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Einleitung.

r
Au allen Zeiten ist das Streben medicinischier Forschung darauf-
hin gerichtet gewesen, die Grundbedingungen zumm Zustande-
kommen der so wechselvollen Erseheinungen im menschlichen
Leben zu finden.  Sind nun anch diese Erscheinungen unver-
inderlich, so sind doeh die Deutungen, denen sie unterliegen,
so verschiedener Natur, dass eine jede Zeit, nach der Grosse
ihirer Erfahrungen und Hulfsmiticl, dem  entsprechenden Theil
ihren  eigenen Stemypel aufdriieki.  Sehr schlagend sehen wir
dies ber dem Wundfieber, denn wie oft war nicht hier das
allein. Wahre scheinbar gefunden und doch  versehwand  es
wicder vor der Gewalt neuerer ¥afuhrungssitze.  EKine Theorie
jagle die Andere. Ein Kampf bis auf’s Messer wurde gefiiliet,
Was war das Resuliat? Die Verwirrang wurde eine noch heil-
losere, bLis es endlich Virehow und anderen Forschern ge-
lang, dicsen Wast von richtigen, halb walren und giinzlich
falschen Thatsachen, von tollkithnen und zom Theil berech-
tiglen Hypothesen in cin System zu bringen, welches bis anf
die ncueste Zeit gegolten hat.  Iiermiit war allerdings schon
viel erreicht, doch lange noch nieht der Schlussstein dazu gelegt,
und selien wir denn, besonders in dicsem Jahrzehnt, c¢in reges
Leben sich auf diesem Gebicte entfalten, welches noch nicht

aufgchort unschiitzbare Gufer zu Tage zu fordern.
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Das Neueste, was hierin geleistet, die Losang der Frage
ibor die Ursachen des Wundficbers; resp. der mefastatischen
Abscesse, ist noch so wenig durch das Lituterungsfeuer der
cxpcrimentircmlcn Pathologie cegangen, dass es eine Stelle
unter den Thatsachen noch nicht hat cinnehmen kionnen. Den
folgenden Blattern sci es deshalb verginnt, cinen kleinen Bel-
trag zur Vervollstindigung dieser so schr intercssanten Lehre
zu liefern.

Was die Aufsehrift dieser Abhandlung anbetrifft, so ist
der Ausdruck Mycosis septica bis jetzt nur von Klebs ge-
braucht worden, ich glaube mich aber mit vollem Recht des-
selben bedienen zu kounen, da der Zwecek meiner Arbeit es
ist, zu prafen ob K lebs Recht hat, wenn er die pydmischen
multiplen Entziindungen und Eiterungen vou der Einwanderung
seines Microsporon septicum in die Gewebe des Korpers ableitet.

Bevor ich za meinen Versuchen tibergehe, gedenke ich
noch, wie es gewihnlich Brauch ist, cine historische Ucbersichit
tber die Entwicklung der Frage zu geben.  Dieses erschien
mir um so nothwendiger, als der Name Microsporon septicunn,
deu Klebs ciner bestimmien Monaden- oder Bacterienform
beilegt, durchaus unpassend gewihlt ist,

Meine Arbeit witre schon lingst an die Oeffentlichkeit ge-
langt, wenn ich nicht dem Leser eine mithevolle und sehr zeit-
raubende Zusammenstellung der cinzelnen Ansichten uber das
Wesen und die Natur dieses {raglichen pflanzlichen Organisinus
hiittte liefern wollen, welche jetzt durch cine so chen erschie-
nene Schrift Cohn’s? iiberflissic geworden ist.  Ich muss
deshalb denselben bitten, sollte er sich aber diese kleinen

Wesen nither instruiren wollen, hierin nachzulesen.

Das leizte Jahrzehnt st reich an wichtigen Entdeckungen,

aber auch rcich an fehlgeschlagenen Hoffnungen.  Welehes

1) Untersuchungen iiber Bacterien.  Beitriige zur Biologic der Pflanzen.
Ileft II. pag. 127.
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Aufsehen erregte nicht  die Micrococcustheorie allier's!
Bin Confagium vivian war gefunden, das Rithsel iber dic Ac-
fiologie aller Infectionskrankheiten weliist., Ja, man ging noch
weiter uud bezeichuete schon fir jede Krauklicit ihren speei-
fischen Frreger.  Bei genauerer Privtung gestaliete sich die
Sachic allerdings ganz anders.  Was die Hitzkopfe in die Well
posaunt, entbehrte jeder thatsiichlichen Gruundlage, doch blieh
dic. Theorie des Contagivin vivam stehen, weil  eine gewisse
Uebereinstimmung mit den Galuenngsvorgiangen and den Jufee-
tionskrankhieiten nicht zu verkennen war.  Beide haben cin
Stadinm incubationis, florescentine et decrementi.  Der Schluss
aunl ein Eindringen nicderer Organismen in den menschlichen
Kirper, auf eine Vervielliltigung and sehliesslichen Schwund,
war nicht von der Hand zu welsen, Eine graossere Wahrseliein-
Hehkeit gewinnt diese Theorie noch durch die Beobachtnng von
Mycosen an 'flanzen und Thieren.

So rithrt die Tranbenkrankheit von einem auf ilinen lebenden
Pilz (Oidum Tuckerd) her'). Die Kartofleln werden durch einen
Pilz verdorben (Peronospora infestans), der von den Blittern
aus seine Sporen durch die Erde dringen lisst und dort die
Iartofieln Lefillt, ®)

Ebenso werden die Raupen  der Gasiropacha Rubi von
cinem  Pilz (Cordiceps  milifaris)  getodtet.?)  Die bekannfe
Krankheit  der Scidenraupen, die Muscardine, wurde schon
1835 «durch Bassi von cinem Pilz (Botreylis Bassiana)?) her-
geleitel. Derselbe befillt auch epidemisch  die Raupen  des
Kicfernspinners (Bombyx Pini)  und  vichiet  furchitbare Ver-
Liecrungen unter ihnen an, {heilt sich aber in der Vernichtung

1) Hago von Mohl: Ucber die Traubenkrankheit.  Bolan. Zeitung
1852 pag. 4, 1853 pag. 585, 18HT pag. 137,

29 A, de Bary: Die gegenwiirtig herrsehiende Kartotfelkrankheit, 1861,

3 de Bary: Zur Kenntniss Insccten todiender Pilze. Botan. Zeit.
67 pag. 1,

4 de Bary: 1. ¢ pa. 1L
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mit der Isaria farinosa, welche jedoch weniger gefithrlich zu

sein scheint. ') Der Tod kommt dadurch zu Stande, dass dic

Sporen durch die Stigmata der Raupe dringen — der Bofrytis
Bassiana dient eine jede Stelle zum Angriffspunkte — und im

Iunern durch ilire Fortentwickelung auf Kosten der Organce die
Lebensfihigkeit des Thieres auflicben.
In England beobachtete Berkele y?)cinen Wasserpilz auf

Goldkarpfen, welcher dieselben braun firbte und rasch tidtete.

Dies witren nur einige Beispicle aus der Pllanzen- und
niederen Thierwelt, doch gicbt es noch viele andere Pilze, die
unter den verschiedensten Geschipfen epidemische Krankheiten
verursachen.  Bei allen diesen Krankheiten ist aber durch das
Experiment und exacte Beobachtung festgestellt, dass die Ent-
wickelung der Pilze nicht cine vorherige Erkrankung ihres
Wirthes voraussctzt, sondern dass sic ganz infacte Thiere be-
fallen, ihre Keimschlinche durch die Haot bohren und im
Innern ber Leibeshohle das Mycelinm zn entwickeln beginnen,
Hierbei findet man ganz deatlich, wenn man einige Zeit vor
dem Tode des Thicres das Blut untersucht, zavte cylindrische,
spindelformige, stumpfe Schliimche in demselben schwimmen.
Dic Uebergiinge von diesen zu ‘den grisseren Mycelimmtiden
sind leicht zu constatiren.

Aelinliche Verhiltnisse finden  wir bei den Vogeln.  So
war es schon lange bekannt, dass in den Lungen derselben
sich Knoten vorfinden, denen aunf der den Bronchien zu-
gekehrten Scite dentliche Pilzbildungen aufsussen. Dic meisten
Autoren hiclten die Knotenbildung fine das Primire, die der
Pilze dagegen nur five ¢in Accidens. Deslongehamp allein
glaubt, dass die Entzimdung, durch welehe der Knoten ent-

standen, von der Schimmelbildung herrithre und deutet dabei

1) de Bary: Botan. Zeit. 1869 pag. 604.
2) Mykologische Berichte der Botan. Zeitung. 1866 Nr. 30.
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anf cine innige Bezichung zwischen Pilz und Mutterboden. L.
Sticda,) der dicse Krankheit an cinem ohne  kenntliche
Todesursachen erepirten Taucher, genaner Untersuchung unter-
warf, kommt zun dem Schluss, die Schimmelbildung sei nicht
clwas Zufiilliges, sondern habe gerade in diesen Knoten und
Scheiberr ihre Wurzeln, und demnach miisse der Pilz als die
Ursache eines entziindlichen Processes, der sich in den Lungen
der Vigel abspiele, angeschen werden,

Auch Dbei den Menschien sind Krankheitssymptome, als
von Pilzen verursachf, erkanut. W agner®) berichiet uns
von einem Fall, bei welchem c¢r den Soorpilz nicht allein unter
der obersten Epithelialsehicht des Oesophagus die ticferliegen-
den durchsetzend, sondern auch eintge Pilzfiiden ein Stuck in
die Gefisslumina hincinragend gefunden hat. Und Zenker?)
beobachtete bei Soor der Zange und des Schlundes sogar
Embolic im Gehirn. Es handelte sich nm einen Mann, der an
Eneephalitis zu Grunde gegangen war, und bei dem der Be-
richterstatter im Gehirn zahlreiche, kleine, umschricbene Eiter-
punkichen erblickte, dic sich bei genauverer Untersuchung als
Kliunpchen von zusammengeballten Pilzfiiden erwiesen.

Ein viel schlagenderes Beispiel fiir das Wachsthum von
Adérobien i thicerisehen Organismus giebt uns nun der soge-
nannic Madura-Fuss,) Nach dem Berieht englischer Aerzte ans
Indien beginnt die Krankbeit damit, dass nach eciner Verletzung
des Fusses — die Haund ist sehr selten krank angetroffen worden,
aunch befillt die Krankheit meistentheils dic Eingeborenen der
arbeitenden Klasse, nicmals die beschuliten Furopicr — im

Unferhautbindegewebe sich eine oder mehrere, kleine, feste,

1) Ueber Pneumionomycosis aspergellina bei Vogeln, Virchow's Archiv
Band 36 pag. 279.

2 Zur Kenniniss des Soors des Oesophagus.  Jahrb. fiir Kinderheil
kunde. 68, Band 1, pag. 58.

3) Jahresbericht der Gesellsehaft tiir Naturs nud Heilkunde in Dresden
186162,

4) Mitgetheilt von A. Iirsch in Virchow's Archiv. RBand XXVII p. 98.
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schmerzlose, bewegliche Geschwiilste ecinstellen.  Allmniilig
witchst diese Geschwulst in die Breite und Tiefe; sie wird un-
beweglich und beim Druck auf dieselbe empfindet der Kranke
cinen dumpfen Schmerz 5 das Allgemcinbefinden ist nicht getriibt,
Dieses Wachsthwin dauert mehrere Jahre hindureh und entstellt
den Fuss zu ciner anfirmlichen Massce, welehe sogar bis zum
Kuie hinaufreichen kann.  Schliesslich erheben sich @ber die
Hautoberfliche warzige Knoten; sie perforiven an der Spitze
und entleeren cine diinne, sanitdse, gelblich gefiivble, stinkende
Flissigkeit, in der zahlreiche, kleine, schwarz oder grau gefiirbte,
bald weiche, bald harte Korperchen suspendirt sind,  Dice Sonde
dringt in diese fistulisen Ginge durch Weichtheile wund Knochen
bis tief in den IFuss hinein.  Die mikroscopische Untersuchung
stammt von Carter und crgiebt, ,dass dic Korperchen aus
eng ancinandergedriingten , verliingerien und mwit  einander
anastomosirenden Zellen bestehen, welche in Form von Fasern
radienartig gegen die Oberfliche verlaufen und zwischen denen
dic den Charakier der Sporen tragenden Zellen in grisserer
Menge  zerstreut liegen.®  CGarvicer will diesen Pilz oz der
Gatlung Myxosporiae rechuen, welche dadureh charakterisivt
ist, dass die Sporen sich in ciner dem Mycel entsprechenden
schleimigen Substanz entwickeln, wogegen Bidie ihn der
Gattung Oidium anreiht.

Dic bishier besprochenen  Myecosen rithrien von  Pilzen
hoherer Ordoung her, dic ein deatliches Mycel und Spitzen-
wachsthum besitzen, Wir kommen dagegen jetzt zn Krankheits-
symptomen, sowohl localer, als auch allgemein infectivser Ari,
bei denen unabweislich der Ursprung der Krankheit in den
klcinsten wuns bis jetzt bekannten Organismen, den Bacterien,
zu suchen ist.

Das, was wir bis jetst von den Bacterien wissen, verdanken
wir eigentlich den beiden unermiidlichen Forschern Pastcur
und Iallier, allerdings nur indirect durcli ibre Anregung,
denn die heutige Kenntniss von dicscn Wesen wiirde wobh! aufl
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dersclben  Stafe stehen geblichen seiny, wo Ehrenberg,
Dujardiu und 1854 Cohn die Sache gelassen hahen,

Dic ersten Forscher, wie Xhrenberg® und Dujar-
din® ziblien diese Organismen zu den Infusorien, bis endlich
C o h¥) den Beweiss lieferte, dass wir es nicht mit thierischem,
sondern pflanzlichem Leben zu thun haben.

In Nachstchendem folge ich ganz den Angaben Cohn’s?),
weil er wohl einer der Ledentensten Torscher auf dem Gebicte
der Mycologic ist. Derselbe theilt sic in 4 Tribus: Sphaero —
Micro — Desmo und Spirobacterien.  Wir haben es hier nur
mit den beiden ersten Tribus zu thun. Jede derselben besitat
je ecine Gattung: Micrococens, (Kugelbacteric) und Bacterinm
im engern Sinn (Stitbehenbacterie).  Sie sind ehlorophyllose
Zellen ven kuagliger, oblonger oder cylindrischer Gestalt.  Man
kaon an ihnen einen protoplasmaartigen Inhalt, cine scharfe
Begrenzung und cine doppelt contourirte Zellmembran untee-
scheiden. Das Protoplasma ist farblos, besitzt aber ein anderes
Lichtbrechungsvermigen, als das Wasgser.  Ihre Unloslichkeit
in Kali und Siuren ist nicht dem Protoplasma zuzuschreiben,
sondern der Hille, welehe wohl wahrseheinlicher Weise aus
Cellnlose besteht.  Desgleichen spricht fiir diese Ansicht der
lange Widerstand der Membran gegen Fiulniss.  Die Vermeh-
rang der Baeterien geschicht dureh Quertheilung; die Tochter-
zellen isoliren sich zum Theil, zum Theil bleiben sic zu kleinen
Abhiingier st die Vermehrung einerseits

bel

Ketten verbanden.
von der Erniihrung, andererseits von der Temperatur;  Kiilfe

hebt sie ganz auf, cin gewisser Grad von Wirme dagegen

1) Die Tnfusionsthicrchen als vollkommene Organismen 1838,

2y listoire naturelle des zoophyles. 1811,

3)  Untersuchimgen aiber die Entwicklnnmgsgeschichie mikroscopischer
Algen und Pilze. Novornm actornm academine Cesarene Leopoldina-Caroli-
nae  naturae curiosum voluminis vicesimiquarti pars priov. pag. 116,

4) L c. pag. 136.
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besehleunigt sic bedenfend.  Eine Temperatur von 800 Celsius
todtet die Bacterien, wogegen andere Pilze, wie Penicillinm
dieselben iiberleben.  Hierdurch kann der Beweies gefithrt
werden , dass sie sich nicht aus hoheren Pilzen entwickeln.
Was ihre Ernihrung anbetrifft, so nehmen sic den stickstoff-
haltigen TInhalt ihrer Zellen in Form von Ammoniak und Sal-
petersiiure aufy ihren Bedarf an Kohlenstoft aus leicht spaltharen
Kohlenstoffverbindungen, namentlich aus Kohlenliydraten.  Sie
vermogen auch feste in Wasser nicht lisliche Eiweissverbindan-
gen zu assimiliren, nachdem sie diesclben vorher verflussigt
haben.  Bei reichlicher Nalrung nchmen die Bacterien an
Quantitit and Qualitit zu, jedoch nbersteigt ihre Grisse nie
ein gewisses Maximum. Unfer gewissen Bedingungen trennen
sich dic Tochterzellen nicht sofort, sondern bleiben ZUSanmei
ihre Zellenmembranen quellen auf und bilden cine helle, gallert-
artige  Iutercellularsubstanz (Zoogloew), in der die einzelnen
Zellenbald mehr, bald weniger dieht an cinander gelagert
sind. Die Zoogloea der Kugelbacterien unterscheidet sich dureh
weniger reichliche Intercellnlarsubstanz von der der Stibehen-
bacterien.  Man sicht auch auf dem Wasser feine, zarte, weisse
Hiutehen schwimmen, dic aber nur dareh los aneinanderhiin
gende Zellen  enstanden sind und  keine Zwischensubstanz
haben.  Sind die Néhrstoffe aufgezehrt, so horen die Baclerien
aufl sich zu vermehren und gehen allmilig in den Ruleznstand
aber, wobei sie als ein weisses, zartes Palver zu Boden sinken,
Die Kugelbacterien haben nur Moleenlarbewegung, wiithrend die
active Bewegung der Stiabehenbaclerien noch nicht ermittelt
ist, da Dbis jetzt keine Bewcegungsorgane entdeckt werden konn-
ten.  Eine jede Bewegung der Letzigenannten  lisst sich anf
das Grundgesetz der Rotation um ihre Lingsachse zariickfithren.
Ein weiterer Unterschied zwischen dicsen beiden Fornten  ist
der, dass das Bacterium im engeren Sinn als'echter Fiulnisscerreger
sich gerirt, withrend der Micrococeus Zerselzungen anderer Art

einleitet. Verdunstet Wasser in welchen Bacterien leben, so wer-
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den zahllose Zellen, am mcisten allerdings die kagligen, in die
Luft geluhrt. Dies sind die Bacterienkeime, welche aul giin-
stigen Nithrboden  uiedergeschlagen, sofort wieder Zersetzung
hervorbringen. Ks kommt Cohn vor, als ob es verschiedene
Arten in den Gattungen gibe, deren jede Kinzelne bestimmte
Nahrung bediefe und vielleicht aueh bestimmte Krankheifen
veranlasse. Deshalb theilt er die Kngelbacterienin: Micrococcus
Vaecinae, diphtericus, et septicus, die der Stibehienbaceterien
mehr ihrer Grisse nach in:  Bacterium Termo et Lincola.
Wenden wir uns jetzt nach dieser, zum weiteren Verstind-
niss durchaus nothwendigen Skizze zu den v der Lit{eratur
aufeezcichuneten, durch Baeterien  verursachiten Mycosen, so
mitssen wir zuerst den Aufsatz von K. Leydeun®) u. M, Jaffe
beriicksichtigen.  Diese beobachteten bei putrider Brouchitis
und Lungengangrin in Sputis, besonders in den Pfripfen mit
dem bekanuten cadaverdsen Geruch, eine Menge sich Iebhaft
bewegender Organismen, die sie fie Abkdmmlinge von Lepto-
thrix buecalis hiclten und Leplothrix pulmonalis benannten, aus-
serdem aber auch noch Kdrnchen und Stibehen. Der Beschirei-
bung und den Abbildungen nach scheinen sie es hier mit Bac-
ferien zu thun gehabt zu haben. Bei Experimenten, die sie
hicrauf mit diesen Plripfen an Kaninchen anstellten, erhictfen
sic je nach der Iaftsielle, entweder progressive Phlegmone an
der Tracheotomiestelle, oder in den Lungen derb infilirirte, Inft-
leere Stellen und bis bohnengrosse, schmutzig - schwiirzliche
Eiterheerde, in denen das Mikroscop mit Leichtigkeit zahlreiche,
sich lebhaft bewegende Pilzsporen- und stitbehen nachweisen
kounte.  Hicrdureli kamen sie zu dem Sehluss, ,,dass die
Prraple und Fetzen der putriden Lungenproecsse als Kntzin-

dungsreize wirken, dass sich unier Umstiinden die analogen

1) Uecbier puteide (fotide) Sputa nebst cinigen Bemerkungen aber
Lungenbrand wnd putride Bronehitls, Dentsches Arehiv fir klinische Medi-
cin Band II. pag. 488,
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‘

Krankheitsprocesse dureh sie iibertragen lassen, und  woll
nur durch die ihmen beigemengten pllanzlichen Fiaulnisserreger.
Weitere Mittheilungen tiber das Verhalten dieser Organismen
zu anderen Organcn besitzen wir von Tranbet). So fand
er bei einem Manne, der wegen Akinesis der Blase katheteri-
sirb worden war, schon nach cinigen Tagen runde- und stih-
chenfirmige Bacterien im Harn,  Den Tod nach einer Punctio
ovarii will er gleichfalls auf Pilzinfection, durch Gebrauch ei-
nes aiten elastischen Katheters, zurtickfuhren.  Auch giebt er
an, dass cr zwei Mal nach Katheterismus beim Heotyplns cine
Neerose der ganzen Blasenschleimhaut gefunden habe.

Bei keinem einzigen dieser Blasenleiden ist der weifere
Verlauf beschrichen.  Dagegen finden wir bei Klebs®), dass
die Sporen dieser Zersctzungspilze in die Harnkandilchen dringen
und hier den Process zu Stande bringen, welchen die Medicin
mit dem Namen ,,Pyelo-Nephritis® belegt.  Dabei muss bemerkt
werden, dass dic Sporen von den Harnkanilehen aus selbst
in das Grundgewebe cindringen, ja sogar bis zur Oberfliche
der Niere gelangen kionen, Die ganze Niere wird schliesslich,
wenn der Process nicht schon frither abgelaufen, cin dickwan-
diger, mit Eiter gefillter Sack.

Ein weiteres Beispiel fie locale Pilzalfection geben uns
die FKille von Mycosis intestinalis, Den ersten IFall heobachtete
E. von Wahl% bet einer an Krbreehien und Collapsus gestor-
benen Frau. Er sah im Mageu eine Menge kleiner, stecknadel-
kopfgrosser Pusteln, dic bel der mikroscopischen Untersuchung
sich mit Bacterien angefilllt zeigten. Ferner sah F. v. R e ck-
linghausen?) gicichfalls im Magen lingliche Erhebungen
der Mucosa von der Grisse ciuer Bohine bis zu der einer Kirsche.

1) Berliner klinische Wocehenschrift, 1864, Nr. 2. pag. 16.

2y Handbuch der pathologischen Anatomie. 3. Licferung pag. 655,

3) Ucber cinen Fall von Mycose des Magens.  Virchow's Archiv Id.
XXI. pag. 579.

4) Mycose der Magenschleimhaunt, Virchow's Archlv. Bd. XXX. p. 366.
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Der Gipfel dieser Erhebungen war kraterformig cingesnuken
nnd  mit nekrotischem Gewebe bedeckt.  Die mikroscopische
Untersuchung zeigle die Magendriisen mit Bacterien vollgefullt,
welche sich nieht allein auf diese beschriinkten, sondern auch
aunl die fussersten Schichten der Mucosa unier dem Drisen-
egrunde itbergingen. Recklinghausen hilt dic Kinwan-
devung fie das Primiire, dic Neerose und Entztindung fite die
IFolge dersclben. Der von K. Buh 1" beobachicte Fall ist den
vorhiergehenden ziemlich analog, nur viel aunsgepiiigter. Das
Mikroscop zeigle grossere oder kleinere Zoogloeahaufen den
Zottenkolben aufsitzend, in den Cylinderzoften dagegen freie
Kirperchen. Selbst die Substanz der Schleimhautzotten war mit
solchen isolivten Korperchen durchsetzt und reichten sie bis in
dJie Maschenriume der Submucosa herab, an welcher aber sonst
keine histologischen Veriinderungen nachweisbar waren. Buhl
neinte demmnach, da dic oberen Schichten Zoogloea, die unte-
ren nur frei Bacterien enthielten, dass man hier eine Pilzinva-
sion von der Schleimhaut aus anzunchmen habe.  Auch Wal-
deyer®) berichtet von zwei IFallen, bei denen die mikrosco-
pische Untersuchung genan mit dem Buhl’schen iibereinstimnite,
nur it dem Untersehiede, dass bein zweiten Fall der ganze
Oberkorper mit zahlreichen Papeln und Blutpusteln besetzt war
und dic Lymphbahnen derselben mit Pilzen vollgepfropft sich
vorfanden.  Er will ihn desshally, besonders da withrend des
Lebens kein Frbrechen vorhanden und der Patient Fultermeister
an cinem Schlachthofe gewesen, zum Milzbrande rechnen.
Die bisher verhandelten Affectionen pilziger Natur hetrafen
nur cinzelne Organe, nicht dem Gesammtorganismus, wie bet
den sogenannten  Infeefionskrankheiten,  Wir kommen  jefzt
aber zu Krankheiten, wo die Localafleetion nur eine unterge-

b Mycosis infestinalis.  Medieinisches Cenfralblatt 1868, pag. 3. und
Zeilsehrift fiie Biologie, Band V9 pag. 129,

2)  Mycosis intestinalis.  Virchow's Archiv Band LI, pag. 541,
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ordnete Rolle spielt, dagegen das Allgemeinleiden sich mebr

in den Vordergrund dringt.

Als cine solche tritt uns die Diphtherie entgegen, denn
schon BuhlY macht die Bemerkung, dass bei dieser Krank-
leit constant ein Pilz vorkomme, der die Epithelschicht der
Schleimhaut durchwuchere und durchsetze. Zugleich leide anch
dic Lunge darunter, denn man finde i dersclben zahllose,
stecknadelkopf- bis erbsengrosse Abscesse und hitmorrhagische
Infarcte bis zur Grosse ciner Wallunss.  Die anderen Orgaue
seien weniger in Mitleidenschaft gezogen, doch finde man auch
hier constante Veriinderungen , besonders Blutaustvitie.  Tir
lisst dahin gestellt, ob dieser Pilz far die Diphtheric wesent-

lich, oder nur cine zulillige Beigabe sei.

Hucter?) dagegen beobachtete in zwei IFdllen von Wuand-
gangritn diesen Pilz nicht allein in dem Belag der Wunden,
sondern aueh im gesunden Gewebe,  Eine Unlersuchung des
Blutes ergab cbenfalls lebhaft sich bewegende Sporen von rund-
licher Form. Spiiter stelite Hueter in Gemeinschaft mit C.
Tommasi?®) Impfversuche an und sie gelangten zn folgenden
Schlussen: ywdie Diphtheritis bei Menschen, mag sic aul Wunden
oder auf Schlcimhiiuten anftreten, bewirkt regelmiissig cine Kin-
wanderung v, sehr kleinen, randlichen, in energischer Bewegnng
hefindlichen Organismen in das Blut, welche in derselben Iorm in
den Geweben diphtheritischer Wunden u, in dem diphtheritischen
Belag der Schleimhiute sich vorfinden., s ist wahrscheinlich,
dass die Erzengnng des diphtheritischen Infectionsstofl”s an diese
Organismen gebunden st Hoffmann, dem solche Mem-

branen zugeschickt wurden, hielt diese Wesen fir Bacterien,

1) Einiges uber Diphtherie. Zeitschrift fiie Biologie. Bd, I p. 311,

2) Pilzsporen in dem Gewebe u. im Blut bei Gangraena diphtheritica.
Medicinisehes Centralblatt 1868, pag. 177,

3) Ueber Diphtherie. Medicin, Centralbl. 1868, pag. 531 u, 547.
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Ein wenig frither, als die beiden obengenannfen Forscher,
kam Ocrtel? zu dihnlichen Resultaten., Er fand nicht nur
dic Rachenschleimhaut mit grosseren oder kleineren Iaufen
von Micrococens vollgepfropft, sondern auch die Lymphgefisse
und Dritsen.  Achnliche Befunde hatte er auch in anderen
Organcen und namentlich waren die Nieren entziindlich verin-
dert und mit Mycrococeus durchsetzt.

Auch Nassilow?) kommt nach seinen Impfversuchen an
der Cornea von Kaninchen zu dem Schluss, dass die Pilze in
den diphtheritischen Membranen constant vorkoumien, dass die
Pilze, den Saltkandilehen und Lymphgefissen folgend, tief in's
Gewebe dringen, und dass die Pilzentwicklung das Primiire der
Krankheit darstelle,

Die ganze Frage iiber die Ursachen der Diphtherie ist wohl
jetzt durch die ausfithrlichen Untersuchungen Oertel's®) gelust,
Demnuach ist dic Diphtherie eine Krankheit, die zuerst local durch
Anhaften kleiner pflanzlicher Organismen beginnt, bei weiterer
Vegetation aber derselben und Durchscuchung des Korpers den
Charakter einer Allgemeininfection anrimint.

Dic Identitiit der Pustula maligna des Menschen mit dem
Milzbrande der Thiere ist wohl erwicsen, die Ursachen derselben
aber nur schr wahrscheinlich gemacht, denn Davaine?) hiilt
nach seinen verschiedenen Impfversuchen die schon von Pol-
lender®) im Blute milzbrandiger Thierc gefundenen Bacterien
fir das Contaginm desselben, wogegen Brauell®) Beispiele
anfihrt, dass Milzbrandblut, welches noch keine stiibehenartigen

1) Studien itber Diphtherie.  Bayrisches acrailiches Intelligenzblatt
1868. Nr. 31.

2) Ueber die Diphiheritis. Virchow's Archiv, Band L. pag. 550,

3; Ucber Diphtherie. Deutsches Archiv fiir klinische Medicin. Band
VIIL Teft 3, 4. pag. 2142,

4y Meém. de la Société de Biologie 1865. TII, Ser. V. pag. 193,

5) Caspar's Vierteljahrsschrift fiir gerichtliche Medicin 1855, VIIL p. 103.

6) Virchow's Archiv XXXVI. pag. 292 2
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Gebilde zeigle , aul e¢in anderes Thier verimplt, nach ciniger
Zeit doch Bacterien erkennen liess.

In jitngster Zeit ist nun zu diesen bisher bhekannten My-
cosen cine neue hinzugetreten. Die Theorie aiber den Ursprung
der Septicacmic und der metastasivenden Pytimic liegt allerdings
noch in der Wiege, und wenn sie sich nicht zu einer medicinisch
unwnstosslichen Lehre emporgeschwungen, so witrde der Grund
dafir wohl mehr in der Neuheit dicser Auffassung, als darin
zu suchen scin, dass sie schon sicch znr Welt gekommen,

Uuter Septicacinie versteht man die Intoxication mit einem
chemischen, darch Putrescenz organischer Theile hervorgebrach-
ten Korper, unter Pyiimic dagegen, bei Ausschluss der Pyacinia
simplex, Erweichung eines Thrombus und Ueberfithrang kleiner
Partikel dessclben in die verschicdenen Organc, wo sic als
FEmboli nene Entzimdungs- und Biterungsheerde veranlassen,
Wodurch aber in cincn Falle der Thrombus sich organisirt, im
anderen nicht, wo die Ursachen fie die Erweichung zu suchen,
ist nicht bekannt.

Woll hat schon Rindfleisch?) bel pyimischen nnd puer-
peralen Aflfectionen im Herzen kleine Frweichungsheerde mit
Bacterien angefallt gefunden.  Eben solche beschrichen  von
Recklinghuuscu® und Waldeyer?®), doch war ein
Zusammenhang  oder vielmehr Abliéngigkeit der Dyidmic von
diesen Organismen noch nicht behauptet worden. Vircehow?)
sagt allerdings von der Pyimic: ,Es muss dieser Name als
Jezeichnung fir cine durch die Beimischung bestimmter sieht-
barer Gebilde hervorgebrachite Blutveriinderung  ginzlich auf-
echoben werden®, doch scheint er in ncuerer Zeit anderer Auf-

1) Lehrbueh der pathologischen Gewebelehre, 1867,64. pag. 183, 4

2) Verhandlunwen der physikalisel - medicinischen  Gesellsehaft  zu
Wirzburg d. 10, Jani 1871,

3) Schlesisehe Gesellschaft fie vaterlindische Cultur. med. Seetion,
dod August 1871

4y Cellularpathologie 1871, p. 233, Ueber d. Chiorose ete. p. 33. 1872

E
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fagsung zuznneigen, wenn e zugichbt, dass in den Gerinnseln
bei puerperaler Endocarditis sich Massen vorfinden.,  welehie
Achnlichkeit mit diphtheritisehen Bildoneen haben nnd denen
er eine Fortentwicklung und  cin Wurzelsehilagen  nicht ab-
sprechen will,

Dies waren jedoch nur Vermuthungen, bis Klebs ) it
der Angicht aufirat, dass nicht der Eiter als soleher die dele-
tiven Wirkungen anstibe, sondern nur vermitielst einer ihm
beigemischten Substanz, dem Microsporon septicnm®).  Dieser
Pilz komme in sich zersetzenden Wundfliissigkeiten vor, ja er
siedele sich sogar auf Gewebsfliichen an, dringe von dort ans
vermittelst des Blutstroms und der Lymphbahnen in die innern
Organe, hefte sich around leite den metastatischen Abscess ein,
ohne dass dabei cine Venenthrombose durchans nothwendig sei.
Die entzimdungs- u. fiebererregende Eigenschaft dieser Bacterien
haben seine Schitler Zahn®) und Ticgel?) hewiesen. Der
Frstere machie scine Versuehe am Mesenterinm von Froschen
und kam za dem Schluss, dass das Microsporon septicum die
Auswanderung  der weissen Blutkorperchen steigere und dass
dic Pilze von da aus in den Organismus gelangen konnen.
Ticegel erzeugte dureh Injection Bacterien enthaltender Flis-
sigkeit hohes Ficber.  Dasselbe geschah auch, wenn er die
Bacterien abfiltrivt hatte.

Hucter®) ist nach seinen Krfahrungen zu iihnlichen Scehluss-
folgerungen gekommen,  Auch er hilt diese kleinen Wesen fir

D) Beitvige z2ur pathologischen Anatomie der Schusswunden. 1872,

2) Die Bezeichnung wMicrosporon septicum® ist. wie Steudencer
bemerkt (Ptlanzliche Organismen als Krankheitserreger, in Volkmann, Samm-
lung klinischer Vortriige, Neo 38, pac. 301) in sofern unzulissig, weil den
Namen Microsporon schon ein Hanfparasit teagl (Microsporvon furfur), der
Pilz der Pityriasis versicolor.

3) Zur Lehre von der Entziindung und Fiterung. Dissertation. Bern, 71,

4) Ucber die tichererregende Kigensehaft des Microsporon seplicmmn,
Dissertation. Bern. 1871,

b} Zur Aetiologic und Therapice der metastasirenden Pyiimie, Deutsche
Zeitschrift fiir Chirurgie. Band I. Heft L pag, 1,

g o«
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die Krankeitserreger, doch nur in dem Sinne, als dass sie
wicder Eiter erregend wirken, wiithrend der Eiter die eigentliche
Ursaclie der Pyiimic sei.  ine Weilerentwicklung in den
Geweben lengnet er.  Sie sind pach ihm entweder in Masse
durch den Blatstrom cingewandert oder durch die Respirations-
wege eingedrangen, dabei weicht er nicht von der Ansicht,
dic melastatischen Heerde scien ythrombo - embolischen® Ur-
sprunges.

Nach dicser Skizze ist s klar, dass gemiiss der Theorie
vim Klebs oder auch von Hueter bestinunte Bactericnarten
eine grosse Rolle bei der Pyiunie spiclen, von Wahrscheinlich-
keit oder Gewissheit ist die neue Lehre indess noch weil ent-
fornt.  Sic muss deshalb auf experimentellem Wege  geprivft
werden und zwar so, dass Thicren mioglichst reine Baeterien
beigebracht werden, deren Verhalten man daim unter den
schiirfsten  Cautelen Schritt vor Schritt it dem Mikroscop
praft, ihre moglicher Weise stattfindende Wanderung genan
verfolgend.  Nur auf dicse Weise kann man dann mif cinem
ehrlichen Ja oder Nein antworten.  Und wenn cinem  auch
weder das Line noch das Andere gelingt, so hat man wenig-
stens die Methode angegeben, nach der spitere Forscher ent-
weder weiter bauen konnen oder die sie nicht mehr zu beriiek-

sichtigen brauchen.,

Auf Vorschlag des Herrn Prof. Dr. Bergmann machie
ich mich an dic Bearbeitung dicses interessanien Themas.

Es sei mir, bevor ich in Folgendem anf meine zu diesem
Zwecke unternommencen Versuche nither eingehe, vergonnt,
Herrn Prof. Bergmann, unter dessen Leitung und thitiger
Mitwirkung ich meine Experiments ausgefulrt habe, hier-

mit meinen wirmsten Dank anszusprechen.
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Experimente.

Nach dem Vorhergegangenen sollten also reine Bacterion
in die Bluthahn gebracht und ihe Verhalten in derselben be-
obachtet werden. Zn diesem Zwecke nahm ich von einer Leiche
Hantstiieke ; desgleichen Muskelstiteke und von Coagulis ge-
reinigtes Blut, legte sie jedes besonders in kleine (i’lust('yl;f'c,
goss klares Brannenwasser davauf, verband die Tople mit
Iantsehule und setzte sie in einem Ofenrohr einer Temperator
von 30 bis 40" Celsius ans,

Davauf beobachtete ich den Inhalt dieser Gefiisse tiglich
unter dem Microscop, A ersten Tage schr vereinzelte Pankt-
und Cylinderbacterien. Mit jedem folgenden Tage sticy natiir-
lich die Zahl derselben fortwithvend, bis die Bacterien sieh
mngefithr am 4. Tage schon so vermelrt hatten, dass an eine
Zithlung nicht mehr zu denken war, doch blieh es auffallend,
dass gerade iim Muskelwasser weniger Organismen  zn S(‘illl
schicnen, Kinen sieheren Aufschluss hierin evlangt man, wenn
man nach dem YVorgange von Ky ber® dabel verfiihrt.  Nach
i erblassen die leblosen Kornehen, welche sich durceh ihre
tanzende Molecularbewegune und  cben solche scharfe Con-
fouren nicht von Punktbacterien unterseheiden lassen, bei Zusatz
von concenfrirten Sianren oder Kalilange sofort, ja schliesslich
werden sie sogar aunfgelost, Bei den Bactlerien ist dies nichi
go leicht der Fall, EKrse nach lingerer Einwirkung oder grosser
Mcnge des Reagens werden sie afticivt,

Diese Beobachtungen setzte ich ungefithr wihrend vier
Wochen hindarch fort, es ist mir aber nie gelungen, wie

Mueter?) cs angicht, cinen Unfersclijed in den Organismen
1) Mikroscopische wnd kritische Studien efe. Dorvpater mediciniselie
Zeitschrift Band TIL Ieft I pag. b1
2) L e opag. 102,
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der cinzelnen Vewesungsflisssickeifen zu machen,  Keine Spur
von diesen, grossen, unzweifelhaft thierischen Vibrionen, die erst
nach 8—14 Tagen in ganz cinzeluen und triigen Exemplaren
anfzutreten beginnen.®  Alle weiteren Versuche, die zu dicsem
Zwecek angestellt wurden, ergaben genau dasselbe Resultat,
Meine Beobachtungen stimmen demnach volllkommen mit denen
Cohn’s tbercin, Far cinen in diesem Fach Laicn st ces
itberhaupt gerathener die Bezelchnungen Cohn’s oder auch
Hoffmanns") anzunchmen, man kinnte sonst in den unange-
nehmen Fall kommen, Vibrio LineolaEhrbe., welehe bekanntlich
Hoffmann zu den Microbacterien zihlt, fur ein Geschipf mit
Hmichtigem , schlanken Leibe und thierischem  Bewusstsein®
anzuschen.

Bei alien diesen Culiurversuchen stiess ich aber aul schr
wenig Zoogloeabildung,iauch war die Art d. Zirchitungso unrein,
dass ich andere Zersetzungspoducte mit in den Kauf zu erhalten
befiirehtete, welche das Bild miglicher Weise hittten  tritben
konnen und ich entsebloss mich deshall nach Versuehien von
Prof. Bergmaun cine freic Zochtung der Bacterien  auf
rohen Karto{lelscheiben zu bewerkstelligen.

Zu diesem Zweek wurden rohe Kartoffelscheiben anf einen
Teller mit Wasser gelegt, ohme sie dabel untersinken zu lassen,
darauf jede cinzelne Scheibe it der Bacterien enthaltenden
Flissigkeit leicht betupfe, der Teller mit Papier bedeckt und an
dem gewohulichen Ort derselben Temperatur ansgeselzt.

Schon a2, Tage zeigte sich am RBande der Kar-
toffelstiicke das Wasser getriibt und man konnte deuatlich cine
Anzahl Kugel- und Stibehenbacterien unterscheiden.  Am 4.
Tage traten Zoogloeaformen auf, aber immer nur in der nichsten
Nihe der Kartolleln.  Es hatten sich aneh vereinzelnte Hefe-
pilze eingefunden.  Auf den trocknen Stellen der Scheiben
thronte Penicillimn glaucum. Hicrauf wurde das Wasser entfernt
und bei gelinderTemperater bis zu cinem dicken Brei abgedampft.

1) Ucber Bacterien. Botanische Zeitung 1869 pag. 324,
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Versuch I. Drei Cem. dieses Breis werden am 20, Mirs
Morgens 10 Ubr cinem wittelgrossen Pudelbastarde in die Vena
cephalica injicirt. Der Hund wird gleich nach der Injection
schr anrubig, die Athmung st beschleunigt.  Vom Tisch ge-
lioben urinirt er sofort und deponirt harte Facces. Kurz vor
Mittag freten stark blutig tingirte Durebfiille ¢in.  Am Nach-
mittage 1st dic Athmung nocli ehenso frequent ; der Hund liegt
ganz matt aul ciner Seite und rithet sich nichi von der Stelle;
wird er aufgericlitet, so versagen ihm die Hinterbeine (]Clll
Dicnst und er verharrt in sitzender Stellung; von Zeit zu Zeit
treten Wargbewegungen ein, doeh wird nichts heransbefiordert;
dic Faeccation besteht fast nur aus Blut. Gegen Abend hefindet
das Thier sich schon in der Agonie; das freguente Athmen
hat anfgehdrts es erfolgen nur noch einzelne Ziwe von grosser
Tiefe. Um 7 Ubr tritt der Tod cin.

Dic gleich dwraul veranstaltete Seclion ergab: dic Lungen
ginzlich intact; in den dbrigen Organen absolut nichts Auf-
fallendes zu finden; der Fundus des Magens dagegen und der
Darm, namentlich  die oberen Partien  desselben,  kivschroth
injicirt.  Nur sehr vereinzelt trefen schwiéicher tingirte Stellen
hervor; am Dickdarin werden dieselben schon grosser, doch
kann man aufl der Hohe der Falten Ekeliymosen entdecken.

Da es nun nach diesen missgliickten Versuchie gerathener
erschien, diese Avt der Injection nicht weiter zu verfolgen,
sondern die Bacterien cinem Vehikel anzuvertrauen, welches
leichter Emmbolie veranlasst, so wiihlten wir zu diesem Zweck
Ocl and zwar in folgender Form.

Ich fillte cin Glastopfechen zur Hiallte it Pasteur'scher
Flassigkeit nach der Modification von Prol. Bergmann, wo
an Stelle der Hefeasche, phosphorsaurves Kali tritt, gouss cine
starke Schicht Olivenol davitber, betapfte sic mit Bacterien-
flissigkeit, setate das Topfehen wicderum der gewodhnlichen Tem-
peratur aus und wartete der Dinge, die da komunen sollten.

Die Baeterien trtibten allerdings nach ciniger Zeit die
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Zuckerlisung, doch war ihre Vermehrung ecine sehr langsame.
Wir entschlossen uns deshalb cin anderes Verfahren einzuleiten,
nimlich Schweinefett als Mutterboden zu benutzen und dieses
dann als Embolus zu injiciren. Ausgegangen waren wir dabei
von dem Gedanken, dass hier wohl cine Wahrscheinlichkeit
fur die Erfullung unseres Wunsches vorldge, weil beim Aus-
schmelzen des Icttes gewiss stickstoifhaltige Substanzen in

dasselbe tbergehen.

Ich nahm nun elwas grissere Glassgefisse, fillte sic znr
Halfte mit geschmolzenem Fett und behandelte sie sonst ganz
wie oben beschrieben. Awm 2. Tage zeigte sich auf dem mit
der Hautfinle betupften Fette ein leichtes zartes Ildntchen. In
den anderen Gefissen war nichts zu bemerken.  Ein kleiner
Theil dieses Hautchens wurde nun vorsichtig abgehoben, auf
ein Objectivglischen gebracht, hicrauf leicht bis zum Flissig-
werden des Felles erwirmt und unter das Mikroscop ge-
schoben. Bei der alliniligen und zugleich ungleichen FErkaltung
der einzelnen Partien kam es mir allerdings dann und wann
so vor, als ob ich Bacterien vor mir hitte.  Zur Gewissheit
konnte ich deshalb, da mir ein zu crwiirmender Objecttisch
nicht zur Disposition stand, nur durch Aefzkali gelangen und
hierbei stellte sich denn heraus, dass ich keine Bacterien vor
mir gehabt hatie.  Um aber vollkommen sicher dabei zu
gehen, wurde das ganze IHiutchen abgehoben, noch so viel
Fett hinzugcthan, bis das Mass von 4 Cem. errcicht war und
die ganze Masse einer mittelgrossen Podelhiindin in die Vena
cephalica injicirt. Die Hindin wird sofort unruhig und athmet
sehr rasch. Am anderen Tage hatte sic sich schon ganz gut
crholt, doch noch ginzlichen Appetitmangel.  So ging es von
Tage zu Tage besscr und als sic ungefihr anderthalb Waochen
spiter eines andercn Versuches wegen getodtet warde, konnte
man weder in der Lunge noch in den anderen Organcn irgend
welchen abgelaufenen Process nachweisen.
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Versuch II.  Unter dem Ocl haite sich unterdessen dic
Tribung bis zur vollkommenen Undurchsichiighkeit gesteigert.
Es wurde nun in dem Glischien selbst durch starkes Umrithren
eine Emulsion hergestellt.  Von dieser Mischung bekam am
30. Mirz ein mittelgrosser Kasslerbastard 4 Cem. in die Vena
cephalica.  Sofort grosse Unruhe und starkes Flankenschlagen.
In der Zeit bis zum Nachmittage hat er zwei Mal ganz colos-
sale Massen crbrochen und einen breiigen Stuhil depouirt. Das
Allgemeinbefinden ist sonst nicht besonders aflicirt, die Athem-
noth aber noch dieselbe. Am anderen Tage schr geringer
Appetit und missiger Durst. Den 3, Tag war der Hund schon
soweit hergestellt, dass er ganz munter im Zimmer umbher-
sprang; von der Athemnoth war nichts mebr zu bemerken;
die Fresslust in hohem Grade vorhanden; der Durst so gering
wie gewOhnlich. Nach einer Wochie wurde der Hund zu einem
unten beschricbenen Experiment benutzt.  Die Seclion, die
darauf folgte, zcigte auch hier kein Residuum irgend welcher
Krankheit.

Nachdem uns dicser Versuch wiederum kein giinstiges
Resultat gegeben hatte, so gedachten wir eine weitere Ver-
suchsreihe mit einer Mischung von Fett und Bacterien folgen
zu lassen.  Die Kartoffelscheiben wurden  deshalb von den
Tellern entfernt, das Wasser bis zur dickbreiigen Consistenz
eingedampft, der Rickstand it Fett verrichen.

Versuch III. 1. April.  Von dieser Mischung wurden
10 Cubikcentimeter bis zum Schmelzpunkte erhitzt und einem
grossen Vorstehhunde in die Vena cephalica injicirt. Er bekam
sofort starke Athemmoth und deponirte schon nach 10 Minuten
breiige Faeces. Nach 2 Stunden trat wiederholtes Erbrechen
ein. Am anderen Tage befand sich der Hund schr matt. Die
Athemfrequenz war um ein Dbedeutendes gesteigert, dagegen
hatten Durchfille und Erbrechen nachgelassen; der Appetit lag
ganz darnieder, auffillliger Weise aber auch der Durst. In der
Nacht auf den 3. April war das Thier crepirt.
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Die Section ergaly: Sehr starkes Ocdem der Lunge; diffuse
pneumonische Verdichtungen der unteren Ialfte beider, und
besonders am unteren Raude der linken Lunge; der ibrige
Theil derselben befand sich im Zustaude starker Hyperiinie,
An den verschiedensten Stellen heider Lungen zeigten sich
bohnen- bis haselnussgrosse, subpleurale Infarcte.  Die Leber
sehr Dblutreich; auf der Hohe des rechten Lappens sass cin
kleiner bohnengrosser Infarkt; Milz und Niceren stark hyperi-
mischy der Mageu und der obere Theil des Darmes bis zur
Mitte des Jejunums rosenroth injicivt, doch zeigte sich nirgends
Ekchymosenbildung; das Herz normal mit grossen Coagulis ge-
filllt,  Es wurden nuan Sticke der Lunge und der Leber zu
weiteren mikroscopischen Untersuchungen in eine einprocentige
Chromsiureldsung und dann nach Ablauf von 24 oder 48 Stun-
den je nach der Grosse der einzelnen Stitcke in Alkohol gelegt.

Mit diesen Experimenten war der bishier benutzte Bacie-
rienbret verbraucht worden.  Wir bedurften deshalb zur Fort-
setzung uuserer Versuch eines neuen Breis. Dic Zucht auf rohen
Kartoffeln hatte verhiltnissmiissig lange gedauert und war die
Masse der Bacterien auch nicht besonders crgiebig gewescen,
In der Hoftnung, bessere Resultate als bisher zu erlangen, ent-
schlossen wir uns, die Zucht auf gekochiten Kartoffelscheiben
zvu versuchen, Die Cultivirang wurde ganz in der oben ge-
schilderten Weise vorgenommen, nur mit dem Unterschiede,
dass die Kartofeln eines Tellers mit der Bacterien enthaltenden
asteur’schen Zuckerldsung betuplt ward, dabei wurde nicht aus
dem Auge gelassen die oberste Fliche der Scheiben fortwil-
rend feucht zu erhalten.

Schon am folgenden Tage war das Wasser stark getriibt,
Am 3. Tage hatte es sogar cine schleimig-schaumige, stark
fadenziehende Beschaffeuheit angenommen. Unter dem Mikro-
scop zeigte sich eine Unzahl Punkt- und Stabcehenbacterien,
man mochte den Tropfen von irgend einem beliebigen Theil
des Tellers nehmen,  Dicht am Rande ciner jeden Kartoffel

27

lagerten wuanderschione und grosse Zoogloeahaufen. Die Hefen-
kugeln  hatten sich aber doch wicder cingefunden, allerdings
nur in schr kleinen und vereinzelten Exemplaren.  Unter 10
Priparaten fand ich ungefithr 3 noch nicht in Sprossung be-
griffene Kugeln.  Darauf wurde das Wasser von den Tellern
in verschiedene Schalen gegossen, mit Papier bedeckt und einer
langsamen Verdunstung fast bis zur vollkommenen Trockenheit
ausgesetzt.,  Nun sctzle ich cine reichliche Quantitit frischen
Schweinfetts hinzu und mischte die beiden Substanzen innig
miteinander durch.

Dass Trockenheit die Lebensfithigkeit der Pilze nicht auf-
hebe, bemerkt schon de Bary Y. Dieser Forscher beobachtete
cin Aufleben dicser Organismen noch nach 8 Monaten. Hoff-
mann®) dagegen stellt sogar nach ecinem einmaligen Kin-
trocknen die weitere Lebensfithigkeit der Baclerien in Abrede.
Nach meinen Untersuchungen muss ich diese Ansicht durchaus
bezweifeln.  Ich nahm némldieh cinen Tropfen Bacterienbrei,
brachte ihn anf ein Objectglas, fugte zur Verditnnung ctwas
Wasser hinzu und bedeckte das Ganze mit einem Deckgliischen.
Die Organismen befanden sich in lebhaftester Bewegung.  Hier-
anl stellie ich das Priparat weg und liess ¢z an der Luft ein-
trocknen,  Am anderen Tage wurde ein Wassertropfen an den
Rand des Deckelitschens gebraehit und schon nach wenigen
Minuten war Leben vorhanden.  So trieh ich es ungefithr 14
Tage hindurch, bald 2 bald 8 Tage ihnen das Wasscer giinzlich
entzichend, jedesmal lebten dic Bacterien wicder auf, wic wohl
von Versuch zu Versuch immer erst nach liingerer Zeit. Schliess-
lich brachte ich, wmn nicht durch Molecnlarbewegung anderer
Korper getitusclit worden zu sein, etwas Aetzkali hinzu.  Die
Bewegung Einzelner hirt allerdings auf, die Meisten genirte

1) Botanische Zeitung 1867 pag. 2.
2) 1. c. pag. 237.



28

es jedoch nicht. Einen weiteren Beweis fur die grosse Lebens-
fiihigkeit dieser Organismen erhilt man dorch IHinzutrinfeln
von Kreosot, wic man es zur Klirung mikroscopischer Priipa-
rate benutzt. Eine halbe Stunde hindarch ist die Bewegung
augenscheinlich dieselbe, bald jedoch bemerkt man ein Kir-
perchen nach dem andern zur Rulie kommen, Lis endlich das
ganze Priparat dem Felde des Todes gleieht.  Ucher das Ver-
halten dieser Massen in Iett will ich angeben, dass die cin-
zelnen Organismen ihres starken Brechungsvermigens wegen
nicht zu Gesicht kommen, die Zoogloca dagegen in ilirer brinn-
lichen Farbung und rundlichen Form solort in dic Augen fallt,

Versuch 1V. 4. April Abends, Einem mittelgrossen lunde wer-
den 20 Cem. der neu bereiteten Mischung in die Vena cephalica in-
jicivt. Sofort grosse Unruhe und sehy starke Athemunothy vom
Tische herabgehoben, sinkt er zusamwen und scheint in den
letzten Zugen zu liegen; Athmungsfrequenz und Ierzschlag
sind schr schnell; man fithlt ganz deutlich, mit welcher gewal-
ticen Anstrengung das Letztere arbeitet.  Gleich nach dem
Weggange war der Hund ercpivt. Die Section ergab cin zient-
lich negatives Resultat: Ucberall verbreitetes, schr starkes Qedem
beider Lungen und an einzelnen Stellen lecichie, insclformige
Hyperiimic; an den iibrigen Organen konnte man absolut nichts
Amnormales entdecken.

Versuch V. 5. April Abends. Einem kleinen Vichhunde
wurden 8 Cem. in die Vena cephalica injicirt,  Wiahrend der
Operation verhielt der IIund sich recht ruhig, so wie ihm die
Kreiheit wiedergegeben wurde, trat sofort heftiges Flanlken-
schlagen ein. Bis zum anderen Morgen hatte er weder erbrochen
noch Fiacalmassen deponirt. Der Huand steht auf cinem Fleck,
den Kopf gesenkt, ganz ruhig da. Schiebt man ihn vorwirts,
so wankt er cinige Schritte hin und her und verharrt in der-
selben Lage. Die Dyspuoe hat in der Nacht bedeutend zuge-
nommen. Das ganze Aussehen zengt von grosser Mattigkeit.
Um 10 Uhr Morgens legt der Hund sich nieder und nimmt
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ctwas Wasser zu gich, Die Athmung wird merklich behinderter;
er deponirt einige harfe Faeces, erbrichit cine rothliche, stark
schaumige Flissigkeit und ist, nachdem er noch ecin paar Mal
nach Laft geschnappt, verreckt. Bei der Seetion fand man ein
starkes Ocdem beider Lungen, so dass die Flassigkeit iiber das
Messer stramte; und eine diffuse pneamonische Verdichtung des
gauzen rechtseitigen oberen, wie des wnteren Raundes des link-
scitigen unferen Lappens. Die anderen Organe waren voll-
kommen infact.  Theile der Lungen wurden nach der oben
angefiivten Methode eonservirt,

Versuch VI. 5. April. 8 Cem. derselben Flissigkeit werden
ciner miftelgrossen Pudelhiindin in die Vena saphena gespritzt.
s tritt wieder heftiges Flankenschlagen ein und  die Hundin
deponirt sogleich breiige Facces.

6. April.  Die Hindin erscheint sehr matt und hinfillig;
sic liegt ganz ruhig auf dem Bodens die Athmung ist schir fre-
quent. In der Nacht hat sie 2 Mal stark erbrochen und 3 flas-
sige Stuhle deponirt; Appetit ist gar nicht vorhanden, dagegen
trinkt sic sehr viel und oft. Die Temperatur im After gemessen
betriigt 39,0° C,

7. April.  Der Zustand des Thieres ist derselbe geblicben,
dagegen weder Erbrechen noch Durcehfall vorhanden, Temp. 39,3",

8. April. Dic Dyspnoe ist geringer; das Thier scheint im
Ganzen munterer; sic verldsst ihr Lager und geht im Zimmer
heruwmr s dann und wann kommen vereinzelte Hustenstosse zum
Vorscheing der Durst ist sehr betriichilich; sic nimmt ein wenig
Ileiseh zu sich.

9. April 12 Uhr Mittags. Dic Iindin wird durch Oeffnung
der Carotis getodtel.  Die Scction ergiebt : In der rechten Pleu-
rahdhle cin schmntzig-rothlichies, stark blutig gefirbies Exsudat,
ungefihr cine Unze haltend, in der linken Pleurahihle ecin
cben solehes Exsudat, doch nur von 3 Drachmen. Die Lungen
zeigen hier und da, besonders an den hinteren und oberen
Iliehen, pleuritische Auflagerungen ; eine Verklebung ist nirgends
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zu constatiren; das untere Drittheil beider Lungen diffus pueu-
nonisch verdichtet; die beiden unteren Lappen der linken Lunge
sind in ilhrer ganzen Ausdelmung stark verklebt; an der Ver-
klebungsstelle zeigt die Spitze des oberen Lappens cinen boh-
nengrossen Subslanzverlust; die Rénder desselben schen wie
zernagt ans; der Grund ist uncben, von graulicher Farbe, it
morschen Gewebstriunmern bedeckt; die Umgebung ist hart an-
znfithlen; beim Durchschnitt erkennt man einen Infavet, der
sich scharf vom verdichteten Gewebe absetzt; die grane Eunt-
farbung erstreckt sich noch eine Kurze Strecke in den Knofen
hinein.  Weiter findet man an dem unteren Rande derselben
Lunge zwei haselnussgrosse Knofer, die cbenfalls cine schine
Keilfortn bewalrt haben uud die in der Mitte eine graulich
entfiirbte und in Erweichung abergegangene Stelle darbicten.
Geepau diesclbe Erscheinung giebt uns der untere Rand  der
rechten Lunge; der in der Mitte belindliche Knoten hat  die
Grosse einer Kastanie, dic beiden ihm zur Seite liegenden,
dic einer guten Bohne. Das Herz schlafl, mit flussigem
Blut gefullt, lisst an zwei cinander gegenitberliegenden Papillar-
muskeln der linken Kammer je cine crbsengrosse Ekchymose
erkennen. In der Mitte des unteren Randes der Milz bemerkt
manj drei dicht ncben cinanderliegende, hanfkorngrosse In-
farcte. Die Pyramiden der Nicren verwaschen und gelblich
entfirbt; in der Corticalsubstanz heben sich vom blassen Grande
gelbliche Streifen ganz deutlich ab. ks werden Theile von

der Milz, den Nieren und den Lungen au(bewahrt.

Versuch VII. 5. April. Ein grosser alter Schiferhund be-
kommt 15 Cem. der aus der Pasteur’schen Zuckeilisung
erzogen Mischung in eine Bauchvene injicirt. Sofort grosse
Unruhe und starke Dyspnoe.

6. April. In der Nocht hat er vicl erbrochen und mehrere

dickbreiige IFaecalmassen niedergelegt. Die Dyspnoe hat zu-
genommen; Fresslust ist nicht vorhanden, dagegen starker
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Durst. Der Huand zeigt grosse Unruhe und scheint rechit matt
zu sein,  Temp. 89,06,

~

7. April. Der Iund war am Morgen aus dem Zimmer
entwichen und man fand ibn erst um 2 Ulr Mittags todt, doch
noch warnm, wieder.  Erbrechen hatte er wibrend der Nacht
nicht gehabt, cben so wenig Durchfille.  Die Section ergab:
An der Injectionsstelle einen thalergrossen Abscess mit dinn-
fliissigem Eiter gefullt.  Beide Lungen sind an ihrem uunteren
Rande pueumounisch infiltvivt.  An den verschiedensten Stellen,
besonders der rechiten Lunge, fithlt man an der Oberiliche
grossere und kleinere Knoten, welche beim Einschniti deutliche
Keilform zeigen und cinen weichen, sehr zerfliesslichen Inhait
besitzen.  Nur ein Knoten von Taubeneigrisse, der an dem
vorderen unteren Rande der rechten Lunge sitzt, hat in der
Mitte cine crbsengrosse, gelblich entfirbte Stelle. Die Magen-
und Darmschleimhant ist nur wenig injicirt und zeigt auf der
Hohe der Falten hie und da kleine Ekehymosen. Auch von
diesen Lungen werden besonders schine Sticke in Erhirtungs-
flussigkeit gelegt,

Versuch VIII. 7. April Morgens. Es wird cinem kleinen
Hunde 1 Cem. voll in die Vena jugularis gespritzt,  Nach
wenigen Minuten Erbrechen und Stublzwang, wobei jedoch
nichts entleert wird.  Die Dyspnoe ist auch hier sehr gross,
Der Iund steht mit gesenktem Kopfe und lheraushingender
Zonge so da, wic man ihn nach dem Losbinden hingestellt,
Am Nachmittage hatte sich die Athemnoth bedentend vermehrt;
¢s waren flussige FFaccalmassen deponirt worden; erbrochen
hatte er nur noch cin Mal; der Hund war schr matt, Um 7
Ubr Nachmittags war er crepirt. Die Scction crgab: Starkes
Oedem beider Lungen 5 am vorderen Rande des unteren Lappens
der linken Lunge pneumonische Infiltration; {iber beide Lun-
gen unregelmissig vertheilt, doch keinen Lappen auslassend,
erbsengrosse und kleinere, dunkelrothe Flecke. Beim Einschnitt
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zeigen dieselben eine deatlich ausgeprigte Keilform und entleeren
fliissiges Blut.

Versuch IX. 7. April. Dem schon zu Versuch II benutzten
Hunde wurden 2 Cem. in dic Vena cephalica injicirt.  Starke
Dyspnoe und Deposition harter Ficalmassen. Am Nachmittage
hatte cr 1 Mal erbrochen.

8. April. Dic Athemnoth hat nachgelassen. Erscheinungen
¢ines Magen-Darmeatarrhs waren nicht mehr cingetreten, Appetit
nicht vorlhianden; Durst gering.

9. April. Dyspnoe fast gar nicht mchr vorhanden.  Der
Appetit hat sich eingestelll.  Der Hund scheint iberhaupt ganz
munter zu sein. Am 4. Tage nach der Injection konnte man
von dem stattgefundenen Eingriffe absolut nichts mehr bemerken,

15. April.  Der Hund wurde getidtet und die Section er-
gab ein negatives Resultat, nur auf der vorderen Fliche des
unteren Lappens der rechten Luange, drei kleine, linsenférmige,
weissliche , wie Narben ausschende  Stellen.  Beim Einschnitt
zeigte sich eine hirtliche, compacte Masse. Diese drei Stellen
wurden zur Untersuchung aufbewabrt.

Versuch X. 7. April. Injection von 3 Cem. einem grossen
Hunde in die Vena cephalica. Starke Dyspnoe und nach Ver-
lauf von ein paar Minuten Erbrechen; spater steliten sich Dureh-
falle ein, die auch des Nachmiltags anhielten.

8. April. Dic Athemnoth vermehrt; Erbrechen wie Durch-
fiille haben nachgelassen ; der Durst gross; Appetit gering,

9. April. Der Hund erscheint weniger matt als am vor-
hergehenden Tage, doch verschmitht er noch jede Nahrung und
liegt ruhig da.

10. April. Die Dispnoe hat cin wenig nachgelassen. Der
Iund ist etwas munterer und genicsst einzelne Stiickchen Fleiseh,

11, April. Es hat sich zur Dyspnoe ein trockner, ziemlich
starker Husten gesellt, welcher in kurzen Intervallen wicder-

kehrt und nie lange dauert.
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1.2. April.  Das Allgemeinbefinden ein ziemlich gutes:
Appet.ll, vorhanden, doch gering; der Durst milssig; das Athmen
noch immer reelit behindert und sehr frequent;  der Husen ist
derselbe geblichen.  Temp. 39,0. o
I 113.1.1\]])1'11.P]I)or Hund wird getidict. Die Seetion ergieht:
n aer hnken Pleurabohle 10 Unzen, i " rec
8 Unzen eines schmutzig-rithlichien “I’C\']:x](l(‘]j:-le;(]i]l‘tell’]l lmfmmhr
monalis an  einzelnen é(ollcn vordic‘l:t nd. 'L Onm’ "
ronalis rdickt und it zahlreichen
Fibrinniedersehliigen bedeckt. Nur die mittleren Lappen beider
Luangen sind frei, die iibrigen dagegen im Stadium der ansge-
sprochensten rothen Ilepatisation.  An der Spitze der linkbou
Lunge cin taubencigrosser Substanzverlust mit zerrissenen ur‘)-
regelmiissigen Rindern  nnd schmutzig-bricklichem }ru’nd(*'
ci’ncn Zoll unter diesem cin dhnlicher, doch nur von der (ir(’»ssg
(‘,vl.l.)C‘l‘ Erbse mit cirkelrunder, kraterformiger Oeffnung; in der
l\‘uh(‘ des Hilus ecin haselnussgrosser Knofen von rundlicher
Form; der untere Rand 1—2 Linien hinauf atelectatisch; in
;1\(‘1- ]Mitto des unteren Lappens noch drei bohnengrosse Illf‘dl"CtG.

1 der unicren Spitze der rechien Lunge ein haselnusser
flaches Geschwiir mit ziemlich glatten T’»i’mdorn i?}(;uf;blos'ses,
¢ n leicht
a.bspi'nlbm'en Gewebstriimmern bedeckt.  Dicses Geschwiir setzt
sich in cinen, vom iibrigen Gewebe seliarf abgegrenzien, Infaret
f;n-t. Bis zur Mitte des unteren Lappens an den‘vorschi(;denstcr;

Stellen acht taubenci- bis bohnengrosse Infarcte: ¢ '
Zoll unter der oberen Spitze einlel:}‘;:s1065b o et
. : aselnussgrosser Infarct. Alle
diese Infarcte zeigen nur mit wenigen  Ausnahmen durchweg
braungelbe Entfirbung. Dic Leber und die Milz sind bluz
reich; letztere auch sehr weich und zerreislich , doch lasst
sich ihre Structur noch erkennen; die Kapsel runzelig znsm‘n-
mengezogen; die Nierenkapsel leicht abziehbar; auf der Ober-
fliche starke Venenuetze; die Corticalsubstanz verschmiilert :
die Pyramiden ginzlich undeutlich und gelblich entfirbt; (li(;
linke Niere im Vergleich zur anderen blutreich. Das G’ehirn
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eprigter i vom Ver-
war mit Ausnahme stark ausgepriigter, Anéimic vo

' i Thiere
blntungstode herrithrend, pormal. Auch von dicsem °
wurden Lungen- und Nierenstiicke conservirt,
Versuch XI. 7 Apri]. Einem kleinemn Kasslerhunde eine
v . ic V ict Lar e
Injection von 2 Cem. in die Vena cephalica. Starke Dyspon
njectl .

un ! k; 11 < . ¢ ¢ .J 3 )¢ bt
( tuh W “lg Am I\rl( lmllﬁdg(' l\Clll ] lblC(hCll (l( ll 1

der Hund sehr matt und hinfillig. . S
8. April.  Am Morgsn dimn(li‘nssxge,. fast ans :)m fn
bestehende Faecation. Der Hund hat eine stm,'k.c 1‘]1]('%!110110
an der Injectionsstelle bekonmens das gunlze Bein ist 11;1‘1 ls?
geschwollen, dass er dassclbe znmn Gehien nicht benutzt; daber

. ae
i duft hi ier und winselt bestdndig.
ist er sehr unrubig, lduft hin und 1

. . “ )' y
Die Dyspunoc ist nicht schr bedentend; der Durst gering.  Die
Wunde wird zur Missigung der Phlegmone nach oben und
. . o . o
unten stark  erweitert, wobei er sehr viel Blut verliert.  Di
i ssen Wirk esen zu
Schnitte schienen von keiner grossen Wirkung gewesen
) ’ Do Pr
in. denn am Nachmittage war der phlegmondse Process noch
Sc’ ’ ) ( 3 0 Ter ¥ of . [y &
iter gegangen; der Tund wimmerte bestiindig fort; hatte
weiter gangen ;
aber. um sich aufzurichten, keine Kraft mehr, 1
’ 1 Al SUNS
9. April. In der Nacht war cr verreckt, Die Seclion crgab
an der Injectionsstelle cine handtellergrosse, tief in die Musku
€ ' ).
i ; nteren Rande der beiden
latur dringende Phlegmone; an dem unt ¢ : o
i “dic : zwel fast noch ganz weic
Lungen puncumonische Verdichtungy zwel f ! é‘ veiche
Infarcte in der Mitte des unteren Lappens der linken und ¢
(e . '-
sovicl an dem mittleren der rechten Lunge; sonst nur miissi
ges Oedem.
° 3 n 1 s "1rOSSEe
Versuch XIL 7. April. Injection von 2 Cem. einem grossen
. i 'k ¢ und Ent-
Schiiferhunde in die Vena cephalica. Starke Dyspno )
f ' age cin Erbrechen,
leerung harter Faecalmassen, dagegen kein L _—
8. April. In der Nacht haf der Hund mchrere Mal e
. . ii »onirt; die Athemmoth nicht
brochen und auch breiige Fices deponirt; die
vermindert; der Durst stark. L
9. April. Erbrechen und Durchfalle haben ginzlich auf-

gehort; der Appetit liegt noch darnieder; Athemnoth gross.
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10. April. Der Hund hat ein wenig Fleiseh zu sich ge-
nommen s der Durst st woch ein schr starker. Das Thier geht
Jjetzt wicder hernm.

12. April. Die Dispnoe ist geringer geworden, die Respi-

ration aber noceh sehr behindert, Der Hund schleicht matt herum

und bleibt lieber anf eciner Stelle liegen.  Zur Atemnoth hat

sich jetzt cin trockener, ziemlich starker Husten gesellt.

16. April. Er zeigt dasselbe Verhalten wie in den letzten
gering;
ie Respiration hehindert; Fresslust mitssig: die ganze Hal
cine friige.

Tagen; Kicber ist noeh immer verhanden, wenn auch
d

tung

18. April. Der Hund wird getidtet. Die Section ergiebt :
In Dbeiden Pleurahiéhlen cin miissiges , doch stark eitriges Ex-
sndat  von ungefiihr eincr Unze; rechis an  der Spitze die
Lunge angehefiel; bei der Loslisung wird eine haselnussgrosse

Hohle erdfinet, die zerrissene Rinder und einen schmuizig-eit-
7 o

rigen Grund zeigl; zwei Zoll unter dieser Stelle auf der vor-
deren Fliche zwei klcine Infarcte it bricklig-citrigem Inhalt;
der ganze obere Lappen pncumonisch verdichtet, doch sieht
man an der Spitze dic Hepalisation schon in’s Graue iiberge-
hen, withrend unterhalb noch reine Leberfarbe und -consistenz
vorhanden ist.  Der Anfangstheil des Mittellappens ebenfalls

pucumounisch infilteict wnd mit einem wallnussgrossen Knoten

von obiger Beschaflenheit verschens die Lungenplenra in den
oberen Partien verdickt.,  Anof der linken Lunge mechrere klei-
nere und grissere Infarcte; diesclbe von oben an bis zur Hilfte
pneamonisch verdichtet; 2 Zoll vom unteren Rande ein beinahe
ganzlich  crweichter Infarct von der Grisse ciner Bohne; Milz
und Leber blutreich; erstere sehr matsch, mit zerflicsslichem
Iuhalt; die Trabekeln schwer erkennbar; die Palpa reichlich
und breiig; die Nieren von normaler Grisse, stark hyperémisch;
die Grenze der Cortical- von der Medullarschicht verwischt
die Pyramiden gelblich entfirbt. Es werden Lungeustiicke
conservirt,

g%
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Versuch XIII. 7. April Abends. Einem kleinen Kasslerhunde
werden nur cin paar Tropfen dieser Mischung in dic Vena ju-
gularis injicirt. Die Dyspnoe schr gering, doch vorhanden,
dagegen soforticer Stuhlzwang, wobei nichts zu Tage gefordert
wird.

8. April.  Der Hund sehr mait; geringe Dyspnoe; er hat
ein wenig Kleisch zu sich genommen; Durst gering; kein Er-
brechen.

9. April.  Dyspnoe und Durst bedeutend vermehrt; der
Hund liegt ruhig anf seinem Lager; Appetit vorhanden, doch
gering.

11. April. Sehr behinderte Respiration; grosse Mattigkeit;
ginzlicher Appctitmangel.

12. April.  In der Nacht war der Hund crepirt. Die Sec-
tion ergab: Die Lungen stark mach oben gedringt; rechis in
der Pleurahihle 6 Unzen einer schmutzig-rothlichen Flussigkeit,
links nur 4 Unzen von dbnlicher Farbe; beiderseitige starke
Adhisionen an das Zwergfell; pleuritischer Beschlag an den
verschiedensten Stellen; an der Spitze der rechten Lunge ein
taubeneigrosser Substanzverlust, der noch den Zusammenhang
mit einem Infarct erkennen lisst, ringshernm pneumonische
Verdichtung; an der linken Lunge mehrere kleinere und grissere,
feste Infarcte; der ganze obere Lappen im Stadium der rothen
Hepatisation. Die Kapsel der Milz runzelig, sie sclbst matsch
und blutreicli; die Structur erkennbar. Auf der Oberfliche der
linken Niere weite Venennetze; die Pyramiden beider Nieren
gelblich entfdrbt. Es werden einige Lungen- und Nierenstiicke
in Erhartungsflussigkeit gelegt.

Dic Injectionsfliissigkeit war uns nun ausgegangen. Die
Versuche schienen jedoch noch nicht schlagend genug, beson-
ders da mit den Bacterien zugleich auch hohere Pilzformen
und Detritusmassen in die Blutbahn gelangt waren. Man hiitte
deshalb mit vollem Recht diese der Thiterschaft anschuldigen
koonen.  Controllversuche waren unerldsslich und zwar mit
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vollkommen reiner Bacterienflissigkeit.  Zu diesem Zweck ge-
dachten wir sic aus Eiweiss unter Watteverschluss zu erzichen.

Es wurden bauchige, 200 Cem. enthaltende Glasflaschen
genommen; dieselben, nachdem sic zuerst durch Wasser gerei-
nigt, mit absolutem Alkohol ausgespilt.  Ilierauf wurde frisch
destillirtes Wasser hincingegossen, Eiweissstiicke, in  kleine
Wiirfel zersehnitten, hineingethan und auf ciner Berzelius'schen
Lampe zum Kochen gebracht.  Zum Verstopfen der Flaschen
war gewdihnliche Watle genommen worden, welche zuerst in
einer Mischung von 4 Theilen Wasser und 1 Theil concentrivter
Schwefelsiure gekoeht und dann getrocknet war.  Nachdem
die Kiweissstiicke eine Zeit lang gekoeht hatten und unter
Walleversehluss abgekililé waren, wurde in jede Flasche cin
paar Tropfen frisch priparvirter Muskelfiiule hinecingethan und
dieselben jetzt vollkommen mit Walte verschlossen.  Hierauf
wurden die Flaschen in ein Wasserbad gestellt, welches auf
eine bestindige Temperatur von -{- 40° C. erhalten ward. Eine
von diesen Flaschen wurde zur Untersuchung bestimmt.

Schon am daraufl folgenden Tage war itberall leichte Trii-
bung cingetreten.  Am 4. Tage hatie die Tritbung bedeutend
zugenommen, ja in einzelnen Flaschen war der wiisserige Theil
schon recht schleimig geworden. 8o tribte sich das Wasser
von Tage zu Tage immer mehr und mehr, wihrend die Bi-
weisssiiicke deutlich in Abnahme begiiffen waren, Am 10 Tage
zeigte sich auf der Oberlliche ein weisses Hiutchen, welches
sich lebbaft bewegende Baclerien enthielt; auch kounte man
deulliche Zoogloeaformen erkennen.  Nach weiteren 8 Tagen
fanden sich dicke, tber die ganze Oberfliche des Wassers
reichende Membranen vor.

Versuch XIV. 6. Mai. Dic Membranen wurden abgeschopft
und ein kleiner Theil davon 2 Katzen in cine Schnitiwunde
am Riicken gelegt, welche darauf verniht ward.

Dic eine Katze liess dieser Eingrifl' absolut ungeschadet,

denn nach 5 Tagen war diec Wunde vollkommen geheilt,  Be-
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merkt muss werden, dass sic die Nithte durch Lecken entfernt
hatte.  Die andere Katze dagegen bekam schon am folgenden
Tage cinen Abscess, der allmilig his zur Grisse eines Thalers
anwuchs,  Wihrend dieser Zeit sah sic auch etwas matt und
krank aus. Am 4. Tage brach aber die schon verklebie Schnitt-
wunde auf, der Eiter entleerte sich, und nach weiteren 4 Tagen
hatte die Katze sich vollkommen erholt, die Wunde war ge-
schlossen,

Versuch XV. 7. Mai. Einem grossen Schiiferhunde wurde
diec Jugularis blossgelegt, cin Seitenzweig derselben aufgesucht
und beide Gefiisse comprimirt. IHierauf schnitten wir kurz vor
dem Eintritt des Zweiges das Haupfeefiiss an. In diese Schuitt-
Offbung wurde nun von dieser oben genannten Membran cin
Stick von der Grosse ciner guten Erbse bis tiber den Seiten-
zweig hinausgefillirt und das Hauptgeliiss unterbunden. So wie
nun die Compression des Seitenzweiges aufechoben ward, fillte
sich die Jugularis sofort wieder und die Zoogloea warde in die
Blutbalhin gerissen.  Die Schnittstelle uberliessen wir, wie wir
es immer gethan, sich selbst.  Bei dieser etwas schwierigen
Operation konnte dabei nicht vermicden werden, dass die Wund-
fliche it diesem Bacterienbrei verunreinigt ward.  Der Hund
warde jetzt eine Woche lang streng beobacliet, es zeigten sich
jedoch absolut keine krankhaften Symptome und wurde auch
bei der spiteren Scction kein abgelaufener Process in irgend
cinem Organ entdeckt. Die Wunde eilerte aber linger als ge
wihulich, anch zecigte sich ein leichter diphtheritischer Belag
der jedoch bald verschwand und nach 14 Tagen war dic Wande
verheilt.

In den Glasflaschen hatte sich unterdessen ein dicker weisser
Bodensatz gebildet, welcher aus lauter Bacterien bestand, von
denen sich die Mecisten in Bewegung befanden. Nach Verlanf
cines Monats war in den Flaschen aller Eiweiss verschwunden,
Ein Theil derselben wurde nun herausgenommen, die Flitssig-

keit oberhalb des Breis mit einem  Stechheber entfernt, reines
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destillirtes Wasser hincingegossen, umgeschiitielt und  stchen
gelassen.  Sobald die Bacterien sich wieder gesetzt, wurde
dasselbe Verfahren wiederholt und schliesslich aller Brei in
einer Reibschale zum langsamen Eintrocknen hingestellt.  Hier-
anf wurden die wasserfreien Bacterien mit frischem Schweinefett
verrieben.

Versuch XVI. 27. Mai. Injection dicser Mischung einem
mittelgrossen Hunde in die Vena cephalica von 1 Cem, Inhalt.
Sogleich ausgesprochene Dyspuoe, doch keine weiteren Erschei-
nungen.  KErst am Nachmittage trat ein cinmaliges Erbrechen
auf und wuarden zwei breiige Stithle deponirt.  Der Krankheits-
verlauf war genau so wic die oben beschriebenen, nur zeigte
sich kein Husten.

4. Juni. Der Hund wird getidtet. Die Section ergab:
der untere Lappen der rechten Lunge, so wic die Halfte des
oberen Lappens der linken Lunge pneumonisch infiltrirt.  Rechts
an den afficirten Stellen befanden sich 8 bolhinengrosse Infarcte,
links dagegen nur zwel. Beim Linschnitt zcigten sie keine
Erweichung, An den iibrigen Theilen nichts Auffallendes. Das
Gehirn liess, ausser grosser Andwmice, keinen Schluss auf Ver-
anderungen thun.

Versuch XVII. 27. Mai. Injection von 2 Cem. einem grossen
Schitferhunde in die Vena cephalica.  Dyspnoe; keine weileren
Erscheinungen. Am Nachmittage dreimaliges starkes Erbrechen
und ein breiiger Stuhl.

20. Mai. Starke Dyspnoc und Husten; Allgemeinbefinden
schr darnieder.

9. Juni. Der Hund wird in Folge cines anderen Experi-
ments getodtet. Section: Die Pleura beider Lungen an cinzelnen
Stellen verdickt; dic untere Halfte der linken Lunge diffus-
pucumonisch verdichtet; an der Spitze der Lunge ein bohnen-
grosses Geschwiir; dic Grenze des Infarcts nicht mehr zu
erkennen; die Umgebung in der Grissc ciner Kastanie infiltrirt;
am unteren Rande dicht neben cinander 4 taubeneigrosse
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Infarcte von griulicher, in der Mitte gelblicher Entfirbung;
an der unteren und vordern Spitze der rechten Lunge cin
Geschwiir von Kirschgrisse, an dem der Ursprung aus einem
Infarcte noch zu erkennen war; am hinteren Rande unten 3 boh-
nengrosse, dicht neben einanderstchende Infarcte von grinlicher
Entfivbung. Die freigeblichenen Stellen zeiglen missiges Oedem.
Die Nieren im Stadium starker Hyperdmie; prachtvolle, weite
Venennetze iber das ganze Organ verbreitet; die Corticalis
verschmilert: der Ucbergang zur Medullarschicht verwischit;
die Pyramiden gelblich entfarbt.  Theile von den Lungen und
Nieren werden conservirt.

Den Inhalt der nachgebliebenen  IFlaschen goss ich
nun in cin hohes, schmales Glasgefiiss und liess es auf’s
Eis stellen. In 4 Tagen halten sich alle Bacterien zu Bo-
den gesetzt, dass dariiberstchende Wasser war fast giinalich
klar. Jetzt hob ich wieder das Wasser vorsichitig ab, goss den
Brei, ohue ihn durchgespilt zn haben in cine Reibschale und
stellte ihn zum Eintrocknen in dic Wirme.  Nachdem der
Brei fast trocken, wurde cr wicder mit Fett verrieben,

Mit dicser Mischung gedachten wir an Schafen zu experi-
mentiren, weil diese besonders zu Eiterangen geneigt sich zeigen
sollen,

Versuch XVIII. 4. Juui. Kincin erwachsenen Schafe wuarden
in die Vena cephalica 5 Cent. injicirt,  Furchtbare Dyspnoe und
gleich darauf rasch anf einanderfolgende Kothentleerungen,

Am Nachmiltage war die Athemnoth ganz dieselbe ge-
blicben. Das Thier stand mit heranterhingendem Kopf day
dic Luft wurde mit weithin horbarem, pfeifendem Gerdusch ein-
gezogen und mit Gestohn dann wieder entfernt.  Vorgeselztes
Wasser sog es zu wiederholien Malen begierig ein. Gras wurde
nicht angerahrt. Gegen Abend hatte das Thier sich hingelegt;
dic Erscheinungen hatten sich wn nichls gebessert.

In der darauffolgenden Nacht war c¢s crepirt.  Die Scction
ergab: Starkes Ocdem beider Lungen, bedeutende Hyperiumie ;
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missige Verdichtungen an den unteren Riindern und an den
verschiedenen Stellen kleinere nnd grossere, inselformige, rothe
Flecke, aus denen sich beim Durchsehnitt dickflossiges Blut ent-
leerte. Auf der Hohe des rechten Leberlappens befanden sich
2 dicht nebeneinanderliegende, vom iibrigen Gewebe grell ab-
stechende, rothe Stellen. Beim Einschnitt kam man auf eine
stark erweiterte Vene und je in ciner von diesen Hohlen be-
fand sich ein Distoma,

Versuch XIX. 11. Mai. Einem Schaf wnrde 1 Cuabikcentim,
in dic Vena cephalica injicirt. Leichte Dyspnoc; nach einer
Stunde Entleerung harter Facces: hidufiger Stuhlzwang; am
Nachmittage derselbe Zustand; Durst stark.

12, Mai. Die Dispnoe erkennbar; géanzlicher Mangel an
Fresslust. Die Temperatur im Anus gemessen betrigt 419
starker Durst,

14, Mai. Das Thier frisst cin wenig Gras, Dyspnoe noch
vorhanden; die Temperatnr 41°

16. Mai. Es hat sich ein {rockner Husten eingestellt: der
mit ein paar Stissen scin Ende erreicht, doch bald wiederkehrt.

18. Mai. Appetit vorhanden ; Durst geringer; Husten der-
selbe; gewdhnliche nnd niebt reichliche Kothentleerungen.
Temperatur 39,2°

20. Mai Das Einzige, was bei dem Thicre auffallend,
sind die raschen, kurzen Athemziige und der trockune Iusten.
Temperatur 38,7°

20. Mai. Die Athmung ist noch immer behindert; die
Fresslust nicht besonders gross. Die Temp. betrigt 38,80,

22. Mai. Das Schaf wird getidtet und die Section ergab
cinen ganz dhnlichen Befund, wie bei den anderen Fillen:
Au den verschicdensten Partien der Lunge kleinere und gros-
sere Iufarcte; cinzelne Knoten schon durchgebrochen; der
itbrige Theil in eitriger Sehmelzung  begrifien; die unteren
Lappen pueumonisch infiltrirt; in der Pleurahihle ein eitriges

Exsudat; die Pleara pulmonalis an verschicdenen Stellen ver-



42

dickt; die Nieren gelblich entfirbt. Es werden Sticke der
Lungen und der Nieren in Erhartungsflussigkeit gethan.

Versuch XX. 18, Mai. Vier Katzen bekommen eine Iujection
von einem halben bis zwei Cubikeentim. in die Vena jugularis.
Zwei derselben waren schon am Nachmiftage crepirt, die bei-
den anderen erst im Verlauf des folgenden Tages. Die Sce-
tion ergab Oedem, ecine leichte penumonische Infiltration,
starke Hyperamie und an der Oberfliche der Lunge begrenzte
rothe ¥lecke. Dic Lungen wurdeu dieses Mal aufgeblasen und
getrocknet ; Nierensticke dagegen in die Chromsiureltsung
gelegt,
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Mikroscopischer Befund.

Das Blut sollte mir vorherrschend ein Wegweiser sein
zur Bestimmung, ob dberbaupt Baclerien in den Organen
kreisen, ihre Zahl vergrissern, oder ob sie sofort climinivt
werden und wann dies geschieht. Leider kann ich nur iber
die sechs letzten Fialle Bericht erstatten, auch will ich das
Resultat meiner Untersuchungen nicht als vollkommen sicher
hinstellen. 8ie wurden nimlich in demselben Cabinet vor-
genommen und sollen sich, wic mir spiiter mitgetheilt ward,
nach einiger Zeit auch in dem Blut ganz gesunder Bacterien
cinfinden. Das Malerial konnte bel Lebzeiten des Thieres nur
durch einen seichten Schnitt aus den Hautgefiissen erlangt
werden.

Untersuchie ich das Blut bald nach der Injection, so ge-
lang e¢s mir manches Mal garnicht, oder erst nach vielen Prii-
paraten eine Baclerie zu finden. Dicselbe war jedoch immer
leblos.  Nie habe ich am crsten Tage eine sich bewegende
Bacterie erblicken kinnen. Beim Versuch XV. konnte ich
withrend der ganzen DBeobachtungszeit keine einzige sehen.
Am lehrreichsten war der Versuch XIX. Hierbei kam noch
der Umstand in Betracht, dass das Thier im Vergleich zu den
andercn Fillen lange gelebt hatte. In den ersten zwei Tagen
fand ich nichts. Am 3. Tage war ich so glicklich mechrere,
zum Theil Stibehen- in] der Mchrzahl aber Kugelbacterien zu



44

Gesicht zu bekommen.! Sie befanden sich alle in der leb-
haftesten Bewegung. In genau 10 Tagen sticg dic Zahl dieser
Oraganismen bestiindig, so dass ich schliesslich in jedem Pri-
parate welche artreffen konnte. Von da ab fingen sic sich zu
vermindern an, wenigstens gelang es mir nicht mehr in jedem
Priparate welche aufzufungen, doch habe ich noch bis in den letz-
ten Tagen einzelne finden kénnen. Das Herzblut enthiclt immer
Bacterien, sogar beim Versuch XVIII., allein hier nur lcb-
lose. DBeim Versuch XVIL dagegen wimmelte dassclbe an
allen freien Stellen im Serum von Pilzen. Die meisten waren
Kugelbacterien und zwar in solcher Anzahl, dass sie cinzelne
Blutkorperehen dick besctzt hielt en.

Einen weiteren Aufschluss fur das Vorhandenscin von
Pilzen gab mir die Untersuchung der Nicren. Ohue fin's Erste
weiter auf die Lagerung derselben Riicksicht zu nebhmen, con-
statirte ich durch Aetzkali ihr Dasein. Bei sehr dinnen mi-
kroscopischen Schnitten kann man withrend der Beobachtang
wunderschén den Unterschied zwischen Bacterien und souvstigen
Detritusmassen fuststellen.

Stammten die Nierenpriiparate von einem Thier, das in
den ersten Tagen zu Grunde gegangen war, so fand ich
wenigstens die Malpighi’schen Knituel mit Blut iiberfullt, auch
cinzelne zufiuhrende Gefiasse strotzten von Blutkirperchen.
Hamorrhagien in dem interstitiellen Gewebe erblickte ich sehr
selten. In den Harnkanilchen befanden sich vereinzelie Bae-
terien, mehr noch in den Malpighi’schen Kniueln. Die sonstige
Structur hatte aber in keinem Falle merklich gelitten.

Untersuchte ich dagegen Nieren von Thieren, welche
lingere Zeit nach der Injection noch gelebt hatten, so gestaltete
sich das Bild gleich ganz anders. Die Lumina der zu- und
abfithrenden Gefisse waren vollkommen von diesen grauen,
bei Anhidufung grosserer Massen iu's Braune spielenden, das
Licht anders, als das iibrige Gewebe, brechenden Kornchen
verstopft.  Gewohulich waren sie in Haufen versammelt.  Vor
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und hinter diesen Haufen befanden sich ganz intacte Blat-
korperchen.  Besonders schin lagerten sie sich in den Malphi-
gi'schen Kniucln und zwar so, dass die Interstitien der Gefiiss-
schlingen von ilinen heimgesucht waren., Die Glisshiute fand
ich nie angegriffen, ebenso wenig das interstiticlle Gewebe,
wie wolhl man ganz deutlich kleine vereinzelte Himorr-
hagien in demselben erblickte.  Von den Malpighi’schen
Knéueln ausgehend, konnte man jetzt die Pilze durch das ganze
System der verschicdenen Rohren verfolgen und wie schon
oben angezeigt, nie vereinzelt, sondern immer in Gruppen, so
dass zwischen ihnen freie Stellen sichitbar waren., Hier hatte das
Epithel aber gelitten.  Dasselbe erscheint vergrissert und zwar
auf Kosten des Harnkanilchens, Die Kerne werden schon
sichtbar. Dann findet man aber auch Epithelzellen, welche
stark getritbt sind und den Kern garnicht durchblicken lassen.
Wiceder audere sind in feltiger Eutartung begriffen.  Einzelne
Zellen erscheinen bedeutend kleiner als die vorhergegangencn
und es hat den Anschein, als ob sie durch Theilung entstanden
sind. Dicse verschiedenartigsten Formen des Reizes kann
man bis in die Pyramiden verfolgen und erzeugten, meiner
Ansicht nach, bel makroscopischer Besichtigung dieses eigen-
thiumlich streifig-gelbe Aussehen der Nieren.

Wenn wir uns jetzt zu den Lungen wenden, so muss ich
vorausschicken, dass ich Dbei der Untersuchung dieses Organs
mit nicht unerheblichen Schwierigkeiten zu kdmpfen gehabt
habe. Das Feft, welches zum Theil auch aus dem Grunde zum
Embolus gewihlt worden war, um, von ihm ausgehend, leichter
und sicherer zu einer Anschauung iber diesen Process zu
kommen, war spurlos verschwunden. Bekanntlich sind n#mlich
Fettemboli, weil sie durch ihre Farbe und durch ihr Brechungs-
vermigen scharf von dem iibrigen Gewebe abstechen, ohne
viele Mithe zu finden. War das Fett nun schon wihrend des
Lebens der Thiere resorbirt worden, oder hatte der Alkohol
dasselbe aus dem Gewebe gezogen? Wahrscheinlich werden
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wohl beide Factoren dabei im Spiel gewesen sein.  Sogar
die getrockneten Priparate vom Versuch XX, dic ich cigent-
lich nur deshalb angestellt hatte, um bei ihnen die Verhiiltnisse
zwischen Fett, Bacterien und Gewebe grindlich zu studiren,
ergaben recht negative Resultate. Die ecinzelnen anch noch so
feinen Schnitte, obgleich sie mit Wasser und Essigsiure behan-
delt wurden, quollen dermassen auf, dass ich wohl cinen Fett-
embolus constatiren, aber mir keine Anschanung tber die vor-
liegenden Verhiltnisse bilden konnte. Es hatte den Anschein,
als ob der Embolus in der Ferne und nicht im Brennpunkte
des Mikroscops lige.

Vor allen Diugen stellte ich wiederum die Existenz von
Bacterien im Gewebe durch Aetzkali fest. Darauf bereitete ich
mir mikroscopische Priparate und zwar auf folgende Weise:
Ein sehr feiner mit dem Rasirmesser und unter Alkolol ge-
machter Schnitt wurde zur Klirung mit einem Tropfen Kreosot
bedeckt und nach Verlauf von ungefiihr einer Stunde vermittelst
Kanadabalsam eingeschlossen.  Zur Untersuchung bediente ich
mich zuerst eines Mikroscops von Nachet und zwar der Syste-
me 5 und 7 mit den Ocularen 2 oder 3. Ein Unterschied zwischen
Detritusinassen und Bacterien war mit vollkommener Gewiss-
heit nicht zu machen. Jetzt sann ich auf ein Firbemittel,
welchies mir entweder die Bacterien frei oder nur allein gefiirbt
darstellen sollte. Ich nahm zu diesem Zwecek eine Lisung von
Rosanilin in Kreosot und firbte jeden einzelnen Schuitt auf
dem Objecttriager. Doch auch dies brachte mich zu keinem
gewiinschien Resuliat.  Schliesslich ging ich zu den Immer-
sionssystemen 11 resp. 15 Hartnack mit den Ocularen 3,
4 und 5 aber und dies Verfahren gelang mir denn in einiger-
massen erwiinschter Weise. Vorher hatte ich jedoch das Ver-
halten freier Bacterien zu Chromsiure untersucht, indem ich
sie derselben Behandlung, wie die einzelnen Gewebsstiicke aus-
setzte. Hierbei fand ich nun, dass sie auch von Chromsiure
nicht besonders angegriffen werden, vielleicht nur eine geringe
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Abschwitchung ihres Brechungsvermigens erleiden, allein dies
ist auch moglicher Weise auf cin Todesphiinomen zu schicben
und nicht aof die Finwirkung von Chromsdure und Alkohol.
Nahm ich jetzt Schnitte von frischen Infarcten, so war das
Bild cin schr gewdhnliches.  Die Gefisse strotzend mit Blat-
korperchen gefallt, ebenso die Alveolen und Infundibula, da-
zwischen kirniges Pigment, geronnenes Fibrin, alles wirr durch-
einander. Nichts was man it Bestimmtheit fir Bacterien hiitte
ansprechen konnen. Kin ganz idhnliches Bild boten mir Sticke
aus dem Stadium vollkommener rother Hepatisation dar. Auch
hier konute ich diese kleinen Korperchen nicht nachweisen.
Allerdings war dic Transsudation sogar bis in die Bronchien
hoherer Ordnung gegangen.  Das Epithel getribt, vergrissert,
viele Zellen sogar ihrer Cilien beraubt. Man sah, dass hier ein
Process von grosser Intensitdt geherrscht hatie, weiter aber
auch nichts. Bei Infarcten dagegen, in denen schon Schmelzung
stattgefunden, oder bei denen ein Durchbrueh zu Stande ge-
kommen war, hatle man schon ein besseres Bild. Hier sah
man denn diese Korperchen entweder in langen Reihen ge-
ordnet, oder zu kleinen Hiufchen zwischen den Eiterzellen
liegen,  Bisweilen hatten sic auch die Zellen der Alveolarsepta
auseinandergedringt. Kin anderes Mal sah man sie aus einer
Capillarschlinge herausragen. Das instructivste Bild bot mir die
frische Anschoppung und zwar die, welche von einem ilteren
Infarct, der mitten im gesunden Gewcbe stand, ausgegangen
war. Man konute dabei sehr deatlich verfolgen, wie vom In-
farct aus der Process der Anschoppung sich weiter verbreitet
hatte, die Bacterien lagen dabei nicht allein an den Gefissen,
sondern sassen mecistentheils zwischen den Zellen der Septa.
Von hier aus hatten sie ihre Tour in das gesunde Gewele
weiter verfolgt. Sic waren auch in die Alveolen cingedrungen
und konnten leicht von dem hellen fibrinhaltigen Transsudat
unterschieden werden. In der Nithe des Infarcts sassen grissere
Haufen dieser Korperchen, dic keine erkennbare Spur irgend
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welchen Gewebes hinterlassen hatten.  Weiterhin, wo sie nur
vereinzelt vorkamen, war das Gewebe in allen seinen Details
erkennbar, nar die Capillargefisse der Alveolar- und Infundi-
bularsepta stroztend mit Blutkorperchen gefullt.  Die Alveolen
selbst im Stadium der eben beginnenden Auschoppung. Be-
merkenswerth war es auch noeh, dass, wo hepalisirte Lungen-
stitcke schon in das Stadium der Schmelzung iibergegangen
waren, man doch noch immer am Rande eine Zone entdecken
konnte. die genau den oben beschriebenen Charakter der An-
schoppung an sich trug.

Was den Leberinfarct beim Versuch'1II. anbetrifft, so kann ich
iiber den Ursprung und die Qualitit des Embolus keinen Anf-
schluss geben, weil es mir trotz aller exacten Untersuchung
nicht gelingen wollte, deusclben ausfindig zu machen.  Das-
selbe Ungliick widerfuhr mir bei den Milzinfarcten vom Versuch
V1. Die Verhiltnisse waren bei beiden Organen dic sonst
gewOhnlichen. Die weissen Stellen Dbeimn Versuch IX. hatten

das Ansehen von Narbengewebe und sassen an der Stelle cines

oder zweier Lobuli.
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Resumé.

Achnliche Versuche, wie ich sie cben geschildert, sind schon
von E.Semmer?) und unter Prof. Grohé's Leitung von A.
L2y, Yl . N . . PR
Bl ock®) ausgefithrt worden. Krsterer operirte mit Penicillium-
sporen und Micrococeushefe und kam zu keinem Resultat, weil
cr an grossen Thicren mit geringen Injectionen seine Versuche
angestellt.  Letztierer injicirte cine unverhiltnissmissig grosse
Menge von Sporen des Aspergillus glaucus und Penicillium
glancmin in die Venen und verschiedenen Korperhihlen, Der
Tod erfolgte je nach dem Ort der Injection schon nach einigen
Stunden, oder crst nach Tagen. Hicrauf kommt er zu dem
Schlusse, dass diesec Sporen sich im Organismus weiter ent-
wickelt haben, cine Fructification hat er aber nie auffinden
konnen, duss dic Pilzvegetation zerstorend auf den Organismus
wirke und dass die Pilze schliesslich selbst wieder zu Grunde
gehen, wenn der Organismus ihnen nicht vordem unterlieet.
Y. 4 -\ 3 O~ Ty 1 3 N
Groh¢, der diese Experimente weiter verfolgt hat, nennt
die Krankheit: ,Mycosis generalis acutissima.©
Man sicht diescn Versuchen die Iallier'sche Mierococens-
theoric schon von Weillem an, und es hicsse Fulen nach Athen
e ; T i 1) ) r T tae o .
h.abr(,n, .\\olltp ich- mir cinen weitschweifenden Beweiss gegen
die Unrichtigkeit dieser Auflassung cinfallen lassen.
Was meine Versuche anbeirifit, so kanm ich nicht so
schione Resultate aufweisen.  Bei meinen Thieren  fiel vor
N o mfiae 7el, : . .
Allem die septische Wirkung in die Angen.  Dies war ganz,
ativelie 1a Je¢ . M r . § . . . .
natiirlich. da ich ja mit Zersetzungsflisssizkeiten operirte,  Ein
3. . PP NN NN AN s . H r
Prototyp dicser seplischen Ercheinnngen haben wir im Versuch
v 7 Ay . O\ > . . .
I. Beim Versuch XVID und XVII, wo ich die Bacterien zwei

1.) tesuliate der Injectionen van Pilzeporen und Pilvheten in’s Blut
der Thiere. Virchow’s Archiv L pag. 158. o

2 Beitriige zur Kenntniss der Pilzbildung in den Gewelen des thie-
rischen Organismus.  Dissert, Greifswald 1870, )
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Mal nach einander abgespilt hatte, sehen wir erst sehr spit
diese Wirkung eintreten. Sie muss deshalb wohl an die
Flussigkeit und nicht an die Bacterien gebunden sein.

Durchlaufen wir die Experimente, die bis jetzt mit fau-
lenden Flussigkeiten angestellt worden, so sehen wir nur sehr
selten und vereinzelt Processe in den Lungen und in anderen
Organen entstehen, wie ich sie dargestellt habe. Wo ich, wie
Versuch I. und XIV. nur mit reincm Brei operirte, finden wir
die Organe des Thieres auch ganz intact, ja sogar eine Mischung
von Ocl mit Bacterien hatte keine Residua hinterlassen. Das
Oel war hier in Folge seiner grossen Fliissigkeit durch die
Capillaren getrieben und hatte absolut keine Verstopfung bewirkt,
wenigstens nur eine sehr rasch voriibergehende herbeigefihrt,
denn am zweiten Tage finden wir das Thier wieder ganz mun-
ter, obgleich auch hier stirmische Vergiftungserscheinungen
vorhergegangen waren. Dass der Brei aber iberhaupt wirkungs-
filhig gewesen, sehen wir an der progressiren Phlegmone beim
Versueh XI. und an den Abscessen beim Versuch VIL und XIV.
Wesshalb aber in dem cinen Falle sich eine Phlegmone, in dem
anderen nur eine sich begrenzende Eiterung etablirt, dafiir habe
ich mir ebensowemg, wie Bergmanun') eine geniigende Er-
klarung bilden kinnen.

Hiernach vermogen die Bacterien wohl nur in den aller-
geringsten Fillen, einmal in den Blutstrom gebracht, an irgend
ciner Stelle sclbst haften zu bleiben.  Es ist auch wirklich nicht
denkbar, wie sie das Anhaflen ausfithren sollten.  Als Beweis
filr diese ausgesprochene Ansicht sind die Resultate in den
Nicren gewiss nicht zu unterschiitzen. Wir fanden hier, obgleich
der Strom in diesem Organ sehr verlangsamt zu scin pilegt,
doch nur selir geringe Texturverandernngen. Sollten daher die

Jacterien die Pyimie einzuleiten im Stande sein, so kinnen sie

1) Zur Lehre von der puiriden Intoxicution. Deutsche Zeitschrift
fiir Chirurgie Band I. Heft IV. pag. 376,
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es nur von einem festen Boden aus. Zu diesem Zweck nahmen
wir cine die Capillaren sehr schwer passirende Substanz, das
Fett. Sehen wir, wie cs sich im reinen Zustande zum Lungen-
gewebe als Embolus verhiilt

E. Bergmann!) der das Fett an den verschiedensten
Thieren und in der verschiedensten Art und Weise priifte, kommt
zum Resultate, dass das Fett bei grossen und mehrmaligen
Injectionen nur Infarcte, aber nic pneumonische Infiltration
herbeifiihre.

Ganz idhnliche Erfolge erzielte M. Hohlbeck?), doch
crhielt er auch in einzelnen FKillen neben Infarcten lobulire
Pneumonie. Die Entwicklung dieser will er aber nicht wauf
rein mechanischem Wege, durch eine in Folge des erhihien
Blutdruckes bedingte Filtration des Fibrins durch dic Capillar-
wandungen® entstanden wissen, sondern yals entziindliche Pro-
cesse, nach Reizung des Gewebes durch das in den Capillaren
sich zersetzende Fett®, auflassen.

Wie man sich das Zustandekommen vou Infarcten vor-
stellen soll, crfubren wir durch das ersehipfende Werk Co h n-
heim’s®). Er lehrt uns, dass die gestorte Integritit der
Capillarwandungen, combinirt mit dem ruckliufigen Stromn aus
den Venen, diesen Process herbeifiibren.

Die Infarete bei den oben angefilirten Experimenten kinnen
desshalb auch nur von den ofters wiederholten und starken Injec-
tionen abzuleiten sein. Bei unseren Versuchen dagegen haben
wir nur ein Mal und fast nic in grossen Dosen injiciet — ich
erinnere nur an den Fall XIIL, und doch sahen wir jedes Mal
Infarcte von der verschiedensten Grosse, ja sogar diffuse
pneumonische Iufiltrationen cintreten. Diese Processe konuten

1) Zur Lehre von der Fettembolie. Pro venia legendi. 63.

2) Ein Beitrag zur Lehre von der Embolie der Lungencapillaren.
Diss. 63.

3) Untersuchungen iiber die embolischen Processe. 72,
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dem nach nicht vomn Fett herstammen, sondern bildeten eine
specische Wirkung der Mischung. Sie musste im Stande scin
fast sogleich nach der Injection dic Integritit der Capillar-
wandungen zu stiren, was Versuch IV, und XVIII. uns sehr
schon zur Anschauung bringen. Lag dies in der Auswanderung
der Bacterien, lag es an cinem specifischen Reiz derselben,
oder an chemischen Substanzen, die in der Flussigkeit sich
befanden und mit den Bacterien zusamuen eintrockneten?  Mein
Mikroscop bleibt mir die stricte Antwort auf dicse Frage schuldig,
Und wenn ich auch Bacterien in den Geweben nachgewiesen
habe, so kann man doch noch immer die Moglichkeit annehmen,
dass sie durch dic Lultwege cingewaundert seien. Die Frage kann
pur dadurch zum vollkommenen Abschluss gebracht werden,
dass man im Stande ist vom Embolus aus das Verhalten der
Bacterien genau zu beobachten.  Mir personlich erscheint nach
diesen Untlersuchungen die Theorie als hichst wahrscheinlich,
doch will ich nicht doreh weitere Conjecturen die Resultate,
dic ich gewonnen, in Verwirrung bringen, mige cin andecrer
Forscher dieselben zur endgultigen Losung benufzen konnen,
Dies wire doch wenigstens cine kicine Euntschddignug fur ecine
fchlgeschlagene Hoftmung.  Vielleicht, dass es mir in spiterer
Zeit moglich wird, noch ein Mal anf diese Irage zuriickzu-
kommen, Jetzt muss ich davon abschen.  Die Zeit ist ein

strenger Maliner.

1.

Thesen.

Pyimic und Septicimic sind Formen cin und der-
selben Krankheit.

Die Mecthode des I'rocknens darf zur Dartellung feiner
mikroscopischer Priparate nicht angewendet werden.

Eine acute Gonorrhoé nur exspectativ zu behandeln
at cbenso wenig scine Berechtigung, wie Injectionen
von Astringenticn.

o T L s e o, o

Zur Erklirung der sogenannten uriimischen Intoxication

geniigt die Annahme eines Gehirnoedems.

Die Erzichung von Bacterien aus Ammoniakverbin-

dungen mit Kohlenhydraten hat bei Massenverbrauch

dersclben keinen Werth.

Die Diphtherie ist eine Localerkrankung.

B



