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6.
Erstarrung und Entziindung,

Von Dr. 8. Samuel, Docent an der Universitit Konigsberg.

Lisst man mittelst des Aetherisationsapparates einen continuirlichen Strahl
Schwefelither auf die ganze Oberfliche eines Kaninchenohres wirken, so gelingt
es, dadurch das Ohr zu voller Erstarrung zu bringen. Diese Erstarrung docu-
mentirt sich durch volle Steifheit und Hirte des ganzen Organs, feine Eisspitzen
schiessen an den Haaren an, das Ohr wird weiss, fest, unbeweglich. Die Blut-
gefisse, die Arterien wie die Venen sind dabei nicht, wie man voraussetzen solite,
eng, contrabirt, sondern sie sind weit,” mit Blut vollstindig injicirt, die in ihnen
enthaltene Blutsiiule aber ist offenbar unbeweglich, da sie jedem Drucke gegen-
iiber unverrlickbar bleibt. Es ist vorauszusetzen, dass das Gefdsssystem in dem
Zustande erstarren muss, in welchem es sich im Moment der Erstarrung befindet,
daher darf es nicht unerwdhnt bleiben, dass die Thiere vor yollstandig eingetretener
Erstarrung sich in grosser Aufregung befinden, namentlich die lebhaftesten Schmer-
zensbezeugungen kund geben, Die Quantitit Schwefeldther, welche zum Gelingen
der vollen Erstarrung des Ohres néthig ist, ist. nicht unbedeutend, 13 -—2 Unzen,
die Erfillung der Luft mit der Menge verdampfenden Aethers kann daher leicht
Narcose hervorbringen, deren Eintritt am einfachsten vermieden wird, wenn- die
Aetherisirung am offenen Fenster stattfindet.

Hort man nach vollstéindig gelungener Erstarrung mit der Aetherisirung  auf,
so sieht man nach wenigen Minuten das Ohr wieder aufthauen, seing Steifheit
schwindet, es wird weich, lappig, wie mit Wasser durchtrinkt, die Oberfliche ganz
feucht. Wiederum ist das Verhalten der Blutgefiisse bemerkenswerth. Wahrend
der Erstarrung fanden wir Arterien und Venen gleich sehr erweitert, in diesem
Stadium verhalten sich. beide Gefdsssysteme ungleich. In energischer Contraction
verengert' sich die Arterle oft jetst bis zu voller Unsichtharkeit, wihrend die Venen
zwar ein wenig enger werden, aber meist noch immer iber die Norm hinaus di-
‘latirt bleiben und nach wie vor aueh in ihren feinsten Verzweigungen sichtbar
sind. Rasch verfllissigt sich das Blut wieder in den Gefdssen und dies gehért mit zu
den ersten Erscheinungen des Wiederaufthauens des Ohbres; verdringt man durch
Compression die Blutsiule aus einem Gefiissabschnitt, so sieht man sie tnmittelbar
nach Aufhéren des Druckes schinell wieder zariickkehren.

Auch dieses Stadium geht rasch voriiber, um dem der acuten Entziindung
Platz za machen. Der Vorgang ist, wie Klar ersichtlich, folgender. So lange die
Arterie contrahirt bleibt, ist kein Enfziindungssymptom zu constatiren, die Veriin-
derung, die in den Venen indess vor sich geht, wird spiter. weiter erfrtert werden.
Hier haben wir nur festzuhalten, dass, so lange der arterielle Blutzustrom der Enge
des Gefiisses angemessen unbedeutend bleibt, von Tribung, Exsudation, Capillar-
byperiimie, kurz von keinem Zeichen der acuten Enfziindung eine Spur sichtbar
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ist. So wie sich aber die vordem contrahirte Arterie von der Basis des Ohres ab
immer weiter Xersch]iesst und fir die Bluistrdmung erdffnet, ein Vorgang, der sich
sehr rasch von unten nach oben fortsetzt, so treten auch damit Hand in Hand
‘alle Symptome der acuten Entziindung auf, die Triibung, Exsudatwn, die diffuse
Gefasshyperamle, die Temperatursteigerung.

Der Entziindungsprozess, der in dieser Weise der Erstarrung folgt, verlauft
genan so, ‘wie die von mir beschriebenen Croton- and’ Verbriihungsentziindungen,
fiihrt, wie diese, zur Blasenbildung und Flterung und heilt gleich diesen in gelin-
den Fillen unter Abstossung der Krusten und Neubildung der Oberhaut, Walrend
die Crotonentziindung aber zu ihrer scharfen Ausprignng 18—24 Stunden bedarf,
tritt die Erstarrungsentziindung ungleich schmeller ein‘,‘ja der Zeitraum vom Beginn
der Erstarrung bis zum unverkennharen Beginn der acuten Entziindung pflegt nicht
linger als eine halbe his zu einer ganzen Stunde zu dauern; wegén der Raschheit
des Ueberganges von Extrem zu Extrem, von Erstarrung zor Entziindung, und der
scharfen Auspriigung der entgegengesetzten Bilder ‘darf wohl dieser Versuch zuor
Demonstration besonders empfohlen werden. ;

Irgend welchen erheblichen constanten Unterschied habe ich zwischen diesen,
verschiedenen Entzindungsformen trotz ihrer entgeg’engesetzten Ursachen bisher
nicht zu entdecken vermocht. Ist der Prozess vollstindig ausgebildet, so ist das
Gesammbild in allen drei Fillen im Wesentlichen gleich.

Einen unmittelbaren Ausgang der Erstarrung in Gangrin ohne Entziindung
habe ich nie gesehen, stets trat erst Eniziindung ein. War die Erstarrung lingere
Zeit unterhalten worden, so bildete sich stets zuniéichst die Entziindung aus in
ganz gewdhnlicher Weise. Als fremdarlig und von dem reguléren Verlaufe der Ent-
ziindung abweichend zeigte sich dann aber nach ein- oder zweimal vierundzwanzig
Stunden in.einzelnen Venen strichweise eine eigenthiimliche dunkle Verfirbung des
Blutes, die durch Compression nicht entfernbar war. Diese vollstindige Blutge-
rinnung in den Gefdssen breitet sich in solchen Fillen von heftigerer Einwirkung
der Verdunstungskilte immer weiter und weiter allmihlich aus, die Blatcirculation
hort mehr und melir auf, das Ohr échrumpft vollig zusammen und stdsst sich
nackher durch Demarcationsentziindung vollstandig ab.

Ebenso wenig aber, wie ich je bisher bei sehr langer Wirkang der Verdun-
stungskiilte und lang unterhaltener Erstarrung einen unvermittelten Uebergang in
Gangrdn gesehen habe, ebenso wenig habe ich auch andererseits nach einmal ein-
getretener Erstarrung eine Restitutio in integrum ohne Entziindung gesehen. Hatte
die Erstarrung auch nur ganz kurze Zeit gedauert,"immel folgte dann eine wenn
auch dann natiirlich schwaehe Entziindung. Die Entzundung bleibt der noth-
wendige Darchgangspunkt zur Gangriin emerselts, zur Restauration
andererseits.

Dies ist die locale Verdunstungsmrkung des Schwefeliithers in normalen un-
complicirten Fallen. Von ihr unterscheidet sich die Wirkung von Richardson’s
Compound anaesthetic aether nur in folgenden Punkten. Zur Herbeifiihrung der
vollen Erstarrung ist nur eine erheblich geringere Quantitit, 4~—2 Unzen, der
Richardson’schen Flissigkeit nthig, also weniger als die Halfte der Quantitit,
die vom Schwefelither nbthig ist, Ferner ist ein Unterschied in der Gefissdila-

Archiv f. pathol. Anat, Bd. XLIIL 1Ift. 4. 36
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tation im Erstarrungsstadium zu constatiren. Wohl fand ich eine Erweiterung der
Venen, nicht aber der Arterie, die ihr altes Lumen bheibehielt; dies.mag mit dem
schoelleren Eintritt der Erstarrung und der geriogeren Aufregung $ies Thieres in
Zusammenhang stehen. Die Venen waren aher auch bier sichtbar dilatirt. Drittens
wirkt diese Flissigkeit hei der Verdunstung weniger stark parkotisirend auf das
ganze Thier, nicht blos bei der halben Unze, die zur Erstarrung des Ohres aus-
reicht, sondern auch beispielsweise bei Application von 2 Unzen auf das Ohr.
Andererseits aber bewirkt diese Flissigkeit so villig gleiche Effecte wie der Schwe-
felither, in den niheren und entfernteren wichtigeren Folgen waren so wenig Unter-
schiede festzustellen, avch hier kamen die beschriehenen Stadien in solcher Regel-
missigkeit npach eivander, dass meines Erachtens — fiir diese Zwecke von dem
in grosseren Quantititen so schwer und theuer zu beschaffenden Mittel vollstindig
Abstand genommen werden kano,

In einer meiner ersten Mittheilungen iiber die Entziindungen des Kaninchen-
ohres, Moleschott’s Untersuchungen zur Naturlehre des Menschen und der Thiere
IX. Bd. 1865, habe ich schon daraunf aofmerksam gemacht, dass die Wiederbolung
derselhen Irritation auf dieselbe Fliche nicht mehr dieselben Effecte bervorbringt.
Ein Ohr, das eine Crotonentziindung eben iiberstanden, dessen Oberhaut sich neu-
gebildet hat, reagirt lange Zeit hindurch aul eine neue Crotonapplication durchaus
nicht in gleicher Weise wie ein gesundes Ohr. FEine solche Fliche zeichuet sich,
verglichen mit einem gesunden Olre, durch die klare Durchsichtigheit der Haut
aus, bei einem derberen Gefiige des ganzen Organs. Die Blutgefisse sind, wie die
Injection nach Reibung und in der Hitze, auch nach Sympathicuslibmung ergibt,
minder zahlreich, das Gefdssnetz erscheint weniger dicht, die einzelnen Gefisse
aber, namenilich die Venen, zomal die Mittelvenen, zeigen ein grdsseres Kaliber
als in der Norm. Die Crotonisirung einer solchen Fliche fiihrt wobl zu Dilata-
tionen der grossen Gefisse, auch zu sporadischen Injectionen der Randpartien,
doch ist der Gesammieffect in Exsudation und Blasenbildung, mit der Entziindung
eines gesunden Obres verglichen, ein sebr unbedeutender. Auch wenn die erste
Crotonentziindung rasch und leicht voribergegangen war und die Heilung ohoe
erhieblichen Suhstanzverlust stattgefunden hatte, aach dann — ergab die Wieder-
holung der Crotomisirung stets, verglichen mit einem gesunden Ohre, pur geringe
Wirkungen. Das Verhalten derartiger Ohren der Erstarrungsentziindung .gegeniiber
zu priifen, war nun von hesonderem Interesse. Ohren, die eben von einer Croton-
entziindung reconvalescirt waren, verfielen sehr leicht durch Aetherisirung in Er-
starrung, aber wiederam war die nachfolgende Entzindung sehr unbedeutend, auch
dann, wenn die Erstarrung lingere Zeit -unterhalten worden war. Stiivkere Exsu-
dationen, Blasenbildung, Eiterung habe ich hier nicht gesehen, die Schwellungen,
die bald nach der Erstarrong eingetreten waren, gingen, ohne erhebliche Spuren
zu hinterlassen, schnell voriiher. Aehnlich geringe Effecte, wie die Erstarrungs-
entziindung auf Ohren, die die Crotonentziindung durchgemacht hatten, ergab auch
die Wiederholung der Erstarrungsentziindung auf demselben Ohre in des Fatlen,
welche die erste Entziindung in leichten Formen #berstanden hatten. Derartige
Thatsachen diirfien wohl zu dem Satze berechiigen, dass die Ueberstehung
einer acuten Entziindung die Reactivitit des betreffenden Theiles
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gegen die gleiche und aunch g'egen andere Entziindungsursachen auf
einige Zeit erheblich herabzusetzen geeignet ist.

Den inneren Vorgang in den Blutgefissen, wie er in den protrahirten Formen
der Crotonentziindung des Kaninchenohres mit hlossem Auge sichtbar ist, habe ich
bereits in meinem Aufsatze iiber die Bluteirculation in der acuten Entziindung
(dies. Arch. Bd. 40. S.213) geschildert. Daselbst ist angefiihrt, dass die Entziin-
dung bei niederer Temperatur, schon bei —5° — dies dem Zusammenhange nach
allerdings selbstverstiindliche Minuszeichen war beim Abdruck tbersehen worden,
ebenso wie die Entziindung nach Unterbindung der Carotis und auch der Art.
auric post. deutlich erkennen lisst, dass zunichst in den Venen eine Scheidung
der weissen und rothen Bestandtheile des Blutes eintritt, der dann spiter eine
Secunddrcongestion von der Arterie her folgt. Sehr viel rascher wie die Croton-
enizlindung geht die Erstarrungsentziindung vor sich. Die Itio in partes in den
Venen ist daher in den ganz normalen Fillen derselben schwer zu controliren.
Sebr deutlich sah ich sie allerdings bei der Erstarrungsentziindung ehemals croto-
nisirter Flichen in deren grossen, ohen von mir beschriebenen Venen. Es wiirde
sonach kein Anlass vorliegen, hier auf ein Phinomen zurlickzukommen, das man
unter anderen Verhiltnissen sehr viel sicherer nnd klarer zu demonstriren im Stande
ist, wenn nicht bei einer bestimmten Modification der Erstarrungsentziindung eine
theoretisch wichtige weitere Ausdehnung des Phinomens zu constatiren wire. Hat
man schon einerseits eine stark florirende, ein- bis zweimal vierundzwanzig
Stunden alte Erstarrungsentziindung, die sich bis zur Basis des Ohres erstreckt,
unterbindet nun andererseits die Art. auric. und unterwirft nun auch dieses
Ohr der Erstarrung, so sieht man in der nunmehr auf dieser Seite sich sehr lang-
sam entwickelnden Entziindung die Trennung des Blutes in seine Bestandtheile in
einer Schénheit und Klarheit und in einem Umfange, wie kaum sonst. Die Haupt-
sache aber ist, man sieht diese Erscheinung nicht bloss in den Venen, sondern in
voller Deutlichkeit Stunden lang auch in der Arterie. Es ist ein sonderbares Schau-
spiel, in grosser Zah! diese weissen Bléschen an allen Abschnitten des Blutgefiss-
systems zu erblicken, in der Regel still stehend, aber den Fingerdruck am einen
und am anderen Rande des Ohres durch regelmissigen Vor- und Riickgang beant-
wortend. In der Arterie erscheinen diese Blischen etwas kleiner wie in den Venen,
wo sie in dem hier beschriehenen Falle schon eine bedeutende Grisse erreichen.
Aber auch in der Arterie sind diese Gruppen weisser Blatkirperchen mit blossem
Auge ganz deutlich zu sehen. Mit der Aushildung des Collateralkreislaufes von
der Art. occip. her schwindet zunidchst in der Arterie diese Erscheinung, um bald
dem Bilde der acuten Entziindung Platz zu machen. Als Beweis, wie schwerfliissig
in jenem Stadiam der Secession das Blut geworden ist, mag die Thatsache noch
angefiihrt werden, dass es durch Bruck entfernt, nur sehr langsam wieder an seine
Stelle zurfickkehrt.

Ausser in diesem jetzt eben beschriebenen Falle habe ich mit gleicher Dent-
lichkeit die Selbstzersetzung des Blutes auch in der Arterie, nur noch in den
Crotonentziindungen bei complicirter Neuroparalyse gesehen Versuchen, die ihrem
Abschluss nahe sind.

Im gegenwirtigen Augeublicke, in welchem die Experimentaluntersuchung der



acuten Entziindung sich in raschem Flusse befindet, wire es gewiss wenig gerathen,
die noch unvollstindigen hickenhaften Thatsachen zu einer auf Gemeingiltigkeit
Anspruch machenden Theorie aneinanderreihen zu wollen. Dazun fehlt noch viel
za viel, Nur zar Orientirung und Vergleichung mit anderen Entziindungsversuchen
sei eine iibersichtliche Zusammenstellung der am Kaninchenohre von mir gewon-
nenen Resultate hier gegeben. )

Die Entzindung des Ohres gewihrt das volle, allseitig anerkannte Bild der
acaten Entziindung. Sie entspricht in allen Symptomen genau denen, wie sie beim
Menschen vorkommen. Die Berechtigung, von hier aus Riickschliisse auf die acute
Entziindung beim Menschen zu machen, kann nicht dem geringsten Zweifel unter-
liegen.

In der acuten Entziindung des Ohres tritt die Circulationsstdrung in
den Vordergrund aller Erscheinungen. Nicht nur weil von ibr so augen-
tillige Symptome, wie die Entziindungshyperimie und die Temperaturerhéhung ab-
hingen, und nicht nur, weil die Raschheit des Verlaufes mit der Entwickelung der
Circulationsstérung Hand in Hand gebt, sondern auch, weil diese Circulationsstd-
rang — soweit mit blossem Auge und der Loupe zu sehen, — die erste Krank-
heitserscheinung tiberhaupt bildet. Vor ihrer Ausbildung sieht man keine Triibung,
keine Exsudation und Schwellung. Mit ihrer Ausbildung und dem Grade der-
selben entsprechend treten erst diese Eniziindungserscheinungen ein.

Die Circulationsstérung der acuten Entzindung ist eine eigenthtim-
liche; in dieser Weise und diesem Grade sonst nirgends vorkommende. Sie he-
steht in der in den Venen vorzugsweiée ausgeprégten Zersetzung des Blates, bei
ungestirtem Zofluss von der Arterie her. Sie ist keioe Stase, wenn sie auch zur
Stase fihren kann. In jeder Stase kommt es auch zur Scheidung der weissen
und rothen Bestandtheile des Blutes, aber dies letztere Phinomen ist eben nicht
an die Stase allein gebunden. Es tritt auch friiher ein. Es tritt ein bei blosser
Verlangsamung des Blutes, wobei vorerst dahingestellt bleibe, ob die Itio in partes
die Verlangsamung des Blutes mit sich fiihrt oder ob dies umgekebrt der Fall ist.
Wenn man aber auch den Vorgang in der Vene nur graduell von der Stase unter-
scheiden will, das wichtigste Ergebniss der Untersuchungen ist, dass wahrend dieser
Circulationssiorung in den Venen, in uncomplicirten Fallen der arterielle Strom
ungehindert bleibt. Diese Combination ven arterieller Congestion und vendser Stase,
um der Kiirze halber diese nach dem Vorangegangenen nicht mehr missverstéind-
lichen Bezeichnungen zu brauchen, diese Combination erzeugt erst die Gesammtheit
der Entziindungserscheinungen, welche in dieser Weise ganz ausbleibt, wenn auch
in der Arterie auf die Dauer Stase eintritt. Dann kommt es wnicht zur diffusen
Entziindungshyperimie, nicht zar Triibung und Exsudation. 1lu “der Aehnlichkeit
der mechanischen Verhiltnisse, — verminderter Abfluss bel ununterhrochenem Zu-
fluss, berubt auch jene Aehnlichkeit der Symptome, welche auf kurze Zeit die
Unterbindung der Ohrvenen bei Sympathicusliihmung mit der Entzindung darbietet.

Von dieser der acnten Entziindung eigenthiimlichen Circula-
tionsstérung ist die Scheidung der weissen und rothen Bestand-
theile des Blutes in den Venen die primare Erscheinung Wie die
Crotonentziindung bei — 5" R. und bet Arterienunterbindung zeigt, ist dieser Vor-
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gang in den Venen schon zu einmer Zeit zu besbachten, in welcher eine Dilatation
der Arterie noch gar nicht vorhanden ist, sie kann von dieser dgmnach nicht ab-
hiingen. Auch nicht von der Dilatation der Venen, die ebensowenig diesem Pro-
zesse vorangehen muss. Die Dilatation der Gefisse folgt erst in vielen Fillen
offenhar der Blntzersetzung, kann also dann nicht jhre Ursache sein. Ueberdies
hat am Kaninchenohre, wie die Sympathicuslihmung und die Wirkung einer Luft-
temperatur von - 25°R. beweist, die Dilatation der Gefisse — allein ohne Com-
plicationen keine Herabsetzung, sondern eine bedentende Erhghung der Stromge-
schwindigkeit zu Folge, die sich auch durch die Temperaturerhghung kund giebt,
an und fiir sich niemals aber, wie bekannt, zu einem Entziindungsprozesse fiihrt,
auch nicht bei Monate langer Dauer.

Die Tendenz zur Scheidung der weissen und rothen Blutbestandtheile ist in
der Arterie urspriinglich wie in den Venen vorhanden bei der Entziindung, wie
avs dem vorher angefihrten Versuche der complicirten Erstarrungsentzindung ber-
vorgeht; durch die Kraft des arteriellen Blutstromes -wird diese Tendenz meist
iberwunden fiir die Arterie, durch die Capillaren jedoch gebrochen, kann die Strom-
kraft zor Herstellung des normalen vendsen Stromes in bei weitem geringeren
Grade zureichen. Indem so das Blut in den Venen au{ einen fir seine Kraft un-
iberwindlichen Widerstand stésst und keinen geniigenden Abfluss findet, muss das
Blat in alle ihm offenen Wege einstrémen und sie so voll erfilllen, wie es bei
freiem Abfluss nie der Fall sein wiirde. Dies der Ursprung der diffnsen Entziin-
dungshyperiimie. Unter dem anomal starken Blutdrack wird auch die Exsudation
bedeutend gesteigert werden miissen und nicht blos quantitativ, sondern auch quali-
tativ, da die Poren der Gefisswinde unter dem starken Drucke, der auf ihnen
lastet, eine anomale Ausdehnung und Weitung erfahren miissen. Vor dem Eintritt
der Congestion, wihrend tagelanger Dauer des Stadiums der Blutzersetzung, also
bei schon sichtbarer Trennung der weissen Bestandtheile von den rothem, aber
ohne erhéhien Blutdrack, habe ich nie Triibung oder nur eine Andeutung von Ex-
sudation bemerkt, mit der Verstirkung des Blutdrucks jedoch treten diese Symptome
ein und steigern sich mit ibm.

Die Dilatation der Gefdsse und die von ikr abhingige Congestion des Blutes
ist weit davon entfernt, die Ursache der Stase zu sein, im Gegentheil das beste
Mittel zu ihrer Lésung.

Woher nun die Tendenz zur Itio in partes? Denn zu dieser Hauptfrage spitzt
sich schliesslich die Frage dher die Mechanik der Bluteirculation in der acuten
Entziindung zu. Die Entziindungsursache kdnate eine primére Alteration des Blutes,
kénnte aber auch eine primire Alteration der Gefisswinde erzeugen. Gegen die
erstere Alternative spricht, dass manche Entziindnngsursachen schwerlich die Gefiss-
winde passiren kénnten, um in’s Blut zu gelangen. Sollte z. B. Crotondl ohne
Druck nnd Reibong anf die unversehrte Epidermis aufgetragen, in Kurzem die Haut
und die Gefisswinde passiren und innerhalb derselben dann die besprochene Wir-
kung anf das Blut ausiben? Auch der umschriebene, sich auf eine bestimmte
Stelle beschrinkende Effect spricht dafiir, dass derselbe an einen anf dieser Stelle
dauvernd verbleibenden Factor und nicht an das fldssige Blut gebunden sein kann.
Aber nicht nur die genaue Localisirung des Effectes, sondern auch der langbe-
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kannte Einfluss der Gefasswinde auf ihren Blutinhalt, weist darauf hin, dass wir
es in der Entziindung mit einer Alteration der Gefisswinde zu thun haben. Die
blosse Erweiterung reicht nicht aus, sie iibt nicht jenen Einfluss auf das Blut aus.
Die Art der Alteration der Gefidsswiinde in der Entziindung muss das
Object der Untersuchung werden,
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