,  dem 
exs t i rp ie r t en  Tumor  benachba r t en  P a r t i e n  geniigt  nur  in e inem Tell  der  
F~lle  zur Erkl~rung.  (Hierbei  i s t  auch der  Untersch ied  zwischen ,,ex- 
p a n s i v e m "  und  , ,konzen t r i schem" W ~ c h s t u m s t y p u s  zu beachten. )  I n  
den  f ib r igen  F~l len  is t  d ie  Riiclcbildungs/iihigt~eit des Immunzus tandes  

als H ~ u p t f a k t o r  anzusehen.  Die I m m u n i t ~ t  h~ngt  vorwiegend yon der  
Sklerose ab  und  ff ihrt  n i ch t  zur d i r ck ten  Vern ich tung  des Erregers .  
Dahe r  is t  n~ch Skle rosenexs t i rp~t ion  durch  den  Wegfa l l  der  yon der  
Sklerose se]bst ausgehenden  H e m m u n g  einersei ts ,  du tch  das  F o r t -  
bes tehen yon Spi roch~ten  andererse i t s  e rneute  Syph i lombi ldung  mSg- 
lich. Bei den  F~llen,  bei  denen keine  Lokul rez id ive  nach  Sklerosen-  
exs t i rpa t i on  en t s tanden ,  is t  der  h~ufige Befund  yon sonst igen Rez id iven  
bemerkenswer t .  Die W i r k u n g  der  Sk le rosenexs t i rpa t ion  is t  n i ch t  auf  
K ~ s t r a t i o n  zu beziehen,  da  in den  mi tge te i l t en  F~l len  der  t t o d e n  fas t  
immer  gunz oder  tei lweise e rha l t en  werden konnte .  Der  t t o d e n  scheint  
v ie lmehr  an  und  ffir sich die  E n t s t e h u n g  yon Syph i lomen  eher  zu fSr- 
de rn  als zu hemmen.  
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Anmerkung bci der Korre~tur: In Nr. 28 dcr M~inch. recd. Wschr. yore 
l l .  Juni d. J. entwickelt Krantz eine Auffassung yon der Bedeutung des Sehankers, 
die der meinigen sehr verw~ndt ist. 


