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XIX. 

ileber cntz~indliche Verlindcrungen innerer Orga.e ~ach 
cxperimentell bei Thieren erzeugtcn s~bcutal~en klisige~ 

Heei'den mit llhcksicht aul' die Tuberhfiose~ffrage'). 
Von Dr. Max Wolff ,  Privatdoeent in Berlin. 

In tier Sitzung der Berliner medicinischen Gesellschaft vom 
10. Febrnar 1875 zeigte ich Pr~iparate vor, die sich nach verschie- 
denen Richtnngen an die damals in der Gesellschaft yon Neuem 
angeregte Tuberkulosenfra~e anschlossen. Die Prliparate wurden 
vorgelegt, 1) weil sie nach subcutan ktinstlich erzeugten k~isigen 
Heerdcn bei Meerschweinchen gewonnen waren, die chronisch unter 
Verhliltnissen zu Grunde gegangen waren, bei denen man der Re- 
sorptionstheorie nach Miliartuberkel in inneren Organen h[itte er- 
warte~) sollen, wiihrend Verlinderungen sich einstellten, die nur dem 
~iusseren Habitus nach Tuberkeln glichen, Veriinderungen, die viel- 
faeh, namentlich in den Lungen, mit Miliartuberkeln verwechselt 
worden sind und noch jetzt zu derartigen Verweehselungen Anlass 
geben, die aber yon Tuberkulose getrennt werden mtissen und 
2) wurden die Pr~iparate demonstrirt, weil der besondere 6ewin- 
nungsmodl~s derselben, auf dem Wege subcutaner Pilzinjectionen, 
Bemerkungen gestattete, fiber das neuerdings ftir die Miliartuber- 
kulose als m~glich zugelassene speciellere Agens, tiber die specielle 
Noxe, die die Miliartuberkel nach neuerer Auffassung veranlassen soll. 

Wenn ich zun~iehst auf das Verhalten der klisigen Heerde zur 
Miliartuberkulose eingehe, so weit dies hier n~ithig ist, so ist b e -  
kanntlich seit Jahren yon Buhl die Miliartuberknlose des Menschen 
for eine specifische Resorptions- und Infectionskrankheit erkl~irt 
worden, die ihren Ausgang yon einem irgendwo im Kiirper vor- 
handenem k~isigem Heerde nimmt, yon dem aus durch Aufnahme 
infectitiser Bestandtheile in die Blut- und Lymphgef~isse die multi- 
ple Entwickelung yon Tuberkeln in der Weise zu Slande kommt, 
dass der infectitise Stoff tier kiisigen Heerde durch jene Geflisse 

t) hls Habilitationsschrift ein~ereieht am 28. Juni 1875. 
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nacb der Nachbarsebaft oder nach entfernten Organen hintranspor- 

tirt durch sameniihnliche Wirkung die Bildungsthlitigkeit der l~it}de- 
gewebskSrper und Lymph~efiissendothelien erweekt, Production und 
Proliferation yon Zellen und Kernen anregt, als deren Resultat 
sehliesslich alas Tuberkell),mphom in die Erscheinung tritt (Bnhl: 
Lungenentztindung, Tuberkulose iJnd Schwindsncht, 2. Aufl., S. 121). 

Bass diese Infectionstheorie yon Buhl ,  die die Tuberkulose 
durch Resorption von Bestandtheilen verkiister Entzti•dungsproducte 
entstehen liisst, nicht allseitig getheilt wird, ist bekannt. Es giebt 
Fillle von Miliartuberkulose beim Menschen, wo, wie Buhl selbst 
zugiebt, der Nachwtiis eines k~isigeu Heerdes nieht gelingt, nnd um- 
gekebrt giebt es noeh viet zablreichere Fiille yon kiisigen Heerden 
beim Menschen, die niemals Miliartuberkulose im Gefolge baben, 
ohne dass man in vielen F~illen gerade im Stande ist, erschwerte 
Resorptionsverhiiltnisse des k~isigen Materials nachzuweisen und 
durch Abkapselung des k~sigen Heerdes mit fibriisem Gewebe, wie 
Buhl dies annimmt, die Immunit~it des Individuums yon Miliar- 
tuberkuiose zu erkliiren. Trotzdem muss man nach den Angaben 
yon Buhl,  der unter 300 Fiillen yon Miliartuberkulose nur bei 
10 pCt. einen k~isigen Heerd vermisste, wegen dieses iiberwiegend 
hilufigen Vorkommens annehmen, dass beim Menschen ein gewisser 
eausaler Zusammenhang zwisehen klisigen Heerden und Miliarmber~ 
kulose existirt. 

Complicirter sind die Resultate m~d weiter auseiuandergehend 
die Anschanungen bei den seit 10 Jahren, yon Villemin ab, viel- 
fach angcstellten Versuchen, darch hnpfung mit kiisigen Substanzen 
oder dureh Hervorbringnng klisiger Iteerde an der Impfstelle selbst, 
I~liliartuberkulose kiinstlich bei Tbieren zu erzeugen; Versuche, die 
deshalb besonders wichtig waren, well tier gelungene experimentelte 
Nachweis wesentlich zur Untersttitzung der oben erwiihnten Buhl '-  
schen Infeetionstheorie beim Menschen beitragen musste. Es ist 
bier nieht die Absicht auf die bereits anderweitig vielfach litterarisch 
und kritisch zusammengestellten Versuehsresulate ausfilhrlieh ein- 
zugehen: ieh bemcrke nur, dass in frtiher mannigfaeh mit belie- 
bigem Material angesteltten Impfversnehen, z. B. in vielen Versucben 
yon L e b e r t ,  die erhaltenen und als Tuberkel beschriebenen Ver- 
iinderungen die anatomischen Charaktere der Mitiartuberkel des 
Mensehen nieht erkennen liessen und somit viele der angeblich yon 

16 ~ 
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ihm als gelungen hingestellten Versuche zweifelhaft gelten miissen; 
dass ferner unter anderen, yon C. A. Rage in sciner Inaug.-Dis8. 
,Einige Beitr~ige zur Lehre yon der Tuberkulose", Berlin 1869, der 
Nachweis geliefert ist, dass das Vorhandensein yon klisigen Massen 
an der lmpfstelle nicht unumg~inglich nothwendig ist zur Erzeugung 
der Taberkulose, indcm bei Mecrschweinchen, welchen Korkstticke 
in die Bauchhiihle gebracht waren, Tuberkel anftraten, ohne dass 
kfisiges Material nachweisbar war, dass also, entsprechend der  An- 
schauung yon Virchow,  die Resorption yon k~sigem zerfallenem 
Material nicht als nothwendiges Postulat angesehen werden kann, 
um Tnberkel zu et'zeugen; and schliesslich bemerke ich, das Fr ied-  
I~i n der  (,,Ueber locale Tuberkulose", Sammlnng klinischer gortr~ige 
yon Richard  Volkmann No. 64) die Mliglichkeit experimentell 
d~lrch Impfung eiue m i t d e r  menschlichen Tuberknlose identische 
Erkrankung beim Thiere hervorzubringen, vorwiegend auf Grund 
mikroskopischer Untersuchungen, neuerdings iiberhanpt in Abrede 
stellt. - -  Wenn auch nach den vielfach angesteltten Experimenten 
au tier M~iglichkeit kiinstlich Tuberkulose hervorzurufcn nicht zu 
zweifeln ist, und andererseits zweifellos hnpfungen mit klisigen 
Massen am h~ufigsten E~,folg haben, so gehen doeh in Bezug auf 
die sehr wichtige speciellere Frage, oh zur erfolgreiehen hnpfung 
das k~isige Material eine besondere Qualitiit haben muss oder nicht, 
und in Bezug auf die darans fib' die menschliche Miliartuberkulose 
folgenden Schliisse die Anschauungen erfahrener Autoren wesentlich 
auseinander. Nach S a n d e r s o n ,  Fox,  Cohnhe im und Fr l tnkel  
und anderen Beobachtern, die naeh allen mi~glichen zur Impfung 
verwandteu Substanzen, tuberkul~sen Leichentheilen, wie Stricken 
aus den Leichen yon nicht tubcrkul(isen lndividuen, nach der Ap- 
plication yon FremdkiSrpern jeglicher Art, stricken von Guttapercha, 
Charpieb~iuschen, Biiuschen reinen Fliesspapiers u. s. w., nach den 
mannigfachsten TPaumen z.B. Anlegen yon Haarseilen, welt ver- 
breitete Miliartuberkulose bei Meerschweinchen constatirten, wofern 
nut diesen Eingriffen an dec Impfungsstelle Enlziindnngen mit ver- 
klisenden Producten folgten: kann selbstve,'stlindlich ein speeifisehes 
tnberknl(~ses Virus, das etwa im Allgemeinen an dem tuberkuliist, n 
Individuum oder speciell an den tuberkul(is erkrankten Organen 
halter, nicht existiren. 

In erasseu) Widersprnch hiermit~ wie Klebs  selbst sich aus- 
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drLickt (,,Die kiinstliche Erzeugung der Tuherkuloso von E. Klcbs::, 
Archly fur experim. Pathol. u. Pharm., B d . l . S .  165), stehen die 
Versuchsergebnisse yon diesem Forscher, der mit Vi l l emin  zu- 
sammen die Lehre von tier specifisehen Tubet'kelgenese vertritl, die 
Anschauung nehmlich, class die Tnberkulose einem specifischen Vi- 
rus ihre Entstehuqg verdanke. Weder das lmpfmaterial ist bei den 
Thierexperimenten gleichgtiltig, iudem bei seinen friiheren I~)pf- 
versuchen rim' die Thiere tuberkuli~s w~n'den, die mit speeifischem 
tuberkul~sem Material geimpft was'on, e.och der kiisige Heerd, wie 
er bei der Miliartuberkulose des Mensehen, sell)st naeh Buhl ,  feh- 
len kann, helm Thicre zur Erzeugung de," artifieiellen Tuherkulose, 
an der Impfstelle erforderlich, da bei seinen gelungenen hnpfver- 
suchen in der BauchhBhle yon Meetschweinchen tiberhaupt ein kli- 
siger Heerd an dec Iuoculationsstelle nicmals entstauden war (dieses 
Arch. Bd. XLIV, S~ 275 u. s. w.). 

In seiner neueren Arbeit ,.tiber k[i~stliche Erzeugung dec 
Tuberkulose" kommt Klebs ,  gestiitzt auf die bereits erw~ihute 
Thatsache, dass es k~isige Eiterungen beim Menschen, z. B. sehr 
deutlich ausgesprochen be ider  Wirbelcaries, giebt, die trotzdem der 
prim~ire Heerd, die Dauer des Prozesses, das Alter des Individuums 
und der allm~ihlich sich heranbildende Marasmus vol|kommen ~,leieh 
sich verhalten, das eine Mal Tuberkt)lose ]m Gefolge haben, das 
audere Mal nicht; feruer auf Grund der Beobachtung, dass er nach 
der Einfiihrung klisi~er Massen (beliebiger, nichl tuberkuli~ser Natur) 
keine Milia~'tuberkulose beim Thiere erhalten hat: itt Bezug auf den 
kiisigen Eiter zu der Anschauung, ,dass nur gewisse Formefl des 
kiisigen Eiters die F~higkeit besitzen, Tuberkulose hervorzurufen", 
, d a s s e s  nur eine Beimischung des klisigen Eiters sein muss, welehe 
Tuberkulose hel'vorruft". 

Vor etwa 2 Jahren hat nun K l c b s  (Arch. f. exper. Path. I, 
S. 59) die Vermuthung ausgesprochen, ,ich halte es tibrigens selbst 
nicht fiir unmi~glich, class fiir die P.chte Tuberkulose ein Pilzcon- 
tagium aufgefqnden werde" und diese Mi~glichkeit ist insofern 
yon Einfluss gewesen, als Buhl ,  der sich in der ersten Auflago 
seiner bekannten Briefe (1872) tiber die Form der durch klisige 
Degeneration crzeu~ten specifiscbeu infectii~sen Tuberkel hervorbrin- 
genden Substanz nicht welter ausliess, sondern nur von der Auf- 
nahme yon Bestandtheilen aus dem klisigen Heerd, yon dem in den 
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Blut- und L)~mphgel~ssen kreisendem und reizend wirkendem kiisi- 
gen Stoff spraeh, in der zweiten. Aufla~e (1873, S. 122) dieser 
Briefe als neues Moment einfiihrt, ttass die zur Tuberkulose fiihrende 
Materia peceans in den Bakterien zu suchen sei, die in den klisi~en 

Heerden anzutreffen seien, trod nachdem sic in der ktisigen Masse 
den speeifisehen Stoff vielleieht hlitten erzeugen hglfen, die Infection 
mit demselben in der Weise vermitteiten, dass sic, dureh den Saft- 
strom der Gewebe mit den Birtdegewebski~rpern uud Endothelien ia 

Beriihrung gebraeht, sieh in das Protoplasma derselben einbohrten, 
auf dessert Kosten his zu einem gewissen Grade sieh vermehrten, 
uud so die Veranlassung tier Tuberkelbildung mit den versehie- 

denen Zellformen des Tuberkels wltren. 
Was  nun  r ac ine  n a e h f o l g e n d e n  V e r s u e h s e r g e b n i s s e  

a n b e t r i f f t ,  so bringen reich dieselben in gewissem Sinne der 
Speeifitlits-Ansehauung von K l e b s  nliher, dass in den kiisigen iVlassen 
speeifisehe Uutersehiede existiren, dass nieht jede k~isige Masse Mi- 
liartuberkulose erzeugen kann; s ic  l i e f e r n  den  N a c h w e i s ,  dass ,  
s e l b s t  w e n n  yon  e i n e m  k~isigen Hee rd  de r  O r g a n i s m u s  
i n f i c i r t  wird~ die in i n n e r e n  O r g a n e n  e i n t r e t e n d e n  Ver -  

~ inderungen  hi iuf ig  r e in  e n t z { | n d l i c h e r  und  n i ch t  t u b e r -  

kuliSser N a t u r  s i n d ;  die Versucbsergebnisse e n t f e r n e n  reich 

aber yon der eben erl~iuterten Annahme, dass ein, welfigstens bis 
jetzt bekanntes, Pilzcontagium die Tuberkulose veranlasse und zwar 
deshalb, weil eben gerade bei kiisigen Heerden, die nach der In- 
jection Bakterien und Microeoccen haltender Fliissigkeiten entstanden 
waren, die erwiihnten chroniseh entztindlichen Veriinderungen und 
keine Tuberkel in den inneren Organen in die Erscheinung traten. 

I. Versueh. 
Am 8. Januar 1873 bekam ein Meerschweinehen 2 Pravaz'sehe Spritzen roll 

yon einer gekochten Pasteur'sehen LSsung injicirt, in der dutch Zosatz einiger 
Tropfen tines skit etwa 3 Wochen fautenden Blutes eine sehr reiehliehe Pilzvege- 
ration im Briltofen bei Absehluss der i~usseren Luft geziichtet war, so dass die am 
8. Januar t873 angestellte Untersuchung in ~edem Tropfen Tausende yon Bakteriea 
(I~. termo) und Microeoccen in Dumbbell- und Kettenform, die ersteren in den be- 
kanntea lebhaften Bewegungen, die letzteren vorwiegend local bin und her sich 
drehend und nur geringe Ortsbewegung machend, zeigte. Von den wtihrend einer 
fiinfmonatlichen Beobachtungsdauer gemachten Aufzeichnungen ist nur Folgendes 
bier erwtihnenswerth: das Meerschweiachen, welches vor der Injection am 8. Jannar 
eine Temperatur yon 3%60 C. hatte, zei~t~ w/~hrend vielfacher Messungen ia 
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den .5 Monaten nor einmal eine diese Temperatur um j o  C. iibersteigeMe H6he, 

w~thrend dieselbe oft genug unter der v_or der Injection beobachtctcn Tcmperatur 
stand, z. B. am | l .  Januar 3S, IOC. - -  Locale Ver~nderungen an der injections~ 
stelle selbst, reehts neben der Wirbels~iule, waren in der ersten Woche nicht be- 
merkbar, w/ihrend in der Linea alba, wo d ie  entzfindlichen Ver/inderungen naeh 
Injecfionen ncben dcr Wivbels~iule bcim Meerschweinchen lneist am st/irksten durcb. 
Senkung I/lugs dcr Bauchwand hcrvortreten, am 13. Januar eine Infiltration des 
subcutanen Gewebes yon der Breite und L/inge zweier Fingerglieder sich zeigte. 
W/ihrend jedoch bier die Infiltration rfickg~ingig wnrde, so dass am 21. Januar in 
der Linen alba, und aach damals noch an tier lnjectionsstelie eine totale Resorption 
der injicirten bakterienhaltigen LSsung stattgefunden zu haben schien, etablirte sich 
an der Injectionsstelte ganz alhnfihlich bis zum 25. Februar zun~chst ein bohncn- 
grosser Abscess, tier spontan perforirte und ausheilte, spliter dicht neben diesem 
ausgeheilten Abscess ein zweiter von derselben GrSsse und schliesslich ein dritter 
fiber erbsengrosser ebenfalls im Bereiche der lnjectionsslelle. 

Das Meerschweinchen wird am 3. Juni Morgens, also circa 5 Monate nach der 
Injection todt gefunden, nachdem es vorher stark absemagert war und der Abscess 
in der letzten Zeit stark gewachsen war. 

S e c t i o n :  An der I n j e c t i o n s s t e l l e  rechts neben tier Wirbels/iule ein fiber 
haselnussgrosser mit k/isigem lnhalt gefOlher Abscess. Die Abscesswand ziemlich 
stark vascularisirt, fret yon Tuberkel. - -  L ym p h d rii sen in der Axillargegend sehr 
m/issig vergrSssert, obne miliare Eruptionen oder k~isige Einsprengungen. 

Beide Lungen  durchsetzt yon zahlreichen stecknadelknopf- bis linsengrossen 
Ifnoten yon fester Beschaffenheit, die bisweilen mehr oder weniger central einen 
schwarzen Pigmenll]eck enthalten. --~Pl e ura etwas getr0bt, fret yon Miliartubelkeln. 
B r o n c h i a I s C h 1 e i m h a n t mifssig gerSt bet, in einzeinen Bronchien ein gelbes, ziihes 
Secret, in anderen ist das Lumen durcb eingedicktes brSckliches Secret obtnrirt. 
Nirgends finden sich in der Schleimhaut M iliartuberkelernptionen oder durch Zerfall 
yon Tuberkeln hervorgegangene tuberkulSse Geschwiire. 

Die L ebe r  erscheint an ibrer Oberfiiiche unebcn nnd hSckrig; zwischen hiigeP 
f/irmigen Erhebungcn ist der serSse Ueberzug weisslicb sehnig verdickt nnd getrfibt; 
sic ffihlt sich sehr derb an and zeigt auf dem IDurchschnitt ausser et)~'as mehr 
begrenzten grauweissen Ziigen, welche Gruppen yon Acini umgeben, breke ~veisse 
sehnige ZOge, an denen Lebergewebe fiberhaupt nicht mehr sichtbar ist. In tier 
Porta hepatis liegt ein klein wallnussgrosser mit dickem Eiter gefOllter Abscess. 
N i e r e n  unver/indert. Milz vcrgrSssert, indurirt. 

M i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s n c h u n g :  Der E i t e r  im Abscess an der Injections- 
stelle zeigt vielfach mit FettkSrnchen gef/illte Eiterkfirperchen, zeKallene EIemente 
und freie FetttrSpfchen. Yon den zu Hunderten injici,'ten Stiibciten sind nur noch 
sehr vereinzelte and donne tndividuen vorhanden, Micrococcen in cbarakta'isirten 
Formen, also in Ketten. oder Zoogloeahaufen, fch/en. 

Die m i k r o s k : o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g  tier L u n g e n ,  die in Alkohol er- 
h/irtet waren, ergab je nach der Untersuchungss:telle verschiedene Stadien des in 
derselben zar Entwiekelung gelangten entzfind[ichen Prozesses. Sucht m~rn sieh 
einen isolirten, ringsherum yon noch lufthaltigem Gewebe umgebenen grauweissen 
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Knoten heraus, una maeht Schnitte durch denselben, so zeigen sich die Alveolen 
bier mit grossen Zellen, yon epithelialem Charakter~ eine bei der anderen dieht 
ausgef/illt. Die Zellen slnd kuglig oder mehr eckig mit einem oder mehreren 
Kernen versehen. In anderea Alveolen sind zahlreiche kleinere lymphoide Elemente 
und schwarzes Pigment haltende Zellen den eben hesehriebenen Alveolarepithelien 
beigemengt. - -  In vielen Knoten findet sich nur eine rein intraalveol~ire Zellenan- 
haufung der eben beschriebenen Art vor und zwar sind dies die kleineren isolirten 
Knoten, an denen noch keine Confluirung der einzelnen Heerde stattgefunden hat. - -  
Maeht man hingegen Sehnitte an Stellen, wo Gruppen grauer Knoten vereint liegen, 
so findet man ausser der stets vorhandenen intraalveolfiren Zellanhliufung~ die 
Alveolarw~inde selbst angesehwollen und mit Rundzellen mehr oder weniger reichlich 
infiltrirt. T u b e r k e l  s i n d  n i r g e n d s  v o r h a n d e n ,  indem die Stellen, wo die 
bliliartuberkel im Lungengewebe ihren Sitz haben, nehmlich das interstitielle, besonders 
das perivaseul~ire Bindegewebe der kleineren Gef~isse in zahlreiehen Schnitten sieh 
frei von Tuberkeln erwiesen. - -  In manchen Alveolen, namentlich von Knoten, 
welche ein ganz gelbes Aussehen hatten, sind die ausfiillenden Zellen fettig, kiirnig 
getrabt, verkleinert, geschrnmpft, yon unregelmtissiger Besehaffenheit, und. schliess- 
lich finden sich Alveolen, in denen sehr reichlieh freie K~rnchen auftreten, v o r . -  
Wenn such die Tendenz zum Zerfall, zur ,,Verk~sung" nicht sehr vielfach ansgepr~igt 
ist und nur in einzelnen Alveolen ein fiberwiegend zerfallener k/~rniger lnhalt vor- 
handen, so liefert doch gerade dies letztere Material den Conjecturen auf Micrococcen 
geniigenden Spielraum. - -  Es verhalt sich abet mit den KSrnchen, die in der Lunge 
angetroffen wurden, folgendermaassen : in einzelnen Alveolen der betreffenden Knoten 
ist die gefundene granulirte Masse blass und zeigt durch ihr verworrenes, nicht 
,,chagrlnarfiges, Aussehen, demjenigen, der siehere Micrococcenpr/iparate yon anderen 
Zust~inden stets zum Vergleich bei der Hand hat, bereits ohne Reagentien, dass es 
sich nicht um Pihbildungen handelt. In anderen P?,iparaten finder sich hingegen 
innerhalb der Alveolen ein mehr gleichm/issiges dunkelk~rniges, fast undurehsichtiges 
Material, dos ohne Anwendung yon Resgentien eher den Yerdaeht auf Organismen 
zulassen k~innte. - -  Bringt man nun ein solches schwach anges~iuertes Glycerin- 
praparat, welches derartige KSrnchenmassen enthielt, unter dem Mikroskop ver- 
mittelst Fliesspapier mit einem Strom yon Eisessig fortdauernd in BerShrung, so 
sieht man sowohl die blassen sis die dunkeln KSrnchen in einigen Priiparaten 
momentan, in anderen erst nach langerer Dauer vSllig ablassen oder ganz ver- 
schwinden. Andere Schnitte, bei denen naeh dieser Behandhmg schliesslieh noeh 
dunklere K~rnchen restirten, wurden zuniichst mit gleichen Theilen Alkohol nnd Aether 
gekocht, dann in Eisessig gelegt, and so blieb keine Spur yon KSrnchen zur/ick. Ich 
babe Prtiparate gesehen, wo diese KSrnchen sich anfangs gegen concentrirte Essigs~iure 
sehr resistent verhielten und h/itte man dos Pr~parat nicht u n v e r d r o s s e n  immer 
und immer wieder mit Eisessig bespfilt, und so in allen F~lien eine t o t a le  Abblassung 
oder LSsung der KSrnchenmassen sehliesslich erreicht, so ware  d e r  k ~ r n i g e  
A l v e o l a r i n h a l t  i n d i e s e m w i e  in a n d e r e n F / i l l e n  l e i c h t  als a u s M i c r o -  
c o c c e n  b e s t e h e n d  mi t  o n t e r g e l a u f e n .  Auch die G e n e s e  dieser sich als 
Fett- nnd AIbumina~kSrnchen herausstellenden granulirten Masse, dutch Zerfall yon 
epithelialen und l~,-mphoiden Zellen entstanden~ spri~ht deutlicl~ gegen die Micro- 
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coccenauffossnng derselben. - -  ]Die H a u p t s a c h e  d e r  m i k r o s k o p i s c h e n  

U n te  rs u c h u n g war a I s o : an den isolirten KnStchen ausschliesslich intraalveol/ire 

Zellanhiiufung, an den confluirten daneben ouch Infiltration der hlveo}arwlinde mit 

Rundzellen; im Ganzen aber eine geringe Tendenz zum kSrnigen k/isigen Zerfall 
der Zellen; nirgends Tuberkel nod in keinem einzigen Pri~parat das Bild eines 

Bakierien- oder Micrococcenhaufens. 

M i k r o s k o p i s h e  U n t e r s u c h u n g  de r  L e b e r .  An Stellen wo auf dem 

l)urchschnitt die aeinSse Structur der Leber noch sichtbar ist, erkennt man eine 

kteinzellige Wucherung vorwiegend in der Umgebung der kleinen intera.cin/isen 
Portalgefiisse. An anderen Priiparaten finder man die Acini selbst mehr oder 

weniger weir nach dem C, entrum hin yon lymphatischen Etementen dicht durch- 

setzt; man findet hier atrophische Leberzellennetze zwischen den Rnndzellen- 

anhtiufungen vor und schliesslich ist an vielen Stellen die Rundzellen~ucherung so 

diffus geworden, class man nor aoch mit Miihe an manchen Schnitten einzelne 

Leberzellen zu sehen bekommt. Schnitte hinge$en durch die makroskopisch ~l/inzend 

weissen sehnigen Zfige der Leber zeigen in exquisiter Weise breite Streifen faserigen 

Bindegewebes, in welchem ronde oder spindelfSrmige zellige Eiemente anzutreffen 

sind, wiihrend zwischen diesen Streifen our noch Reste der Acini in Form yon 

ganz atrophischen Leberzellennetzen oder nur vereinzelte Leberzellen zur Erscheinung 

gelangen. Mi t i a re  T u b e r k e l  in ihrer gerade in tier Leber cbarakteristisehen Er- 

scheinnngs~.eise yon circumscripten Zellanh/iu fungen f e h I e n d u r c h w e g. S/i m m t- 

l i c h e  P r S p a r a t e  a u s  de r  L e b e r  m i t  c o n c e n t r i r t e r  E s s i g s ~ i u r e  be-  
h a n d e l t  nnd  g e k o c h t  ze igen  w e d e r  in d e n  noch  r e l a t i v  i n t a c t e n  

L e b e r p a r t i e n  n o c h  in den  n a c h  dem E o c h e n  b e s o n d e r s  in die A u g e n  

s p r i n g e n d e n  S t e l l e n  de r  R u n d z e l l e n a n h / i u f u n g e n  i r g e n d w o  Micro-  

c o c c e n c o l o n i e n .  At, ch wo der Prozess in der Umgebung der Pfortaderzweige 

noch ganz frisch ist, an StelIen, wo etst wenige, hSchstens 6 - - 8  Rundzellen liegen, 

sieht man nirgends Micrococeen, so dass an einen etwaigen Untergang, an eine 

etwaige Ueberwucherung derselben durch massenhafte fi'ische Zellen hier durchaus 
nicht gedacht werden kann. 

Die iibrigen Organe unver~indert. 

If. Ve r such .  

Ein grosses Meerschweinchen bekommt am S. Januar 1873. 2 Pravaz'sche 

Spritzen ~o][ derse]ben Pasteur'schen LSsung~ in der durch Zusatz einiger Tropfen 
faulen B|utes dieselben Bakterienformen gezfichtet waren, wie im vorigen F~I[, injicirt. 

Nach der Injection entstand im Laufe der ersten 8 Tage sowohl an der Injections- 
stelle rechts neben tier Wirbels/iole, als in der Linea alba eine ctwa 5 Sgr. grosse 

Infiltration tier Chris, die jedoch his zum 21 Jannar vol]kommen wiecler verschwand. 

Erst ganz alim~ihlich entwickelte sich in der Ntthe der Injectionsstelle yon Neuem 

eine Anschwellun$, aus der bis zum 25. Februar ein iiber haselnussgrosser Abscess 
hervorging. Ein zweiter erbsengrosser bildete sich neben dem ersten und beide 
blieben, ohne sich wesentlich zu vergrSssern his zum 27. M/irz bestehen, an welehem 
Tage das Thief starb. 

S e c t i o n .  Die eben genannten h b s c e s s e  an de r  l n j e c t i o n s s t e l l e  .si;~d 
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mit diekem ktisigem Eiter geffillt, der mikroskoplsch grosse Ktirnchen~e!len, Eiter- 
k6rperchen, freie aus Zerfall der letztcren hervor~egangene K~rnchen enthielt, 
w~hrend you den injicirten Pilzformen nichts mehr zu finden war. 

i3eide L unge n  sind dnrchsetzt ~ie im vorigen Falle, yon zahlreichen grau- 
weissen steckm~delknopf- bis linsengrossen l{n6tchen, welche discret frier grappea- 
weise bei einanderstehen and oft mit schwarzem mehr frier weniger central ge- 
le~enem Pigment versehen sin& Die m i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n ~  d e r  
k l e i n s t e n  Kno ten  ergab ausschliesslich eine Ausffillung der Alveolen mit reich- 
lichen grossen, oft inehrkernigen epithelialen Elementen, und kleineren kernhaltigen 
Rundzellen. Schnitte durch g r f s s e r e  l~noten zeigen neben der intraalveoltiren 
Zellanhiiufung auch die Alveolarw~inde selbst verbreitert and mit Rundzellen infiltrirt, 
desg/eichen anch die W~nde der feinsten zu den lobul/iren Heerden geb6rigen 
Bronchien yon Rundzellen durchsetzt. Das erwahnte schwarze Pigment liegt theils 
intracellultir in grossen rnnden, den epithelialen Elementen ahnlichen Zellen, theils 
frei in SeholIen im Lumen der Alveolen oder im Alveolarparenchym. T u b e r k e l  
n i r g e n d s  v o r h a n d e n .  Auch hier findet man in einzelnen Schnitten innerhalb 
t~er Alveolen neben stark kSrnig getr/Jbten and geschrumpften Zellen freie dnnkle 
K6rnehenmassen, die helm Zusatz yon: Eisessig, bcsonders nach leichtem Erwarmen 
v~illig abblassen, wahrend dazwischcn jetzt gr6ssere Fetttr6pfchen siehtbar warden. 

L e b e r  ftihlt sich derb an, ist etwas verkleinert and zeigt mehrfache h(ige[- 
f~rmige Erhebungen fiber die Oberlltiehe. M i k r o s k o p i s c h e  S c h n i t t e  d u t c h  
das L e b e r p a r e n c h y m  zeigen an einzelnen Pr~paraten eine reichliche Anhtiufung 
junger Zellen in dem periacin6sen Bindegewebe, zum Theil sind lymphatische 
Elemente bereits zwischen die peripherischen Leberzellenschltiuche der Acini hinein- 
gedrungen. Die Leherzdlen selbst sind an tier Peripheri e tier Aeini vielfaeh ver- 
fettet, im Centrum mit k6rnigem Gallenfarbstoff angef(illt. An anderen Prfiparaten 
sind die Rnndzclien sptirlieher vertreten and bereits zwischen einer hindegewehigen 
Grnndtage zu finden and schliesslich tinden sich Stellen vor, wo weder Lebcrzellen 
noch Rundzellen sichtbar sind, sondern nur breite Ztige faserigen Bindegewebes. 
Die Lebergef~sse sind, soweit dlese�91 untersacht worden, ebenso wie alas Leber- 

.$ewebe selbst, in gekochten EssigsS.urepraparaten frei yon Mierococeen gefunden 
worden. Milz etwas vergr~ssert. N i e r e n  and Herz normal. 

Ill. Versa  cA. 

Am 8. Januar 1873 wird mit liiiife der Bunsen'schen Luftpumpe faules Blur 
durch Thonzellen filtrirt and dieses Blutfiltrat zu gleichen Theilen mit einer Pasteur'- 
schen L6suug verse/zl, in welcher, nach vorhergehender Neutralisirung der letzteren 
mit etwas kohlensaurem Natron, dutch Zusatz einiger Tropfen sehr reichlich Bakterien 
und Microcoecen haltenden fanlen Blares dieselben, wie die im faulen Blur vor- 
handenen Piizformen, in reichlichster Menge gezfichtet waren, r,c'on dieser zu gleichen 
Theilen angefertigten Mischung yon Blutfiltrat und Pasteur'scher L6sung bekommt 
ein weibtiches Meerschweinchen am 8..]anuar 2 Pravaz'sehe Spritzen roll injicirt. 
Temperatur vor tier Injection 38,9 ~ C. Aus den ~iber den Verlauf gemachten Beob- 
achtungen geh~rt Folgendes hierher: Am 13. Januar wird an tier Injectionsstelle 
rechts neben tier Wirbets/inle ein haselnussgrosser Abscess gefunden, Meerschweinchen 
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ist dabei v611ig muzrter, Temperatur 38,5 o C. - -  21. Januar: Abscess ist spontan 
perforirt, Tetnperatur 39,1o C.; Meerschweinchen frisst, ist ~511ig taunter. - -  Nach- 
dam der erste Abscess bls auf nine kleine Fistel6ffnung geheilt war, entwickelte 
sich ganz chronisch neben dam Fistelgang bis zam 25. Februar ein zweiter Abscess, 
etwas kleiner als der erste, etwa bohnengross ned schliesstich mehr each dem 
Bippenrand bin, eben so chronisch his zum 15. Miirz noch ein dritter haselnuss- 
grosset Abscess. Man kann hier also sehr sch/in die locale Infection des Eiters 
constatiren, anfangs I, sp~iter 2, schliesslich 3 Ahscesse, aus ether continuirlich zu 
verfoJ~enden Infiltration der Cutis sich entwickelnd. Dos Meerschweinchen ist 
trotz dieser 3 Abscesse im Miirz ouch ganz taunter, zeigt z.B. 15. M/irz Temperatur 
yon 38,8 o C. Im Laufe der folgenden Wochen werden 2 yon diesen Abscessen 
immer kleiner und schliesstich ganz resorbirt, so dass, als dos Meerschweinchen 
am 2. Juni starb, nut noch ein haselnussgrosser Abscess rechts neben der Lenden- 
wirbels~tula in tier N~he der Injectionsstel/e zn finden war. 

S e c t i o n  2. Juni 1873. Der ebengenannteAbscess  ist mit dickem kfisigem 
Eiter geffillt, in dam vereinzelte Stiibchen vorkommen. Absccsswand aus ziemlich 
stark vascularisirtem Gewebe bestehend, fret yon miliaren KnStchen; desgleicben 
linden sich ouch in dam Narbengewcbe, dos sich an Steile der fi,iiheren Abscesse 
vorfand, nirgends Tuberkel. 

L ungen .  Beide LL/ngen dnrchsetzt yen zahlreichen bronchopnenmonischen 
Hcerden yon gelbem oder schiefrigem Aussehen; in der rechten Lungeaspitze zwei 
bohnengrosse mit k~isiger Masse gef/illte Cavemen. M i k r o s k o p i s c h e  U n t e r -  

s u c h u n g  de r  p n e u m o n i s c h e n  K n o t e n  ergab vollkommen dos schon vorher be- 
schriebene Bild der intraalveo]/iren Zeltanhiiufung an den kleinsten, der glcichzeitigea 
rundzeltigen Infiltration der Alveolar- and Bronchialwand an den grSsseren llnoten. 

L e be r enthalt 3 keilf/irmige, mit der Basis each der Peripherie, mit tier Spitze 
in das Leberparenchym eingreifende Heerde yon gelbgrauer Beschaffenheit, die each 
der mikroskopischen Untersnchung sich als Heerde heraussteBten, in darien die zum 
Theil noch erhaltenen Leberzcllen vergrSssert, mit kSrnigem Material stark gefiillt 
waren, w/ihrend in anderen Schnitten aus diesen Heerden eta fret liegendes, bet 
Zusatz yon Essigsliure odor Creosot ]Ssliches Material anzatreffen war. Milz etwas 
vergr/issert, watch. Herz ,  N ie ren  ohne Befund. L y m p h d r f i s e n  nirgends ge- 
schwoilen oder mit k/isigen Einsprengungen versehen. 

lV. Versuch .  

Ein Meerschweinchen, das frfiher yon dam, auf 200~ im zugeschmolzenen 
Gl~srohr erbitzten Eitcr ether each Ellenbogengelenkresection entstandenen Perito- 
nitis ~ Pray. Sprilzen roll injicirt bekommen butte, ohne dass locale oder align- 
maine Erseheieuugcn nachfolgten, wurde ~0 Wochen each dieser Einspritzung yon 
Neaem zur Injection verwandt, uod zwar mit Eiter yon cinem Patienten, watcher 
each Resection des Metacarpus des rechten l)aumens nine jaochige Phlegmooe des 
Vorderarms bekommen hatte, dcr sparer unter Icterus, Sch/ittelfr6sten, Diarrh/ien 
zu Grnnd.e gegangen war nod bet dam din Section mctastatische Leber- nt)d Milz- 
abscesse nachgewiesen butte. Der zur Injection verwandte Eiter zeigte relchBcbe 
ltugelbakterien in Doppelform: sch6ne lange getten, deren Einzelglieder meist klein~r 
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waren, als die der Diplococcen, ferner mehr in die L/inge gezogene Formen~ dem 
Bacterium termo iihnlich. Von diesem Eiter, der wegen anderer nicht hierher ge- 
hSriger Vergleichsversuche zu ~ mit g~,kochtem Wasser verdiinnt war, bekommt 
obiges Meerscbweinchen ~ Pravaz. Spritzen am 4. October 1873 subcutan recbts neben 
der Riickenwirbelsiiule injicirt. - -  Temperater vor tier Injection 39,20 C. In den 
folgenden Tagen steigt die Temperatur auf 40,0 o _  40,40 C. his zum I 1. October, 
wo dieselbe wieder bis auf 39,40 C. gesunken ist. An der lnjectionsstelle ebenso 
bach der Linea alba bin war am Tage nach der Injection eine starke Infiltration 
tier Cutis entstanden, aus tier sich an der lnjectionsstelle selbst bis zum 7. Oct. 
ein mit Gas gefiillter AbScess entwickelte, der am t | .  Oct. sponlau perforirte, l)as 
Meerschweinchen, das sich nach der Perforation dieses Abscesses anfangs ganz 
manter befand, magerte im Laufe der nlichsten Wochen stark ab, wiibrend die 
anfangs ausgebreitete Infiltration, welcbe in der Linea alba bald nach der Injection 
entstanden war, sich ganz allmi~hlieh bis Mitte Januar 1874 nach der rechten Brust- 
dr/ise hinzog ond hier za einem pflaumengrossen Abscess fiihrte, lal Februar 1874 
stellte sich sehr deutlieh nachweisbarer A s c i t e s  ein; das Abdomen schwoll sear 
stark an und bei der Palpation liess sich eine sehr deuttiehe Fluctuation consta- 
tiren. Am 2. M~irz 1874 ging das TAler zu Grunde. 

S e c t i o n :  R e c h t e  Mamma in einen (iber pflaumengrossen Abscess mit dick- 
fliissigem Eiter verwandelt. Der Eiter enth/ilt stark granolirte Eiterk/irperchen, 
keine Ketten mehr wie in der Injectionsfliissigkeit nnd vereinzelte Stiibchen. 

Beide L u n g e n  sind durchsetzt yon zahlreichen KnStchen, die stecknadelknopf- 
his linsengross sind, ein grauweisses oder schiefriges Aussehen hubert, theils isolirt 
stehen, theils zu 6 - - 8  bei einander oder schliesslich dutch totale Confluirung an 
einzelnen Stellen zu centimeterlangen grauweissen totalen Infiltrationen gefiihrt haben. 
In heiden oberen Lungenlappen eine bohnengrosse Caverne, deren lnhalt ads klisigem 
Eiter bestand, welcher bei der m!kroskopischen Untersuehung granulirte EiterkSr- 
perehen und isolirte einzeln stehende K6rnchen zeigte, yon derselben GrSsse und 
Lichtbrechung, wie die in den EiterkSrperchen liegenden, die also aus den zerfal- 
lenen EiterkSrpercheu entstanden sind. Eine Kette oder ein St~ibchen fehlt in 
diesem Eiter vollkommen. 

Schnitte dureh die isolirten grauweissen Knoten zeigen das schon oft erwiihnte 
Bild der intraalveol/iren Zellanhiiufung aus grossen epithelialen Elementen bestehend, 
w/ihrend an den confluirten Heerden gleichzeitig die Alveolarwltnde verbreitert und 
mit Rundzellen infiltrirt waren. Tuberkel sind weder in tier Lunge noch auf der 
Pleura naehweisbar. 10esgleiehen zeigen auch die schon oft erwlihnten Reaetionen 
mit Essigsiiure, Alkohol und Aether keine restirenden Pilzcolonien. 

In der B a u c h h 6 h l e  eine reichliche Quantitlit blatig serliser Fliissigkeit. Die- 
selbe enthfilt mikroskopiseh ausser rothen end farblosen BlutkSrperchen sehr ver- 
einzelte blasse runde K/;rnchen, 2 - - 3  in jedem Pr@arat, keine Ketten, wenige 
Stiibeben. P e r i t o n e u m  glatt, nirgends mit Tnberkeln besetzt. 

L e b e r  erseheint durch 3 - 4  tiefe Einschn6rungen gelappt; ausserdem ist ihre 
Oberfliiche dutch vielfaehe knotige erbsengrosse Hervorraguugen, die mit eingezogenen 
Stellen abwechseln, hSckrig; dabei fiihlt sieh die Leber sear derb an, schneidet 
sieh schwer und zeigt anf der Sehnittfliiche, wo die acinfse Stractnr noch sichtbar, 
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die kclui umgeben yon einem grau durchscheinenden Gewebe, w/ihrend an ~ncleres 

SteIlen our breite, weisse, sebnige Ziige sichtbar sind. Die m i k r o s k o p i s c h e  
U n t e r s u c h u n g  ergab in den verschiedenen Pr~paraten theils eine intensive Ent- 
wickelang jusger Zellen im inieracinSsen Bindegewebe nnfi in der Adventilia der 
ldeinen interlobultirea Portalgef/isse, an vielen Stellen jedoch traten dichte faserige 
Z/ige yon Bindegewebe, mit sp/irlichen runden oder ovalen Kernen durcbsetzt, auf. 
Die Leberzellenschl~uche fimlen sich vielfach nor als kleine eingesprengte Inseln 
zwisehen dem dieselben nmgebendem jngendlicbem rider fibr~3sem Bindegetvebe vor; 
die einzelnen Leberzellen selbst sind meist atrophisch, d/inn, spindelf/;rmig und our 
selten als polygonale, mit Gallenfarbstolf gdiillte Elemente zu finden. Es h a n d e l t  
s icb  a lso  in der  L e b e r  um e ine  e x q u i s i t e  i n t e r s t i t i e l l e  H e p a t i t i s .  
Pr/iparate mit concentrirter Essigs/inre behandelt zeigen auch hie r nirgends Micro- 
coceenhanfen. 

Milz stark vergr;Jssert, indurirt. 

V. Versoch ,  

Dos zt~ diesem Versuch verwandte ~eersehweineben Mite am 7. Febrnar 1873 
2 Pravaz'sche Spritzen eiser zu gleichen Theilen gemisehten L~susg yon Blulfiltrat 
nod PasIeur'scher Fliissigkeit snbeutan injicirt bekommen, in welcher letzteren dutch 
Zusatz einiger Trnpfen faulen Blares in gr~sster Menge lebbaft bewegliebe St/ibcben 
sod ~icrococcen zur Entwic~elung gelangt wares. Die injicirte bahterienreiche LS- 
sung wnrde total resorbirt und da bis zum 19. Marz keine weiteren Erscheinungen 
eingetreten waren, ouch dos Thier nicht fieberte, wurden an diesem Tage yon Neuem 
2 Pray. Spritzen einer gekochten L6sung yon I pCt. weinsaurem Ammoniak nod 
phospborsaurem Kali injicirt, is der dnrch Zusatz von einigea TrOpfen Eiter eines 
an sogenannter Pyamie gestorbenen Individnums eine sehr reichliche l'ilzvegetation 
innerhalb 8 Tagen bet eider Temperatur yon 30~ erhalten war. Die Pilzformen, 
die sich vorranaen, sind St/ibchen yon verschiettener LSnge, theils local bin nod her 
schaukelnd, znm ldeineren Theil lebhaft dutch dos mikroskopische Pr@arat bin- 
durch schiessesd; vereinzelle Kugelbakterien and I(etten, usd schliesslich ein sebr 
schSser Rosen yon Mesobakterien. 

Naeh der Injection bekam das Meerscbweinches eine bis zum 23. M'arz sich 
zum A b s c e s s  formirende snbcntane Infiltration. 

T o d a m f .  Apri l]873.  S e c t i o n :  An tier l n j e e t i o n s s t e l l e  eis ~iber hasel- 
nussgrosser mit kasigem Eiter gel~tilter Abscess, der eine m/issige Anzahl yon Meso- 
bakterien zeigte. 

Beide L u n g e n  ~ibers/iet mit den schon oft beschriebenan granen isolirt oder 
mehr gedr~ngt bet einander stebenden pnenmonischen I(noten. 

Leber :  makrosk0pisch ohne wesentliche Ver/inderung~ zeigt bet der mikrosko- 
pischen Untersuchnng vielfach reichlichste kleinzellige Wucherung in tier Umgebong 

4, 
der Pfortaderaste. Lebergefgsse fret yon Mierococcen. Die fibrigen Organe unverandert~ 

Vl. Versuch .  

Dieses Meerschweinchen hatte am l l ,  Januar 1873 2 Pray. Sprilzen veil yon 
eider ~ekochten und in versiegelter nnd mit Alkohol gereinigter Flascbe asgestellten 
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Pasteur'schen LSsung injiclrt bekoramen, in weleher wie in den vorhergehenden 
Versuchen durch Zusatz einiger Tropfen faulen Blutes innerhalb 8 Tagen sich ausser- 
ordentfich reichliche Stiibchen and Micrococeen entwickelt hatten. Die LSsung 
wurde vor der Injection zu t~lelchen Theilen rait eben gewonnenem Blutfiltrat fanlea 
Blares versetzt und yea dieser Misehung 2 Spritzen yell injicirt. Temperatur vor 
der Injection 39,8 o C. Aus den fiber den Vcrlauf geraachten Aufzeichnungen geh5rt 
Folgendes hierher. 

Am 14. Januar zeigt sich an der Injectionsstelle eine bohnengrosse Infiltration 
der (]ntis; Linen alba fret, Temp. 39,5 ~ C. 

Am 21. Jauuar haselnussgrosser Abscess an der Injectionsstelle, Temp. 39,3~ 
Am 28. Jannar Abscess resorbirt. 
Ira Lanfe des n~chsten Monates bildet sich wiederura in der Niihe der In- 

jeclionsstdle eine m~isstge Infiltration der Cuffs, ans weleher sich his zum 25. Fe- 
bruar (Temp. 38,5) ein etwa bohnengrosscr Abscess entwickelt hatte, der wiederum 
resorbirt wurde, so class am 19. M~irz, als das Tbier zu cinem neuen Versuch 6e o 
braucht wurde, an tier Injectionsstelle Niehts mebr zu finden war. 

An diesem Tage (19. M/irz) bekara das Meerschweinchen I~  Pray. Spritzen 
yell yon dcr in dera Versuch 5 angewandten Pilzcnltur. Temp. vor der Injection 
39,4~ G. 

Am 20. Mfirz Temp. 39,30 c . ,  raSssige Schwellung an der lnjectionsstelle. 
Am ~i .  M/irz Temp. 38,90 C. 
Am ~ .  ~l~irz Temp. 38,90 C. 
Am 23. Miirz Temp. 39,40 C. An der Injecttonsstelle hat sich ein haselnuss- 

grosset Abscess gebildet, der bis zura 4. April alimfihlich resorbirt wird. 
S e c t i o n  10. April. An d e r I n j e c t i o n s s t e l l e  ist die Cuffs, woderAbscess 

sas% verdickt~ etwas schiefrig gefiirbt~ Bakterien daselbst nicht mchr zu finden. 
L u n g e n  zeigen ganz dieselben pneumonisehen Knoten, wie ira vorigen Fall, 

geben such  dasselbe raikroskopisehe Bild, nut dsss in dtesem Falle b~uflger die 
Alveolen mit KSrnchcn, die in concentrirtcr Essigs~iure stark abblassen and deren 
Genese man aus zeriallenen weissen BlutkSrperchen und epilhelialen Elementen 
~'erfolgen kann~ gefiillt erseheinen. 

L e b e r  gross~ zeigt raehrfaehe keilfSrmlge, zum Theil ieteriseh gefiirbta 
Heerde, racist yon fester Consistenz, nur einer im Centrura erweieht. Die 
r a i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g  dieser Heerde ergab den vorher (VersueffllI) 
bereits bescbriebenen Befund ether circnmseripten parenehymatSsen Hepatitis. 
A u s s e r d e m  z e i g t  j e d o c h  die L e b e r  s e a r  d e u t l i e h  das  Bild e t h e r  
i n t e r s t i t i e l l e n  d i f f u s e n  E n t z i i n d u n g ,  in dem auf den versehiedenen Schnitten 
eine bald st~irkere, bald schw~iehere Proliferation des Bindegewebes um Galleng~inge 
und Vena portarura erseheint. 

M i lz  etwas vergrSssert, ffihlt sich derb an. 

VII. V e r s n c h .  

i~llinnliches Meersehweincben haite ara l | .  Januar 1873 2 Pray. Spritzen yon 
Pasteur'scher Lilsung injiclrt bekommen, in der, wie in den vorigen F~llen, 
durch Zusatz yon faulera Blut eine reichliche Pilzcultur yon Bacterium term% 
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einzelnen Baeillusformen nnd Micrococcen zur Entwickelung gelangt war. An der 
Injectionsstelle war im Laufe der erstcn Wocbe eine haselnussgrosse Infiltration 
der Cutis entstanden, die ganz allmlihlich zn einem unter derselben beweglichem 
Abscess sich umwandelte. Der Abscess wurde resorbirt und als am 39. Miirz das 
Thier zn einer neuen Injection verwandt wurde, war yon dem alten Abscess nichts 
mehr zu f/iblen. An diesem Tage bekommt das Thier 1,~ Pray. Spritzen Eiter 
injicirt yon einem lndividuum, das each ether V, erletzung an der Stirn unter 
Sch/ittelh./isten, Icterus zo Grunde gegangen war. Die Untersucbung des Eiters 
hatte ansser EiterkSrperchen kleine sehr feine St~ibcben, oft zu zweien verbunden, 
spfrliche Micrococcen und vereinzelte Iietteaformen ergeben. Von diesem Eiter 
bekam also das fr/iher zur Injection mit Pas tenr 'scher  LSsung verwandte Thief 
am 39. Miirz l,} Pray. Spritzen injicirt. Ohne auf die meist um einen Grad C. 
erhfhte Temperatur bier nliher einzugehee, bemerke ich nor in Bezug auf die 
an der injectionsstelle sich entwickelnden Verandernngen, dass sich bis zum 
I. April eta wallnnssgrosser Abscess gebildet hatte, der am ~. April perforirte, 
diekfl~ssigen Eiter entIeerte und reichlich die injicirten Pilzformen zeigte. Der 
Eiter wnrde allm/ihlich k/isig und arts ether FistelSffnung konnte bis zum I$. April 
wo das Thier starb, stets reichlich ktisiger noch bakterienhaltiger Eiter gewonnen 
werden. 

Sec t ion :  Beide Lungen~ fibersiit mit pneumonischen Knoten. Mikro- 
s k o p i s c h e r  I~efnnd: intraalveoliire Zellanhiiufungen mit theilweiser Betheiligung 
der Alveolen- und Bronchial-Wiinde. 

L e b e r  stark verkleinert, ffihlt sich sehr derb an~ zeigt bereits makroskopisch 
das Bild exquisiter Cirrhose~ indem an der Oberllache zahlreiche H6cker mit tiefen 
Einsenkungen abwechseln. 

Mikroskop i sche  U n t e r s u c h u n g  e r g i eb t  in ters t i t i e l l e  Hepat i t i s  
vorwiegend im fibrSsen Stadium ; zwisehen den Acinis verlaufen breite Zdge faserigen 
l~indegewebes, die oft einzeine Leberzellengruppen so abscbniiren, dass ein ordent- 
Itch alveol/irer Ban entsteht. Nut an einzelnen Schnitten sieht man noch Rund- 
zellenanhliufungen in der Umgebung der portalen Gef,~sse. Eine Andeutung yon 
Pi]zcolonien in Priiparaten, die mit concentrirter Essigsiiure gekocht sled, nirgends 
zu finden. 

Milz indnrirt ned vergr6ssert. B a u c h h 6 h l e  enth/ilt eine ziemlich reichliche 
Quanlit/it serSser FI/issigkeit. Peritonaenm fret yon Taberkeln. 

F a s s e  i c h  d i e  R e s u l t a t e  d i e s e r  V e r s u c h e  z u s a m m e n ,  

so ergiebt  sicb, dass zun~chs t  in unsei '~n Fiillen nach der  Inject ion 

dee pilzhaltigen Fliissigkeiten an der  lnject ionsstel le  ganz chronisch 

sieh entwiekelnde Ab~scesse en l s tanden  waren ,  die bisweilen wlih- 

rend de r  Beobaehtungszei t  resorb i r t  wurden,  w~ihrend andere  ebenso  

chron isehe  sich im Bereiehe der  Operat ionsste l le  yon Neuem bil-  

deten.  Die Inha l t smasse  de~, Abseesse  bes tand aus dem bekann ten  

h~isig,em Ei te r ,  weleher  bet der  mikroskopischen Untet'sueh,ung ge- 

s ch rumpf to  Eitert~i~rperchen, freie aus Zerfall  de r  letzteren hervor -  



248 

gegangene Kiirnchen, sehliesslich in einzelnen Fiilten die injicirten 
Pilzformen zeigte, abet letztere in unvergleichlich geringerer An- 
zahl, als dieselben in der Injectionsfliissigkeit vorhanden gewesen 
waren. Hand in Hand mit  d iesen  kl is igen E i t e r u n g e n  
gingen d i e V e r i i n d e r u n g e n  i n n e r e r  Organe ,  d e s h a l b H a n d  
in Hand und yon d e n s e l b e u  abhl !ngig ,  wei l  bei e ine r  bei 
wei tem gri~sseren Anzahl  yon  T h i e r e n ,  denen d i e s e l b e n  
pi lzha. l t igen F l i i s s igke i t en  in j i c i r t  waren und bei denen  
ke ine  kiisige E i t e r u n g e n  sich en twicke l t  b a t t e n ,  a u c h d i e  
b e s e h r i e b e n e n  Ver l inderungen  der  i n n e r e n  O r g a n e  aus -  
g e b l i e b e n  waren.  

Was die p a t h o l o g i s c h e n  Zust l inde  der  i n n e r e n  Or-  
gane anbetrifft, so sind vorwiegend 20rgane ,  die Lunge und die 
Leber bei den geimpften Thieren verllndert worden und zwar unter 
7 Fallen 6 Mal gleiehzeitig beide Organe, wlihrend einmal die Lunge 
allein Verlinderungen darbot. Wegen der Constanz der Ver~nde- 
rungen sind diese beiden Organe allein vorwiegend in der nach- 
folgenden Untersuehung berticksichtigt worden. 

Was zuniichst die L u n g e n v e r l i n d e r u n g e n  anbetrifft, so 
finder man, wie die Sectionsprotoeolle ergaben, die Lungen meist 
tibersliet mit stecknadelknopf- bis erb.sengrossen weissgrauen oder 
gelben Knoten, die sehr oft isolirt, ringsum noeh yon lnfthaltigem 
Parenehym umgeben, iifter jedoch zu Gruppen confluirt auftraten. 
Cavernen waren Sehr selten in den Lungen anzutreffen. 

Zufolge der m i k r o s k o p i s c h e n  U n t e r s u c h u n g  stellten sieh 
diese Knoten in allen Fiillen als lobulitre, oder insofern I)isweilen 
ira Anfang nur einzelne. Mveolen innerhalb eines Lobulus infiltrirt 
waren, als vesieulltre Hepatisationen heraus. Bekanntlieh waren 
es diese lobul~iren Pneumonien, diese eircumseripten Entztindungs- 
heerde, welehe, namentlich im klisigen Stadium, so oft zur Ver- 
weehslung mit Tuberkeln Afiiass gegeben und noeh geben, trotzdem 
Virehow zuerst und wiederholt eindringlich vor dieser yon L a e n -  
n ec herriihrenden Confusion und ihren Gonsequenzen gewarnt hat. 
Bei der neuerdings hervortretenden riiekfiilligen Tendenz, ganz be- 
sonders in den Lungen, entztindliehe Prozesse mit Tuberkulose zu- 
sammenzuwerfen, ist es vor allen Dingen niithig, mikroskopiseh 
noeh einmal den Nachweis zu liefern, dass, trotz der Bereieherung, 
welehe die histologisehe Erscheinungsform des Tuberkels neuerdings 
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erfahren und auf die ich gleich mit einigen Worten eingehen werde, 
dennoeh die Kriterien des Tuberkels den bei meinen Impfthieren 
erhaltenen Knoten vSllig abgingen. 

Die m i k r o s k o p i s c h e n V e r i i n d e r u n g e n ,  d i e s i c h  an den 
L u n g e n k n o t e n e r g a b e n ,  waren n a c h d e n  e b e n a u s f { i h r l i e h  
m i t g e t h e i l t e n  B e f u n d e n  nehml i eh  fo lgende :  

An den f r i s chen  isolirten Knoten, die noch yon lufth~iltigem 
Gewebe umgeben waren, fanden sich allein intraalveol~re Zellan- 
h~ufungen vor und zwar sehr reiehliche grosse kernhaltige Zellen 
von epithelialem Charakter (ohne Riesenzellen, s. Buhl,  1. e. S. 109), 
und kleinere farblosen Blutk~irperchen ~ihnliche Rundzellen; sehliess- 
lich den ersteren gleiche Zellen rail schwarzem Pigment im hmern. 
An diesen frischen Knoten hielt sich also dcr Vor~ang innerhalb 
dcr Grenzen der Exsudation in's Alveolarlumen, v~llig im Bilde der 

exsudativen Pneumonie. Etwas anders stellen sieh die Verhaltnisse 
an den d ich t  be i  e i n a n d e r  s t e h e n d e n  Kno ten ,  wo ausser den 
intraalveol~iren Zellanh~iuftmgen die Alveolarwand selbst durch eine 
mehr oder weniger reiehliche, iv letzterem Falle diffuse Iqfiltration 
mit kleinen Rundzellen an dem entztindlichen Prozesse mit bethei- 
ligt war. 

Bei der neuerdings yon verschiedenen Seiten hervortretenden 
Neigung Rnndzelleninfiltrationen, die diffus sind, wenn sie Neigung 
zum ktisigen Zerfall zeigen, so/'ort unter den Begriff der Tuberkulose 
zu subsumh'en, muss man bcmerken, dass dieser letztere ebenge- 
nannte Vorgang, die Betheiligung dcr Alveolarwand, wegen des 
oben in den isotirten Knoten beschricbenen F,'eibleibens des AI- 

'veolargewebes, nur, meiner Meinung nach, als ein einfaches Ueber- 
greifen der soperfieiellen Entziindung aut' das Lungengewebe selbst 
zu betrachten ist,, als ein Prozess, der aber atJch bei de,' entgegen- 
gesetzten Annahme einer primer oder $1eichzeitig im Parenehym der 
Alveolen bei diesen Knoten verlaufcnden Entziindnng (etwa im Sinne 
der Bnhl'sehen Desquamativpnenmouie)jedenfalls als kein mit Mi- 
liartuberkelbildung einhergehender aufzufassen ist. Denri es finden 
sieh eben lfirgends bei der mikroskopischen Untersuchung im inter- 
stitiellen und besonders adventitiellcn Bindegewebe der kleineren 
arteriellen (;efiisse, wo die miliaren Tuberkel, wie an anderen K{h'- 
perstellen, so auch bei ihrem Vorkommen im Lungengewebe vor- 
wiegend gem ihren Sitz haben, Bildungen in eincr yon d,-n jctzt 

Archiv  f. pathol .  Anat .  l~d. ~,XVIL Hft, 2. 1 
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bekannten Erscheinungsforrnen von Tuberkeln vor, und zwar weder 
in Gestalt des ,tuberkeliihnlichen Lymphadenom" yon E. W a g n e r ,  
jener pathologischer, aber normalen Lymphfollikeln iihnlicher und 
yon Sch fipp el (,,Untersuchungen fiber Lymphdrtisen-Tuberkulose, 
1871") und yon Her ing  (,,Studien tiber die Tuberkulose, 1873") 
schlechtweg als wahre, histologiseh nur rnodificirte Tnberkel aufge- 
fasster Gebilde, die in den Maschen eines rneist aus sternfi~rmigen, 
kernhaltigen Zellen mit verschieden breiten Fortsiitzen der letzteren, 
oder aus kernlosen feinfaserigen Balken gebildeten Reticulum ver- 
schiedenartig gestaltete Zellen, darunter Riesenzellen, enthaltca : noch 
in Gestalt der alten bekannten Tuberkelform, jener eircumscripten 
KnSteben, die mikroskopisch sich als reinzellige Anh~ufungen yon 
dicht bei einander liegenden tiberwiegend kleinen Rundzellen auf- 
liisen. 

Ich erlaube rnir bier gleich noch einige Bernerkungen einzu- 
schieben, sowohl iiber die Tuberkel selbst, a|s auch namentlich 
iiber das Verhliltniss derselben zur Entziindung, urn so zu Zeigen, 
dass die bei meinen Impfthieren erhaltenen Verlinderungen als ent- 
ztindliche zu betraehten sind. 

Was zunlichst die verscbiedenen Zellen anbetrifft, die im Tu- 
berkel vorkomrnen und in das oben beschriebene Reticulum einge= 
better sind, so bemerke ieh, dass ich in zweiMlosen Fallen disse= 
minirter Tuberknlose beim Mensehen ausser zahlreich vertretenen 
kleinen, schwaeh granulil'ten Rundzellen rnit @inzendem Kern, urn 
das 2--4fache und dariiber gr(issere, unregelrn~issig gestaltete, 
neuerdings als epitheloid bezeichnete Zellen rnit bald gri~berern, bald 
feiner granulirtem reichlichern Protoplasma und einem oder auch 
mehreren Kernen isolirt habe; ferner babe icil auch die bekannten 
und in ihrer Genese und Bedeutung gerade jelzt so vielfach dis- 
cutirten, you Virehow bereits vor 20 Jahren irn Tuberkel be- 
schriebenen Riesenzellen rnit vielfachen Kernen oft genug selbstver- 
stlindlieh angetroffen. In Bezug auf letztere muss ieh rnich jedoch 
v@ig der '  Opposition deter ansehliessen, die irn C, egensatz zu 
Sehf ippel ,  F r i ed l l i nde r  u. A. die Riesenzellen keineswegs als 
einen constanten oder wesentliehen Bestandtheil der Tuberkel hin- 
stellen. Dieselben sind so wenig ein Kriteriurn fiir den Tuberkel, 
wie dies Virehow erst neuerdings wiederum auf der Naturforscher- 
versamrnlung zu Wiesbaden aussprach, dass ich oft genug Gelegen- 



holt hatte, bei disseminirter Tuberkulose des Menschen in den Tu- 
berkeln des einen Organs Riesenzellen mit Leichtigkeit zu linden, 
wlihrend dieselben in den Tuberkeln eines anderen Organs desselben 
Individuums vollkommen fehlten. 

Ueber tier neueren Neign ng nun dem kleinen Tuberkel sehr 
grosse Zel]en beizulegen, die ihren Ausdruck nicht bids in de,' an- 
geb]ichen Constanz der Riesenzellen land, sondern auch darin, dass 
die protoplasmareichen, um das Ooppelte bis Dreifache die farb]osen 
Blutkiirperchen an GriJsse tiberragenden, oben erw~ihnten epitheloi: 
den Zellen fill" die anatomische Diagnose des Tuberkels vorwiegend 
mit in Anspruch genommen werden - -  und die letzteren Elemente 
sieht man ja allerdings sehr hiiufig in grosser Zabl in den mittleren 
Partien des Retienlum der Miliartuberkel besonders scrophuliiser 
I[ldividuen zahlreich vertreten - - :  iiber dieser neueren Neignng 
seheint das alte bekannte und in die Anschauung der Aerzte iiber- 
gegangene Bild des Tuberkels als einer Neubildnng, die aus kleinen, 
dicht bei einander liegenden lymphkiirperchenartigen Rnndzellen 
zusammengesetzt ist, allmfihlich zu sehr in den Hintergrund gedr~ingt, 
wi~hrend man sich doch tiberzeugen kann, wie ich dies erst jiinsst 
wieder gethan habe~ dass z. B. an der Plem% dem Omentum hin- 
reichend oft Tuberkel vorkommen, in denen alas Reticnlnm fehlt, 
in denen ausser den inconstanten Riesenzellen auch die epitheloiden 

Elemente yermisst warden, so dass der Knoten dnrchweg aus klei- 
non Rundzellen zusammetlgesetzt war, hiinfig mit bereits centralem 
fettigkiirnigem Detritus, und die alto Definition des Tnberkels als 
einer kleinzelligen Neubildnng nach wie vor zu Reeht bestand. 
Aueh darf ich schliesslich noch bemerken, in Bezug auf die Angabe 
yon Her ing ,  dass, Falls in vorher dureh ehroniseh entziindliehe 
Prozesse ver~inderten serSsen H~uten, Tuberkel auftreten, diese stets 
zu der Form des reticulirten Tuberkels gehiiren, dass ich z. B. 
iiin~st erst Gelegenheit hatte, in einer stark verdiekten pleuritisehen 
Sehwarte frisehe reinzellige Tuberkel, fast anssehliesslieh aus klei- 
neren Rundzellen bestehend, zu sehen. 

Obschon nun so dankbar anerkannt werden muss, dass im 
Laufe der letzten Jahre die histologisehe Erseheinungsweiso der Tu- 
berkel, besonders dureh die lymphadenoide Form desselben be- 
reichert worden, und so die" Angabe von Virchow~ dass die Lymph- 
driise den physiologisehen Typus tier Tt~berkelgesehwulst darstelle, 

17" 
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welter besttitigt: so muss man um so mehr gegeniiber det' gerade 
neuerdings wieder hervortretenden Tendenz, in dcm Tuberkel nut 
eine Entziindungsform zu sehen uad entz~iudliehe Prozesse mit tu- 
bereultisen in ihrer iitiologisehen und anatomisehen Oignittit zu con- 
fundiren, indem man yon einer doppelten Erscheiaungsweise der- 
selben Krankheit, tier Tuberkulose sprieht, theils in Form yon Tuo 
berkeln, theils in Form yon entziindlichen Exsndaten, z, B. in der 
Lunge yon pneumonisehen Iteerden: so muss man, meiner Meinung 
naeh, um so mehr gegeniiber diesen neuerdings hervortretenden 
alten Einheitsbestrebtmgen art den dutch Virchow,  auf Grund 
anatomischer Untersuehung und pathologischer Bedeutung, klarge- 
legten Sittzen festhalten: dass tier Tuberkel nieht blos eine Entztin- 
dungsform, sondern eine Neubildung ist; dass ein in seinen Con- 
sequenzen wesentlieher Unterschied vorhanden: ob ich eine einfache 
entziindliehe Gewebsreizuug oder einen mit neoplastischer Organi- 
sation einhergehenden Prozess vet mir habe; dass die Umwandlung 
eines Enlztindiingsproductes zu Kiise, wie dies neuerdings besonders 
vort Engliseber Seite (Wilson Fox)  wieder hervorgeholt wird, 
duPehaus noeh nicht die Bereehtigung giebt, gas Entziindungsproduct 
unter den Begriff der Tuberkulose zu subsumiren; dass sehliesslieh, 
woraus SiGh Vieles yon dem neuerdings angenommenen Standpunkt 
sachgem~sser erkl~iren l~isst, eine Combination yon Entztindung und 
Tnbereulose niGht allein z@issig, sondern sogar ziemlich h~ufig ist. 

Oer Tuberkel ist kein einfaeher Entziindungsheerd, der etwa nur 
in besonderer Form auftritt, sondern eine Ncubildung: denn, wenn GS 
auch ~meh den sehr interessanten Versnchsresultaten yon Z ieg le r  
(exp. Erzeugung yon Riesenzellen aus farblosen BlutklJrperchen, 
Ctbltt. fiir d. reed. Wissenschaften, 1874, No. 51 u. 58) gelingt, bei 
Hunden dnreh einfache Reizmlg mit Hiilfe 'con subcutan, subperio- 
stal u. s. w. eingcbraehten und ftir seinen Zweek besonders ange- 
fGrtigten Glaspl'~ittchcn, reticulir.tes Gewebe mit eingelagerten epithe- 
loiden Zellen und reiehlicber Riesenzellenentwiekelung, also Bil- 
dungen, die dem reticulirten Tnberkel ~ihnlich sind, hervorzubringen: 
so beweist dies nut, class weder die l}iesenzellen (s. o.), noch alas 
c~togene Bindegewebe, noah die epitheloiden Elemente ftir den Tu- 
berkel speeifisch siad, dass tier Tuberkel keine ibm anssehliessliGh 
eigenthiimliehen Elemente enthiilt: alas Wesen der Saehe jedoeh, die 
den Taberkel als Tumor und zwar als mnligne Neuhildung stem- 
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pelnde Eigensehaft, niimlich die ausgesprochene Neigung zu localer 
Dissemination und in sehr zahlreiehen Fiillen zur Generalisation, 
wird durch obige Experimente, in denen einfache Entztindungskn(it- 
chert ohne diese Eigenschaften eE'halten sind, nicht a i te r i r t l ) ._  Wenn 
andererseits in einer erst kiirzlich erschienenen Arbeit B rodowsky  
(dieses Archiv Bd. LXIII., S. 134) die Tuberkel mit der elastischen 
Definition ,,kleinheerdiger Entztindungen verschiedenen Gharakters" 
belegt, vorwiegend deshalb, weil bei Individuen, welche an sog. 
acuter iufeetii~ser Tuberkulose zu Grunde gegangen, in den ver- 
schiedet~en Organen sich Veriinderungen vou sehr differentem histo- 
logischem Bau zeigten, Kn(itehen, die sich als einfache Granulome, 
riesenhaft - - o d e r  netzf(irmig --  angioblastische Granulome, iu 
der Lunge  als lobul l i re  nnd vesieul l i re  P n e u m o n i e n ,  in 
den Nieren als b e g r e n z t e  p a r e n e h y m a t ~ i s - i n t e r s t i t i e l ! e  
En tzUndungen ,  in der Lebe r  als mehr  oder  wen ige r  
schar f  b e g r e n z t e  Hyperp las i en  der L e b e r z e l l e n  mit klein- 
z e l l i g e r  In f i l t r a t ion  des  b e n a e h b a r t e n  i n t e r s t i t i e l l en  Ge- 
webes an gewissen  S te l l en  neben  G r a n u l o m b i l d u n g  nach-  
weisen l i e s sen :  so werden wir die im Wesentlichen mit unseren 
oben erwlihnten Formen des Tuberkels iihnliehen Tuberkelformen 
yon Brodowsky  gelten lassen miissen, dagegen die Prozesse, die 
sich als rein entziindliche documentirten, also die lobul~iren Pneu- 
monien, die Hyperplasien u. s. w. abtrennen. Diese Prozesse sind 
nicht einfaeh deshalb, wie B r o d o w s k y  dies annimmt, weil sie 
bei tnberkul~sen Individuen sich vorfanden, sofort unter den Begriff 
des Tuberkels zu subsumiren, sondern wir werden dieselben sach~e- 
m~isser in der oben erw~ihnten Weise als Combinationszustlinde 
yon Entziindung und Tuberkulose erkl~ren. 

Komme ich nach dieser nothwendigen Auseinandersetzung auf 
die in den Lungen meiner Meerschweinchen erhaltenen Impfknoten 
zuriick, so spricht das vollkommene Fehlen der oben charakterisir- 
ten, in Knotenform auftretenden, sehr bald, well ~ef~isslos, der cen- 
tralen, fettig-kiisigen Degeneration verfallenden Tumoren mit Sicher- 
heit gegen eine Efftwickelung yon Tuberkeln in den Lungen meiner 

l) hus der spfiter erschienenen ausffihrlichen Arbeit Z i e g l e r ' s  geht hervor, 
dass derselhe ebenfalls nicht glaubt, wirkliche Tuberkel in seinen Versuchen 
zu erzeugen. In Bezug auf die Stellung des Tuber, kets differirt der Verf. 
yon der obigen hnschauung. 
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gelmpften Thiere, insonders abet sind auch die Bronchial- und La- 
ryngealschleimhaut, so wie die Pleura, also die Ovte, wo sich die 
Miliartuberkel mit Vorliebe in leicht kennt/icher Form im Respira- 
tionsapparat entwickeln, viillig yon miliareli Ernptionen frci ge- 
blieben. 

Es stimmt vielmehr das aus den Lungenheerden meiner ge- 
impften Thiere erhaltene mikroskopische Resultat vollkommen ~mit 
den Befimden von Her ing  uud Friedl~i~nder tiberein, bei denen 
die in tier Lunge naeh hnpfungen gefundenen Knoten sich ebenfalls 
als lobul~ire Pneumonien herausstellteu, und ich muss F r i ed l i inde r  
vollkommen beistimmen, wenn er He r ing  die Berechtigung be- 
streitet, die yon letzteren bei seinen [mpfthiel'en erhaltenen Knoten 
und als lobuifire pneumonische Heerde beschriebenen Ver~iuderungen, 
als Tuberkel aufzufassen. 

Nichtsdestoweniger scheue ich mich, die weitere Consequenz 
yon Fr ied l~ inder  zu ziehen, dass die dureh hnpfung erhaltenen 
Lungenkuoten ill allen Fiillen einfache Pneumo~fier~ darstelleu un~l 
die yon anderen Beobachtern als Tuberkel beschriebenen lmpf, 
knoten somit in allen F~illen Pseudotuberkel, stets einfach entziind- 
liche Zust~inde der erw~ihnten Art waren,-selbst wenn ich beim 
Durehlesen der einschlliglichen Experimente fiede, dass vie~e der 
you den Experime~ltatoren in den Lungen erhaltenen Ver~inderungen 
Combinationen bronchopnenmonischer Ver~inderungen mit Tuberkeln 
waren und die Frage zulassen, well eben Pneumonien ailein nach 
Impfung vorkommen, ob die Tuberkel in jenen Fi~llen nicht viel- 
leicht erst secund~ir entwickelt und einer (irtlichen Infection dnrch 
das zellenreiche katarrhalische Material des Entzilndungsheerdcs ihre 
Entstehung verdanken. Ich muss  v i e l m e h r  a n n e h m e n ,  dass 
die e i n z e l n c n  B e o b a c h t e r  du t ch  ein v e r s c h i e d e n e s  Impf~ 
ma te r i a l ,  we lches  s e lb s t ,  wenn  m a k r o s k o p i s c h  a n s c h e i -  
nend gleie~h, d o c h  in se inem h i s t o l o g i s c h e u  und chemi -  
schem Detai l ,  und l e t z t e r e s  ist b i she r  s eh r  wenig be- 
ach te t ,  v e r s c h i e d e n  war,  d i f f e r e n t e  kiisige Hee rde  p r o -  
duc i r t e n ,  die i h r e r s e i t s  w i e d e r u m  d i f f e r e n t e P r o z e s s e  in 
i n n e r e n  Organen  aus l i i s ten .  

Gehe ich nun auf  das zwei te  Organ tibet', das in ex-  
qu i s i t e r  Weise nach der  l m p f u n g  befa l l en  is t ,  auf die 
L e b e r ,  so ze ig ten  die in de r  S i t z u n g  v o r g e l e g t e n  P~ipa-  
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ra te  makroskop i sch  b e r e i t s  das schi ins te  Bild e iner  L e b e r -  
c i r r h o s e :  nlimlich eine in Folge zahlreicher linsen- bis bohnen- 
grosser Erhebungen unebene, h(ickrige granulirte Beschaffenheit d e r  
Leberoberfliiche mit dazwischen lie genden tiefcn Einsenkungen, die 
vielfach yon weisslichen, derbetl, sehnigen Ztigen durchsetzt sind. 
Die Leber ftihlt sich dabei sehr derb an, schneider sich sehwer und 
zeigt auf der Schnittfl~iche, wo die aciniise Structur noch vorhanden, 
ein die Acini .umgebendes graudurchscheinendes Gewebe, w~thrend 
an anderen Stellen nut breite weisse sehnige Z[ige sichtbar sind 
undLebergewebe makroskopisch nicht mehr zu erkennen. ' 

Ja, ~vas das Bild der (~irrhose noch charakteristiseher und der 
menschlichen Cirrhose iiholieher macht, ist, wenn ich reich so aus- 
dr~ieken dart', der k l in i sche  K r a n k h e i t s v e r l a u f ,  so dass ich 
schon, wiihrend des Lebens die interstitielle Hepatitis 1 Mal (Fall 4), 
gesttitzt auf die friikeren Sectionserfahrungen, diagnosticiren konnte, 
durch den ganz wie~beim Menschen eintretenden Asei tes ,  der 
mehr und mehr zunahm, so dass das Thief schliesslich sehr stark 
anschwoll, wobei der Aseites, neben der gleichzeitig hier, wie in 
versehiedenen anderen F~illen, vorhandenen Milzvergriisserung einzig 
und allein von den Stauungsverhiiltnissen in Folge der Leber- 
schrumpfung abh~ingig sein musste, da, wie ieh ausdriieklieh be- 
merke, eine tubercul~ise Peritonitis, Miliartuberkel auf dem Perito- 
n~ium, dutch die der Ascites hiitte bedingt sein k(innen, bei der 
Section absolut fehlten. 

Die m i k r o s k o p i s e h e  U n t e r s u c h u n g  de r  Lebe r  zeigte, ,je 
naeh der Dauer des Prozesses, 2 versehiedene Stadien der lurer, 
stitiellen Hepatitis; das erste, bei dem eine diffuse kleinzellige In- 
filtration yon dem periaciniisem Bindegewebe ihren Anfang nimmt; 
das zweite, bei dem breite Streifen faserigen Bindegewebes~die 
Leber-Acini, so welt sic noch vorhanden waren, umgaben und 
trennten, oder an gewissen Stellen dis aein(ise Structur vollkommen 
zerstiirt batten und nur einzelne atrophische Leberzellennetze eiu- 
sehlossen. Meist sieht man in derselben Leber die Ueberglinge 
beider Prozesse in einander, einerseits den Beginn der kleinzeltigen 
~uchertmg in der Umgebung der interlobulliren Verzweigungen tier 
Vena portarum und~das Fortsehreiten einer oft ganz diffusen klein- 
zelligen Infiltration in d.ie Substanz des Acinus selbst hinein mit 
81eichzeitiger Atrophic und Schwund der,Leberzellen; andererseits 
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die Umwandelung des kleinzelligen Gewebes in ebenso diffuse derbe 
faserige Bindegewebsziige. Ein Vergleich mit der Cirrhose beim 

Menschen ergiebt , class bei diesem in der Ansdehnung, wie dies 
beim Meerschweinchea iifters zu sehen was', das kleinzellige Sta- 
dium seltener zur Beobachtung gelangt, weil der Menseb, bei dem 
chronischen oft fiber Jahre sich ausdehnendem Verlauf der Krank- 
heir, meist erst im fibr(isem Bindegewebsstadium der interstitiellen 
Hepatitis zn Grunde geht. Eine Verwechselung des kleinzelligen 
Stadiums mit Leberiuberkeln ist kaum mifglich. Die charakteristi- 
sche hnhiiufung yon Rundzellen in scharf begrenzter KniJtehenform, 
welche der Tuberkel in der Leber, wie ich erst in den letzten 
Wochen vielfach gesehen habe, bereits dann schon gezeigt, wenn 
derselbe makroskopisch noch gas" nicht einmal sichtbar ist, also be- 
reits in den allerjiingsten Stadien, die periacin(ise Wucherung in 
vorliegenden F~illen gegenfiber der mehr intraaciniisen Entwickelung 
der Miliartuberkel, die friihzeitige kiisige Necrose der mittleren Tu- 
berkelpartien gegeniiber der sehr ausgesprochenen Tendenz des 
kleinzelligen Infiltrats in vorliegenden F~illen sich zu Bindegewebe 
zu formiren und schliesslich das v(illige Fehlen yon k~isigen Heer- 
den l~isst eine Verwechselung beider Prozesse mit einander niebt zu. 

Mein hochverehrter Lehrer Herr Professor Vi rchow,  der die 
6iite hatle, die Prliparate mehrfach zu conlroliren, hat sich wieder- 
holt ffir die eirrhotische Natur des Prozesses a~sgesprochen. 

Wie nun in manchen F~illen bei Thieren in Foige der Infection 
yon k~sigen Heerden aus Miliartuberkulose in der Leber beobachtet 
worden ist, so giebt es also, abhl/ngig vonde r  Verschiedenheit der 
klisigen Heerde, wie ieh meine, und der darans resultirenden Ver- 
schiedenheit der in die Leber gelangenden Reize auch Fitlle, in 
denen, wie dies bei meinen geimpften Thieren unter 7 Beobach- 
tungen 6 Mal geschah, rein e n t z t i n d l i e h e  P r o z e s s e  in der  
L e b e r  zur  E n t w i c k e l u n g  ge l angen  ki-innen. 

Es hat diese Einwirkung eines Reizes isolirt auf das intersti- 
tielle Gewebe ge r ade  fo r  die Lebe r  bekannte Analogien und es 
ist besonders darauf aufmerksam zu maehen, dass n ieht  etwa 
blos ein Reiz existirt, sondern dasses  v e r s c h i e d e n e  Reize  
~,iebt, auf welehe gerade die Leber mit einer interstitiellen Entztin- 
dung antwortet. Wenn auch in tier menschliehen Pathologie der 
Alkoho! eine Itauptrolle in der Aetiologie der Lebereirrhose spielt, 
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so sind doch nicht alle Individuen, welche an dieser Krankheit lei- 
den nod den Alkobolgeuuss in Abrede stellen~ als heimliche S~iufer 

z,a betrachten; die Malariainfection z. B. ist ebenfalls als ~itiologi- 
sches Moment zu beschuldigen undes  giebt gewiss noch eine gauze 
Reihe anderer, freilich nicht bisher bekannter Um'sachen flit die inter- 
stitielle Hepatitis. 

Aber auch fiir alas E x p e r i m e n t  am T h i e r  g iebt  es 
Reize ,  die i so l i r t  das  i n t e r s i i t i e l l e  Gewebe  dot  L e b e r  
t r e f f en  k S n n e n ,  und ich wurde sofort, als ich die bei meinen 
Thieren nach subcutanen k~isigen Heerden erhaltenen Leberver~inde- 
rungen sub, an die schSnen Pr@arate yon Lebercirrhose erinnert, 
die W e g e n e r  bei seinen Untersuehungen ,,iiber den Einfluss des 
Phosphors" auf den Organismus erhalten nnd ebenfalls in der 
medicinischen Geseilschaft hier demonstrirt hat (s. dieses A,.ehiv 
Bd. LV, S. 19). 

Dass abet auch nach hnpfungen itltet'stitielle Hepatitis eintreten 
kann, zeigen ganz kurze Andeutungen, (lie audere Beobaehter ~eben 
tiber analoge Leberverlinderungen, wie die bei me]hen hnpfver- 
suchen. 

In einer Anmerkung yon F r i e d l ~ n d e r  (I. c. S. 18) lese ich, 
dass Ki i s te r  die Verlinderungen it] der Leber geimpfier Meer- 

schweinchen, als mehr der Cirrhose, denn der Tuberculose vet ~- 
wandte Zustiinde auffasst; F r i e d l l i n d e r  selbst findet an den Impf  
kniitchen der Leber nichts als eiue wenig genau ab~;egrenzte Rund- 

zellenwucherung. L e b e r t  theilt einen Fall mit yon hnpfung mit 
Granulationen aus dem Peritoniium an einem Meerschweinchen, bei 
dem er ausser Ver~inderungen der Lymphdrlisen~ die in einfacher 
Schwellung m]er fibrSser Verh~irtung bestanden, ausser KnStchen 
in der Milz nod den Lungen mit vorgeschrittener Cavernenbi!dung 
in letzteren, , in der Leber nut umschriebene Heerde und diff~Jse 
Ausbreitung interstitieller Bindegewebsentziindung in verschiedenen 
Entwiekehmgsgraden, aber o h n e  Spur yon selbst sehr kleinen 
Tuberkelgranulationen vorfand". 

Aus den m i t g e t h e i l t e n  V e r s n c h e n  geht  a l so  h e r v o r ,  
da s s  n a c h I n f e c t i o n  von s u b c u t a n e n  ki is igen [ t ee rden  aus 
b e i T h i e r e n  in i n n e r e u  O r g a n e n  Ver~inderuu~en  e i n t r e t e n  
kSnnen ,  die wohl yon T u b e r k u l o s e  u n t e r s c h i e d e n  werden  
mi i s sen ,  die e inen  re in  e n t z i i n d l i c h e n  C h a r a k t e r  an sich 
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t~ragen, die in der  L u n g e  sich in v o l l k o m [ n e n e r  U e b e r -  
~inst i[n[nung mit der  lobul i f ren  P n e u m o n i e  d e s M e a s c h e n  
be f i nde n ;  in d e r L e b e r  vol lko[n[nen das Bild d e r [ n e n s c h -  
�9 l i chen  i n t e r s t i t i e l l e n H e p a t i t i s  [nit Ausgang in  C i r rhose  
da r s t e l l en .  - -  Trotz der bei meinen Versuchen so oft erhaltenen 
rein entztindlichen Ver~nderungen trete ich ke in e sw eg s  der hn- 
schauuug yon Fr ied l~ inder  bei (l. c. S. 19), der die Miiglichkeit 
experimentell durch I[npfung eine mit der Miliarl.uberkulose des 
~denschcn identische Erkrankung beim Thiere hervorzurufen, tiber- 
haupt in Abrede stellt; ich thue das urn so weniger, als ich reich 
erst neuerdings wiederu[n an einem [nir dutch Herrn Or th  tiber- 
~assene[n S~tick yon de[n Omentum einer [nit tuberculSse[n k~isigem 
Material aus einer menschlichen Lunge in die Bauchhtihle gei[npften 
Katze tiberzeugt babe, dass die hervorgebrachten KnStche n wahre 
Miliartuberkel waren, ebenso wie sich Herr Orth von de[n entztind- 
lichen Charakter der Prozesse in [neinen Pr~paraten iiberfiihrt hat. 

Man muss  eben v e r s c h i e d e n e  P rozes se ,  die nach di- 
r e c t e r  I[n'pfung mit k~isigem Mater ia l  oder  nach s u b c u t a n  
h e r v o r g e b r a e h t e n  k~isigen H e e r d e n  e i n t r e t e n  kiJnnen~ 
u n t e r s c h e i d e n :  

1) Rein entziindliche Prozesse, wie die oben erhaltenen. 
2) Solche Prozesse, wo nach subcutanen k~sigen Heerden so- 

wohl in den parenchymat~sen Organen, als namentlich in charakte- 
ristischer Weise in den seriisen Hiiuten, welche in den Fiillen sub 1 
absolut stets frei geblieben waren, in gri~sster Menge Mili aetuberkel 
in die Erscheinung treten, Fiille, die F r i e d l a n d e r  in Abrede 
stellt, yon deren Existenz~ich [nich aber ebenfalls tiberzeugt habe. 

3) Muss [nan nach Infection von kitsigen Heerden bei Thieren 
in ~ihnlicher Weise Combinationszustiinde yon Entziindung und Tu- 
berkulose annehmen, wie dieselben bei[n Menschen oft genug zur 
Beobachtnng gelangen, theils als Co[nbinationen iilterer, bereits 
ka~g gewordener Entziindungsheerde (z. B. klisiger Pneu[nonie [nit 
Miliartuberkulose), theils noch frischerer Entztindungen [nit Tuber- 
kelbildung (z. B. Tuberkelent~vickelung in fungiisen Granulationen 
bei S~novitis granulosa). Dass in,de~ That auch nach Impfung bei 
Thieren dcrartige Co[nbinationszustiinde yon Entziindung und Tuber- 
knlose vorkom[nen, ohne dass der eine Prozess etwa vo[n anderen 
l~othwendig als abh~ingig erkllirt werden daft, constatirt man bald 
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beim Durehlesen det, einsehl~iglicben Experimente, indem z. B. gerade 
fiik. die Lunge nebcn den interstitiellen, von den betreffenden Beob- 
achtern als tuberkuli~s aufgefassten Wueherungsheerdea zahlreiche 
alveollJre pneumonische Infiltrationen bei den Thieren beschrieben 
werden. 

Zur Erkl l i rung dieser  d i f f e r e n t e n  in inneren  Orga-  
hen naeh [mpfung auftt~etenden Znstl inde,  wird man auf  
den kii~igen durch die Impfung  h e r v o r g e b r a e h t e n  Heerd 
zu r t i ckgre i f en  mtissen und so werde ich genSth jg t ,  der 
Anschauung  von Klebs nliher zu t re ten ,  dass  n ich t  j ede  
k a s i g e M a s s e M i l i a r t u b e r k u l o s e e r z e u g e n k a n n ,  d a s s n i e b t  
j eder  kiisige Heerd t u b e r k e l e r r e g e n d  wirkt. :Die patbolo- 
gisehen Producte, welehe, aus kiisigen Heerde~resorbir$r die Ent- 
stehung der Tuberkulose im Gefolge haben, miissen also besonderer 
Natur sein, ohne dass ich freilieb damit, wie Klebs:dies annimmt, 
sotbrh die ,beschr~inkte Fassung acceptiren kann, class nur ein zur 
Impfung verwandtes Material, nehmlich tuberkuliises~ ~nd:nur elsie 
Kiisequelle, nehmlich tuberkuliiser Kiise, das specifiscbe Tuberkel 
erregende Gift an: sich trligt. 

Wenn K lebs in seiner oben eitirten Arbeit zu dem Schluss 
kommt, dass es nur eine Beimisehung des klisigen Eiters sei, die 
Tuberkulose hervorruft, so muss ich dem vollkomme0" bejstimmen. 
In Bezng jedoch gerade auf die Beimisehung~ die naeh neuerer 
Auffassung, wie ftir so viel~ andere Krankheiten, aucb far d.ke Tu- 
berkulose alas deletiire Agens sein soil, in Bezug auf die ang~/nom- 
mene Bedeutung~er Pilze fiir die Tuberkulose, beweisen  meine 
Versuche das Gegenthe i l ,  indem gerade bei k~isigen Heerden, 
die in Fotge der, Injecti:on yon stark pilzhaltigen Fliissigkeiten sieh 
gebildet batten, niemals Miiiartuberkulose in die Erscheinung trat, 
sonde'rn stets chronisch" entztindliche Verlinderungen der :inneren 
Organe sich einstellten. 

Wenn ieh. hinzuffi~e, dass ich bei 205 lnjectionen, die icb im 
Laufe yon 3 Jahren an Kaninchen, Meerschweinchen und Hunden 
mit Bakterien aus den versehiedensten Fliissigkeiten und an den 
ve~;scbiedensten Stellen gemacht babe, in keinem einzigen Falle 
eine diffuse Miliartuberknlose, besonders aueh nieht der seriisen 
H~iute, wo: letztere ja at,n meisten charakteristisch aut'tritt, bekommen 
habe.~-dann mug immerhin ein Anderer gltlcklicher sein einmal in 
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dem Antreffen yon Miliartuberkeln nach Pilzi~jectionen~ man wird 
abet soviel jedenfalls zugebcn miissen, dass ein coostaater oder 
auch nut besonders h~iufiger Zusammenhang zwischen Miliartuber- 
kulose nnd Baktcrien nicht cxistirt. Ja selbst, wenn 3emand ge- 
neigt sein sollte, et~,a die oben angegebenen diffusen Entziiudungen 
im weiteren Sinne zu den ,tuberkuliisen" zu rechnen, s o  wiirde 
dies an der nothwendigen Abstraction yon der vermeintlichen Noxe, 
wenigstens in der Buhl'schen Auffassungsweise, dass die Pilze mit 
dem Blut- oder Lymphstrom direct nach dem Ort dcr Ttlberkel- 
bildung gelangen, nichts ~indern kiJnnen, da in allen oben tnitge- 
theilten Fiillen Pilzvegetationen in den ver~inderten Organen absolut 
ausgeschlossen wurden. 

Wenn aus meinen Versuchen hervorging, dass nach k~sigen 
Heerden, die sich in Folge der Pilzinjectionen gebildet hatten, chro- 
nisch entziindliche Verlinderungen in inneren Organen eintratetl, so 
ist damit selbstverstSndlieh noch nicht bewiesen, class die Pilze die 
Sehuld an den letzteren tragen: im Gegentheil mi$chte ich an- 
nehmen, dass das Fehlen derartiger Veriinderungen bei einer viel 
griSsseren Zahl yon Thieren, denen dieselben Pilzformen injicirt 
worden waren, bei denen aber keine kiisigen tteerde aufgetreten 
waren, darauf hindentet, dass in dem kitsigen Heerd als sol-  
chem a l le in  (lie wesentliche Ursache der Ver~inderungen in den 
inncren Organen zu suchen ist. 

Ich habe nun in den letzten Monaten angefangen, F~ille yon 
z w e i f e l l o s e r  d i s s e m i n i r t e r  M i l i a r t u b e r k u l o s e  des Men-  
s chen ,  die auf dem hiesigen pathologischen Institttt zur Section 
gelangt waren, zu untersuchen, besonders mit RiJcksicht auf die 
Buhl 'sche Anna'tltne yon der p e r s S n l i c h e n  G cg en w ar t  der 
Bak te r i en  am Orte der T u b e r k e l b i l d u n g :  denn Btihl P~isst 
ja die Bakterien dutch den Saftstrom der Gewebe mit den Binde- 
gewebsk~rpern und Endothelien in Beriihrung gelangen, sieh in 
das Protoplastlla derselben einbohl'en, sich auf dessert Kosten ver- 
niehren und so zur Ttiberkelbildung mit den verschiedenen Zellen- 
formen Atflass gebea (1. c. S. 122), 

,,Die KSrnchen, sagt B u h l ,  innerhalb der Riesenzelle sind 
ill dcr That nicht blos Protein- oder Vettmoleciile, sondern zu 
einem grossen Theile Kugel- und St~ibchenbakterien. Wo die Ver- 
mehrung der Bakterien nicht auffallend wlire; kiime es wcnigstens 
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zur Bildung epithel~ihnlicher Zellen, oder doch zur Anh~iufung cy- 

toider Kiirperchen, wie bei normalen Lymphfollikeln." 

Dem gegen0ber muss ich auf Grund der bisher untersuchten 

Fiille van Miliartuberkeln bemerken :  

1) Untersucht man die frischen k[einen each ganz durchschei- 

nenden Tuberkel des Omentum bei Kindern,  welchc an acutcr 

Miliartuberkulose gestorben sind, so habe ich in diescn noch nicht 

zerfallenen, t'einzelligen Kniitchen, die doch allstfitig a l s  Tuberkel 

aufgefasst werden,  schon ohne Anwendung chemischer P, eagentien 

keine Bildungen gefunden,  die iiberhaupt den Verdacht auf Pilz- 

vegetationen aufkommen lassen. Kocht man ein solches Pr~iparat 

[nit concentrirter Essigsiiure, so wird das Prliparat viillig dm'ch- 

sichtig and man findet, wie ich wiederhole, in den j i ingsten Tuber-  

keln, alsdann ausscr den tmregelmlissig zacki~en Conturen (ler 

Zellen ned Zellel~kerne keine Spur van verdlichtigen restirendcn 

Bestandtheilen, van Micrococcen oder St~ibchen. 

Da man fe['ner sehr leicht an dem ausgebreiteten Omentum 

des Kindes d i e  Ge f i i s s e ,  innerhalb deren Adventitia sich die Tu- 

berkel entwickelt hubert, weithin verfol~en kann, so konnte ich attch 

die M~glichkeit ausschiiessen, dass die Bakterien zu dem a r t  der 

Tuberkelentwickelung hingefilhrt, etwa nur  each im Gef~sse steckten 

und deshalb im Tuberkel sclbst each nicht sichtbar seien. 

Einen sehr priignanten hierhergeh/irigen Fall van Tubelkulose des Omentum 
habe ich erst jiingst bei einem Kinde untersucht, bei dem sich ausserdem Miliar- 
tuberkel der Lunge, der Pleura, tier Leber und des Peritoneum vorfanden. Das 
Omentum enth/ilt mit blossem Auge sichtbare sehr zahlreiche, stecknadelspitzgrosse 
hellgraue Knoten, die, wie man mikroskopisch sehr leicht constatirt, vielfach in 
unmittelbarer Nachbarschaft van Geflissen sitzen. Die Elemente des Tuberkels be- 
stehen beim Zerzupfen vorwiegend aus kleinen Rundzellen und ear vereinzelten um 
alas 3--4fache grSss~ren, epitheloiden Zellen; Riesenzellen fehlen vollkommen, was 
um so bemerkenswerther ist, als die Lebertuberkel desselben ltindes Riesenzelleu 
enthielten. [m Verlaufe der Gefiisse, in deren Umgebang sich die ausgebildeten 
miliaren Tuberkel entwickelt hubert, sieht man oft in der hdvdntitia ldeinere Zel|- 
anh~iufimgen, die in tier Zahl van 4 - - 8  Rundzellen den Wegweiser zu den ent- 
wickelten Tuberkeln abgeben. In allen diesen perivasc@lren Zel!anl~iiufungen, 
sowohl den ebenerwiihnten Anfangsstadien der Tuberkelentwickelung, als den schon 
entwickelten Tuberkeln sieht man auch aline Reagentien mikroskopisch nirgends 
Micr oder Sttibcheu. Was nun die Gef/isse anbetrifft, an denen sich die 
Tuberke] entwickelt haben ned die wegen der embolischen Theorie der Tuberkel- 
entstehung eine besondere Beachtung verdienlen, so wurde der Inhalt tier betreffen- 
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oder Microeoceen untersucht. Der Inhalt bestand abel" nur aus nicht sehr dieht 
liegenden rothen und farblosen Elementen und dazwischen liegenden blassen KSrn- 
chen~ die sich in concentrirter Esslgs/iure vSllig 15sten. Nirgends im Lumen der 
Gefiisse ein verstopfender Embolus aus Bakterien oder in der Wand der Gefasse 
eine Entwickelung derartiger Individuen. Kochte man nun Pr@arate mit concen- 
trirter Essigs~iure, so wurden dieselben vSllig durchsichtig und man sail an den 
Stellen, wo die Tuberkel lagen, nur die vSllig abgeblassten Contouren der Zellen 
und Kerne hervortreten. Wahrend an den weitaus meisten KnStchen iiberhaupt 
heine Spur yon K5rnchen naeh dieser Behandlnng restirte, fanden sich an einzelnen 
KnStchen zwischen den Zellresten vereinzelte gllinzende runde TrSpfchen yon der 
verschiedensten GrSsse, die an und fiir sich sofort als Fett zu verificiren waren 
nnd auch an GrSsse und hussehen v~illig den in welter Entfernung yon den Tu- 
berkeln in~der Umgebung und innerhalb der grossen omentalen Fettzellen gelegenen 
Fetttdipfchen gliehen, nut dass dieseiben bier selbstverstiindlieh vial reiehlicher 
waren als in den noch jugendlichen Tuberkeln. Sonst, soweit ich auch unter- 
suchte, keine Spur yon Zoogloeahaufen oder Stiibchen. 

2) Ich babe R i e s e n z e l l e n  gesehen (z. B. jiingst sehr reich- 
lich in den Tuberkeln eines zusammengerollten Omentum bei einem 
Patienten mit secund~rer tubereulSser Peritonitis nach k~isiger Pneu- 
monie), deren rein kiirniges Protoplasma bereits bei 30pEt. Essigsiiure- 
zusatz so abbiasste, (lass man dasselhe mit Miihe nut noch erkennen 
konnte und das in Eisessig ohne Kochen vSllig verschwand. Das- 
selbe musste deshalb vollkommen aus Albuminaten bestehen und 
konnte keine Pilze enthalten. 

3) In Riesenzellen mit ~rSber granulirtem dunklerem Proto- 
plasma ist es mir bisher in fast allen Fiillen gelungen, bei hin- 
reiehend langer Einwirkung yon Eisessig,  Alkohol und Aether und 

beim Koehen mit diesen P~eagentien die dunklen K(irnehen zum 

Verschwinden zu bringen. 
Restirten nach dieser Behandlung bisweilen einzelne KSrnehen, 

so waren dies racist Prhparate, die sehr lange geh~rtet waren, z. B. 

bei eiuer tuberculiisen Milz, die ~- Jahr in Chromsliureliisung ge- 

legen hatte. Eiae wohleharakterisirte Pilzform, ein Stiibehen, einen 

Zoogloeahaufen babe ieh niemals bisher, selbst bei Hartnaek No. 10 

im Tuberkel unter diesen rest irenden Ki~rnchen angetroffen. 

Einzelstehende KSrnehen aber  als Microcoeeen hinzustellen, 

kann niemals den Ansprueh einer gesiehertea Beobaehtung machen. 

Was den Reiehthum der Riesenzellen selbst aber an dunkleren 

Kiirnehen anbetrifft, so r~ihrt derselbe davon her, dass die Riesen- 
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zellen me'st im Centrum des Tuberkels gelegen sind bnd der Tu- 

barrel salbst bakanntlich znarst central der fettigk~rnigen Degene- 
ration verf~illt. 

Sollte ich nun, trotzdem ieh bisher die Riesenzellen und die 
jugendlichan Tuberkel frei van Bakterien gefunden habe, dennoch 
in Z~kunft auf Tuberkcl stossen, die in ihrem Inneren einmal StSb- 
chert oder Zoogloeahaufen enthaltan, so wrlrde ich nieht ansteher~, 
wenn man nieht genei~t ist, eine doppaltc Form van Tuberkaln, 
solehe ohne und solehe mit Pilzen, anzunehmen, die Pilzvegetationen 
in den letzteren als einen accidentallen Befund aufzufassen. 

Ganz kurz bertihrt Fr iedl~inder  den vorliegenden Gegenstand, 
indem er 1. c. S. 2 in Bezug anf das gleichf0rmige, dtmkelkiJrnige 
Protoplasma der Riesenzellen sagt, dass dasselbe ftir die oberfllich- 
lithe Betrachtung einige Aehnliehkeit mit gewissen Formen yon 
Bakteriencolonien hat und dass deshalb einige Untersncher ohne 
Weiteres die dunklen Granula der Riesenzellen ftir Micrococcen 
erkllfrt haben. ,,Indessen zeigt die einfacho Reaction mit Kalit:Osung, 
welehe die KiJrnchen, besonders bei mlissigem Erwiirmen; sofort 
anfl0st, die Unhaltbarkeit janet Ansieht." W a l d e n b u r g ,  der eine 
grosse Erfahrung in tier Taberkulosenfrage besitzt, kann, wie aus 
seinem l~eferat (Berl. klin. Woehenschr. No. 25, 1874) iiber die 
erw~ihnte Brochiire yon Buhl  hervorgcht, aus theorelischen Griin- 
den die ihm jetzt gemachte Concession yon Buhl,  class die Materia 
peceans fiir Tuberkulose aus corpusculliren Elementen beslehen 
miiehte, nieht in dam Sinne aeceptiren, dass im klisigen Heerde auf- 
tretende nnd dann dutch den Lymph- und Blutstrom fortge- 
schwemmte Bakterien die gedachte corpusculare Materia peccans 
scion. Er fithrt i. c. fort: ,,Mit den Bakterien wird jetzt sehon vial 
zu vial Unwesen getrieben, dasses mahr als bedauerlieh ware, wenn 
die ohnehin sehon verwirrt genug gewordene Tuberkulosenlehre 
auch noch mit ihnen in Zusammenhang gebraeht werden sollte." 

Maine oben mitgetheilten Experimente mit bakterienhaltigen 
FlUssigkeiten, nach deren Injection subeutane klisige Heerde folgten, 
welehe ihrerseits entziindliche Ver~inderungen innerer Organe und 
keine Taberkelbildung nach sieh zogen ~ sowie meine bisherigen 
Untersuchungen zweifelloser Tuberkel des Menschen sprechen ganz 
entschieden gegen die Ahhlingigkeit tier Miliartuberkulose yon be- 
kannten Pilzbildungen. 


