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Das Fiebcr mit all seincn Nebenerscheinungen ist eine Reaktion
des lebenden Organismus, die wir, falls eine geniigende Abwehrbereitschaft
des Korpers vorliegt , bei fast alien Infektionskrankheiten beobachten
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Abb. 1. Malaria tertiana simplex.  Blutinfektion

konnen. Stellt man als Arzt bei einem Kranken Fieber fest, so denkt
man zucrst an eine Infektionskrankheit . Her Fieberverlauf der einzelnen
Infcktion ist oft so typisch , dab aus ihm sehon Schliisse auf die Art dor
vorliegonden Krankhcit gezogen werden konnen.

Das Fieber wird weitgehend als eine Abwehrreaktion , also als eine
positive Leistung des Organismus aufgefaüt . Durch Hier ist uns dor
Regriff „ Heilfieber“ wieder geliiufig geworden. Die Fieberbehandlung
«1er progressive»! Paralyse (lurch v. Wagner - Jauregg ist zu einem
Markstein in den Therapieforinen der Medizin geworden. Die Literatur
Uber dieses Gebiet ist , da es sich beim Fieber tint eine der sinnf&lligsten
Krankheitserseheinungen iiberhaupt handelt , sehr groli. Jeder Arzt hat
sich mit dieser Frage befalit und stcht doth wohl immer wieder vor Boob-

D

J

' ?■■ ■ •_ ^ ‘ * ..' - i ' \ 4 \ * v*v _-̂ v-';^



4 *

! 1

\.

*

r

, ; W.-. ' •**!»W . .-•?'*

aAmMSS- rm--'- -w '«.‘.x». ' *

noinife-̂H sais iài fl̂ awnivrioma^d'»*/? «o/ma li« ïun ndofi a«(ï
Ĵ rfoeibtfjfhrfowdA*&«<>$ ;a «wo *H«! .û * oib .«umsinê O nohnod >1 i» b
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aebtungen mul vor Fragcn , die wir auch heute noch nicht genügendboantworten k«nne n.
Der Fieberverlauf der Malaria tcrtiana ist allgemein bekannt . Er

ist so regelnuiCig. dab der Name Wechselfieber gcpragt wurde.
Abb. 1 zeigt die Fieberkurve einer rcinen Malaria tcrtiana . Naeh

Ablauf (1er Inkubationszeit and des Prodromalfiebers komnit es in regel-
mabigen Zeitabstanden naeh je 4R Stunden zu Fieberanfallen vom Typ
der reinen Malaria tertiana and zar Entwieklung einer einzigen Para-
sitengeneration.

Pei der Malaria tertiana duplicata (Abb. 2) schiebt sich in den Ent -.
wicklungsgang drr reinen Malaria tertiana eine zweite Parasitengeneration
ein, deren Teilangsformen be ini Zerfall einen zweiton Fiebcranfall hervor-

Aw„ D., 24 Jahre.
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Abb. 2. Malaria tertiana duplikata.  MUckeninfektion

rufen. Das Malariafieber tritt hier naeli je 24 Stunden auf. Auch bier
fiillt der regclmabigc, von Stunden normaler Temperatur unterbroehene
Fieberverlauf auf.

Durcb den Sticb einer mit Malaria tertiana infiz.ierten Anopheles-
Miieke kummen ans der Speiebeldriise der Miicke Sporozoiten (Sicbel-
keinu*) in den menscblicbcn Ktirper, die wahrend des Inkubatiousstadiums
iiaeb Kikutb und Mudrow  eine besomlere Kntwicklung (E.-Stadium)
durcbmacbeu , uml wAhrcml dieser Zeit tberapieresistent siml (Phinin-,
Neosalvarsan- uml Atobriu-unempfimllich). Naeh Durehlaufung dieser
Kntwicklung erscbeinen als Kndergebnis derselben dann die Malaria*
parasiten (Scbizonten — ungescblecbtlicho Forrnen und Garnet en —ge-
schlochtlicho Forinen) im peripheren Mute . Zugleich mit dom Auftreten
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der Parasiten , mcist einen oder einige Tage zuvor, kommt es zu einem
oft mehrore Tage anhaltenden , unregelmàBigen Fieber , déni Prodromal-
fieber. Allmâhlich bildct sieh dann der regelmàBige Fiebertyp der Malariatertiana hcraus . Wâhrend des Prodromalfiebers sind im Blute manchmal
Parasiten verschiedener Entwicklungsstadien nebeneinandcr vorhanden,
nach Ausbildung des regelmaBigen Fiebertyps îindet man bei der reinen
Malaria tertiana eine Parasitengeneration , bei der Malaria tertiana dupli¬cata zwei.

Das regelmàBige Fieber bei der Malaria tertiana erklürt man sich
damit , daB eine Parasitengeneration in den Erythrozyten heranwâehst,
'die aile 48 Stunden zu Teilungsformen heranreift . Beim Zerfallen dieser
Tcilungsformen werdcn au Ber den Merozoiten Stoffweehselprodukte der
Parasiten , Parasitenreste und Zerfallprodukte (1er Erythrozytenrcste
frei und bowirkon nach allgemeiner Ansicht den typischen Schiittelfrost,
wie wir ihn auch z. B. bei intravenoser Injcktion von BakterieneiweiB-
korpern sehen.

GewiB beobachtet man bei der Malaria tertiana oft ein Ante- oder
Postponieren , das heiBt ein etwas zu frühes oder vcrspàtetes Eintreten
der Fieberanfalle uni einige Stunden , aber im wesentlichen wird der
48-Stunden -Khvthmus streng eingehalten , so daB man den neuen Anfall
sehr genau voraus bereclmen kann . Diese RegelmàBigkeit des Ficber-
anfallos 1st sehr merkwiirdig, denn wâhrend des Anfangfiebers (Prodromal¬
fiebers) kommen sieherlich Parasiten in verschiedenen Entwieklungs-
stadien in die Blutbahn und erst nach dem vollig unregelmâBigen, oft
mehr eitier Kontinua àhnelnden Prodromalfieber kommt es zu regel-
mfiBigen Tertianaanfâllen . denen dann auch im Blutbild ein regelmâBiger
Générâtionsablauf entspricht.

Im Fiebcranstieg findet man im peripheren Blut Teilungsformen
der Malariaparasiten und jiingste Hinge. Auf der Hühe des Fiebers sollen
sich nach der Angabe von Nocht -Mayer auch von Leukozyten phago-
zvtierte Parasiten finden. Bei unserem groBen Krankengut konnten
wir trotz sehr genauer Untersuchung der Blutausstriehe phagozytierte
Parasiten niemals eindeutig feststellen.

Im Nativprâparat kann man bei lângerer Beobachtung gelegentlich
den Vorgang der Gameten -Phagozytose beobachten . Die Schizonten sind
im Nativprâparat sehr schwer zu finden, daher wird man auch eine
Schizonten-Phagozytose noch seltener beobachten kiinnen. Die Phago-
zytose lüuft sehr rasch ab. Es kommt zu einer sofortigen Auflosung
des Parasiten , so daB nur das Parasitenpigmcnt noch im Leukozytenzu erkennen ist.

Auf der Mohe des Fiebers warden die Parasiten im Blute meist spàr-
licher (Noc ht -Mayer ). Es iiberwiegen die jungen Formen , die, wenn
man rechnerisch den Teilungsvorgang betrachtet , sich bei jedem Fieber-
anfall ungeheuer vermehren miiBten. Im fieberfreicn Stadium reifen
dann die Parasiten bis zu neuen Teilungsformen heran , bei deren Zerfall
der gauze Vorgang von neuem beginnt.

Nehrnon wir eine Zabi von 5(XX) Malariaparasiten im Kubikmillimeter
Blut an , so miiBten nach Ablauf von 48 Stunden , falls aile Parasiten
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bis zu Teilungsformen heranreifen , 50(M)mal 16 = 80000 junge Parasiten
(Merozoiten) ini Kubikmillimcter Blut vorhanden sein. Die Multiplikation
mit 16 orgibt sich aus dor Tatsache . daB ein reifer Parasit (Teilungsform)
moist in 16(16—24) Merozoiten (kleinste Hinge) zerfallt . Diese Merozoiten
miiBten tlieoretiseh jeder Avieder einen Erythrozyten befallen, und bci der
lioifung der nachsten Parasitengeneration müBte dann die Zahl 80000 AYie-
der mit dem Faktor 16 multipliziert AYerden. Das AYiirde eine Zahl von
1280000 Merozoiten ergeben. Innerhalb von 2mal 48 Stunden miiBten
liber f Million Krythrozvten von Parasiten befallen AYerden und zugrunde
gehen. Das ist bei der Malaria tertiana sicherlieh nicht der Fall , denn wis
beobaehten bei derselben einen verhaltnismabig nur langsamen Abfalr
des Hiimoglobins und der Krythrozvten . Dieser bereehnete riesige Ery-
throzytenzerfall konnte aueh (lurch eine enorm gesteigerte Erythro-
poese nur zu cinem geringfiigigen Bruchteil kompensiert AYerden.

Audi die Ziihlung der Parasiten ini peripheren Hint, die allerdings
nur anniihernde Werte ergeben kann . zeigt. Avie bei der Malaria tertiana
die ParasitenAYerte much Erreiehen einer bestinunten Hohe im peripheren
Blut ungefahr gleieli bleiben.

Es muB also angenommen AYerden, daB naeh dem Zerfall der Tei-
lungsformen der allorgroBte Toil (1er Merozoiten nicht none Erythrozyten
befallen kann , sondent (lurch die AbAYehrkràfte des Organismus (un-
spezifische Heaktionen, Immunkorper . AbAvehrfermente, Phagozytose)
verniehtet AYerden. Die Mogliehkeit, daB die Merozoiten. bcYor sie in
die roten Blutkorporehon eindringen . besonders temperaturempfindlieh
sein konnen , muB ebenfalls in Betracht gezogen AYerden. Da sic AYührend
und aueh kurz vor dem Malariaanfall entstehen . so AYiirde das heiBen,
daB ein groBer Toil (1er Merozoiten (lurch das Ficher , welches (lurch ihre
Eutstehung hervorgerufen AYird, Avieder verniehtet Avird. und daB viol-
leicht nur derjenige Toil, der vor Beginn des Fieberanfalls bereits in
einen Erythrozyten eingedrungen ist , sich Aveitor entAYickeln kann. Der
Malariafielieranfall Aviire dann ein notAvendiger Schütz, um zu verhindern,
daB in kurzcster Zeit die moisten Erythrozyten befallen und zerstiirt
Avtirden.

Bei der Malaria tropica , die hier nicht nfther besprochen Averden soil,
liegen die Yorhilltnisse anders . Hier konnen bei einem Fieberanfall die
Erythrozyten um l Million pro Kubikmillimeter ahnelunen.

Claus Schilling und sein Mitarbeiter Neumann haben die naeh
Ablnuf des Prodromalfiebers entstehenden , regelm&Bigen Fieberanfalle
bei Malaria tertiana und das Auftreten von nur einer bzAv. ZAAei Para-
sitengenerationeu und nicht ntehr (lurch die Annahmc von spezifisehen,
gegen jede Parasitengeneration gerichteten Antikorper zu erklaren ver-
sucht . Claus Schilling  hat (lurch neuerdings erhobene Befunde diese
Annab me erneut bestlttigt.

Zu der Frage , ob der streng rhythmische Fiebergang bei der Malaria
tertiana mit seinen fieberfreien intervallon einen besonderen Crund
habe, konnten einige klinische Beobachtungen erhoben werden, aus denen
sich aueh therapeutische Folgerungen ergeben haben:
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Das obenstehcnde Kurvenbild (Abb. 3) gibt die Fieberkurve eines
25jfilir. Patienten Gal. M. wieder. Es zeigt cine regelmàBige Malaria
tcrtiana bis zum 11. Tag. Vom 12.—15. Tag trat ein interkurrenter
Infekt auf , der zu einer Kontinua mit 40° Temperatur führt . Es han-
dcltc sich nach dein baktoriologisehen Befund um cine Enteritis -Gàrtner-
Infcktion . Das Ficbcr klingt am 15. Tage ab, am 14. Tagc waren aber
bcreits die Malariaparasitcn verschwunden. Die Malaria war also an-
seheinend dureh einen interkurrenten Infekt wenigstens vorlàufig ĝ heilt.
Vom 15.—35. Tag war Gal. temperatur - und parasitenfrei. Voin^s5. bis

$5 . Tag kam es zu einem Parasiten -Rczidiv mit gcringfügigen Tempcra-
turen (labile Infektion nach Claus Schilling ), und seitdem ist Gal.

Hal ., M., 25 Jahre.
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Ahh. 3. Malaria tertiana in it interkurrentem Infekt
(Enteritis (Jiirttier-Infektion)

temperatur - und parasitenfrei . Aus dieser klinisehen Beobaehtung war
der SchluB zu ziehen, daB ein interkurrenter Infekt mit Temperatur-
steigerung in der latge ist , eine bestehemle Malaria tertiana zu heilen
bzw. den Patienten rasch in den Zustand der labilen Infektion zu ver-
setzen , ohne daB Chetnotherapeutika , z. B. Chinin oder Atebrin , notig
waren.

Aus diesetn Befund mutt man die Frage ableiten, ob allein die nicht
dureh einen Malariaanfall verursachte , sondern (lurch den interkurrenten
Infekt bedingte zusiitzliche Temperaturerhohung (mit alien ihren Neben-
renktionen ) in der Cage ist, die Malariainfektion zu heilen, oder vorsiehti-
ger ausgedriickt , die Malariafieberanfalle und die Parasiten im peripheren
Blute zum Verschwindeu zu bringen. Falls das zutrifft , so ergibt sich
hieraus die weitere Frage , ob das inuerh.llb eines jeden Parasitenzyklus
sowohl bei der Malaria tertiana wie bei der Malaria tertiana duplikata
auftretende normale Temperaturintervall fiir die Weiterentwieklung
der Parasiten notwendig ist.



SMil id —7 8fc bo «8 dhawlbX sdwinmfesowtsqviT 9d» | tt9d gd|
/

sénb 'im »ïh*dbt^ sib klij {€ .ddÂ) blidiwnwf phmà 'dm t̂éa mil
t,bi'.\xU  sgiSUtmhgiri whs  i ^ iw &VI .isbarar ,M Jiu ) ffsfcisiir/I
tsjo 'mirivdnt ruo imi %& i dl ~- .gi moV .$sTJt mus ■hd firming
-ttftri ;"H .iitlsll iutsi ’j»{fn'>T *04» tim «untîmiM isms us tab ,1u« jMitI
-iwth «*}-;*{tmi jnwï sms mu feiroMl tfsd3d$id(tm ;îUsd mab daim (fais aliab
•mis naur* *jjsT .M ma ,rfs s^eT ül ms î$mîi t« bi1 w.t I .noiJïfaînî
-nb o?tr» itvt(  BÎu ;5fJ£ ai(I .flabusiwiiams lîwÛ nMqwidnK sih .di 'md
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Wiirde (las zutreffen , so niübte cs gclingen, (lurch cine Fieberbehand-
lung das ’Wechsel fieber zu hcilen.

Zur Klàrung diesor Fragon konnten 2 weitore Malariakrankc bcob-
achtet werden, bei dcnen gleichfalls ein intcrkurrenter Infckt auftrat,
(1er zur Folge batte , dab das normale Temperaturintervall zwisehen den
Malariaanfallen iiberbriickt wurde. In beiden Fallen kam es zum Ver-
schwinden (1er Parasiten und der Malariafieboranfalle. Hicraus kann
man den Sehlub ziehen, dab das zusatzliehe Fieber im sonst normalen
Temperaturintervall fUr die Weitercntwieklung (1er Malaria tcrtiana
schfnllieh ist und zum Verscliwinden der Parasiten im peripheren Blute
und (1er Fieberanfalle fiihren kann.

Abb. 4 gibt einen Malariafieberverlauf wieder, l>ei dem es gelungen
ist , (lurch ein ziisiitzlieh gesetztes Fieber cine Parasitengeneration zum
Verscliwinden zu bringen. Bei dem Batienten l >ol. A. wurde (lurch
subkutane Blutinjektion aus therapeutischen (triindcn cine Malaria
tcrtiana -lufektion gesetzt . his kam zur Kntwieklung einer regelrechten

Dot .. A., 38 .labre.

£ +5S‘eosa!va/vam vucxxxt

-l ’y W s V * W - S%f
A:ras V"

6cme \ 'n i
Ccifu’T' 737 77,

/jy 70 : 26

o ! o Jom « ^ —_ * m ^ j v • a . | _ j i
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Abb. 4.  Maluria tertian a duplikata.
t 'unvnndlung in reine Malaria tertiana duroh Fieberbeliandlung

Duplikata . Am 2f>. Kraiikheitstag (am 1(>. VII .) warden naeh eitiem
Maiariaanfall 2 Pyriferinjektionen gegeben, am 17. VII. cine weitere
3. Injektion . Ilie Vakzinedoscn und die zeitliehen Verhaltnisse gehen
aus der Abbildung hervor . Als Folge dieser zusatzlichen Fieberbehamllutig
sehen wir cine l’arasitengeueration verscliwinden. Fie Malariafieberzacke
am 17. VII . erscheint nicht und erst am 18. VII . tritt ein neuer Malaria-
fieberaufall auf. Im peripheren Blut ist seit dem 17. VII . nur noeh cine
l'arasitengeneration vorhanden . 1lurch die Fieberbehandlung ist es also
gelungen, cine Malaria tertiana duplikata in cine Malaria tertiana simplex
zu verwandeln . Fie Temporattirorhohung am 21. VII . isi als Folge der
kurz vorhor gegebenen Neosalvarsan-Injektion aufzufassen. mit der hier
die lufektion unterbrochen wurde.

F.s ist bekannt , dab sich manchmal auch spontan cine Tertiana
duplikata in eine Tertiana simplex umwandeln kann , jedoch ist die urn-
gekehrte Tendenz, die ITiiwandlung einer Malaria tertiana simplex in
eine Duplikata wesentlich griiber. Nacli dem Verlauf des eben geschil-
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dorten Falles ltonnen wir diese Umwandlung im Falle Dol. A. als eine
Wirkung dos zusàtzlichen Ficbers auffassen.

In 2 wcitcren Fallen gelang diese Vernichtung der einen Parasiten-
generation nieht . Hierzu ist jedoch zu bemerken, daB es hierbei sehr auf
die Starke des gesetzten Keizes ankonmit . Starke Malariaanfàlle sind
extrem starke Reaktionen , die durch die Einschvemmimg groBer Mengen
toxisehen Materials in die Rlutbahn bedingt werden. Fine Unterbreehung
dieses Zykins darf nur erwartet werden, wenn der zusatzlich erzeugte
Reiz, also bier das Fieber , ungefahr gleicli stark ist und auch geniigend
lange Zeit anluilt . Rei einer primaren Infektion wird das viel schwieriger

Ma/ana ZeM/aaa

0& 72& 24  & 72& 24  SS 72M

Ma/arrc tert/ano
(fup/rAa/a

o

Abb. 6. Zeit (schraffierter Teil ), in der eine Tempcraturempfindlichkeit der Malaria-
parasiten angenommen werden kaun

sein als bei einem Malariarezidiv, das vielleicht dem Zustand der labilen
Infektion schon verhàltnismaBig nahesteht . Pie oben angefiihrten
2 Fillle sind Sporozoiten-Infektionen . Per Patient Pol . A. wurde durch
Rtutiibertragung infiziert . Vielleicht ist in dieser Verschiedenheit auch
die Ursache fiir die Wirkungsunterschiede des zusàtzlichen Fiebers zu
suchen.

Pie Untcrschiede zwischen der Malariainfektion durch Rlutinjektion
und der Miieken- bzw. Sporozoiten-Infektion sind besonders in bezug
auf die Therapieresistenz und auf die Rezidivneigung so groB, daB nicht
geniigend auf diese Verschiedenheit hingewiesen werden kann.

In Abb. 5 sind die Fieberablaufe bei Malaria tertiana simplex und
duplikata schematisch dargestellt . .

Aus den obigen Refunden inuB gefolgert werden. daB die Malaria-
parasiten wiihrend einer gewissen Zeitspanne vor dem Fieberanfall einem
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zusàtzlichen Fiebcrreiz gcgeniibcr cmpfindlich sind. Das würde heiBen,
daB fiir die Malariaparasiten vor dem Fieberanstieg eine mehrere Stunden
anhaltende , normale Temperatur fur ihre Entwicklung günstig ist . Die
Parasitengencration a erzeugt den Fieberanfall A (Abb. 5). Die Para-
sitengeneration b, die don Fieberanfall B hervorruft , muB also in der
ersten llalfte ihres Daseins ternperaturunemj )findlieh sein, da diese in
das Fieberstadium A fallt.

Die Tatsacbe , daB die Entwieklungszeit der Parasiten der Malaria
tertiana 48 Stunden betragt , fordert noeh lilngst nieht , daB der Malaria-
fieberanfall aile 48 bzw. aile 24 Stunden erfolgt. Viclmehr ware ein
gleichmaBiges Vorknnmien von jiingeren und ülteren Parasiten und
demzufolge eine Fieber -Kontinua , wie sie ini Prodroinalfieber oft an-
gedeutet ist . viel wahrscheinlicher . Erhcbt man nach den obigen Befunden
jedoeh die Forderung , daB vor jedem ausgepriigten Fieberanfall (Zeit-
dauer ungefahr 12 Stunden ) eine Zeit normaler Temperatur (ungefahr
12 Stunden , Abb. f), schraffierter Teil) zur Entwicklung der Parasiten
günstig ist , so ergibt sich fiir die Parasiten (1er Malaria tertiana , die
48 Stunden fiir ihre vollstandige Entwicklung brauchen . noch die einzige
Moglichkeit, eine Duplikata zu bilden. Eine weitere Yerschiebung der
einzelnen Parasitengenerationen zueinander ist aber daim nieht mehr
müglich.

Ahnliche Yerhaltnisse miissen auch bei der Malaria quartana vor-
liegen, 1mm (1er es ja auch zu oiner Quartana duplikata bzw. triplikata
kommt . Diese boiden Formen künnten nach unseren Forderungen ent-
stehen , weitere diirfen nieht auftreten . Beide Formen werden auch beob-
achtet . Eigene Beobachtungen hieriiber konnten wir nieht anstellen.

Als therapeutische SchluBfolgerung muB ans diesen Befunden und
theoretischen Erwagungen angenommen werden, daB mit einer aus-
reichenden Fieberbehandlung (Yakzine, t ' berwârmungsbader. Hyper¬
thermie (lurch Kurzwellen usw.) die Heilung einer Malaria tertiana ohne
('hemotherapeutika zu erreichen ist . Die bisherigen Ergebnisse. die
demnilchst verüffentlicht werden. sprechen durchaus in diesem Sinne.

Bei der ungeheueren Yerbreitung der Malaria muB eine Thérapie
immer schr einfaeh durchführbar sein. Die Chemotherapie, die mit der
oralen Yerabreichung ihrer Medikamente auskommt , wird daher in der
Malariabehandlung immer führend bleiben. Eine Fieberbehandlung
(1er Malaria, besonders in Kombination mit chemotherapeutischen Mit-
teln , wiirde aber bei den nieht so seltenen Fallen, die zu mehrfachen
Büekfîlllen neigen, von praktischem Interesse werden.

Zusammenfassung
1. Kin interkurrenter Infekt ist in der Dice , hei einer Malaria tertiana -lnfektion

Parasiten uml Malanafiehcr .iufalle zum Yersrhwinden zu briugen , falls il lireh lien
lufekt ein genugeiid Ituhes und lange penne anhaltendes , zusatzliehes Ficher wàhrend
des soust iiurinalen Teniperaturintervalles entstelit.

lî. Ks gelingt in nmnrhen Fallen ilureli mehrfaehe intravenbse Yaceineeaben
wahremi îles fielierfreien Intervalles hei einer Malaria tertiana duplikata durcli das
ent .steheiide Fietier (mit allen seinen Nebeureaktionen ) eine Parasitengencration zuni
Verrshwindeu zu bringen.



ii? - yyp *#

V*4^ ' .* '<t ,; ,‘( ■* v * * 1. , . ",',' t " - v . :. ■* ■ ■* ■: . * . w . ‘> -,L , ■ *

i * '$ *■
j

*# »* • . «Km

< ■’

/ . ;

» •-VhW?t^ ^| l

!^ ;r '
■•* .» :
$£ t*&&

tfKsfe

‘ - " i* ■

Sr

t . ,.
^ i

IvJ
.•VBS ".■*

» '.
f

>&’ ■■'£

bîiHmif lii ! it'ibm »# Hi-
.twMicS us - ai &ifîqjrt I «mi»> Jbiibîîsu !/.
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3. llieraus knnn man schlieBen, daB fiir die Entwieklung der Malariaparasiten
vor dem Fieheranfall cine ungefiihr 12 Stunden dauernde Zeit normaler Korper-
temperatur giinsti" ist . Trifft diese Annahme zu, so ist der rcgelmiiBirre Rhythmusdes Malaria tertiana -Fiebers erkliirt , denn es konnen dann aurh rein thenretisoh nur
zwei Mnglirhkcitrn erwartet werden, niimlich die Malaria tertiana simplex und die
Malaria tertiana duplikata.
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