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Erstarrung und Entzfindung. 
Von Dr. S. S a m u e l ,  Docen t  an  de r  Univers i t i t t  K i in igsberg .  

L/isst man mittelst des Aetherisationsapparates einen continuirlichen Strahl 
Schwefel~ithar auf die gauze Oberflache eines Kaninchenohres wirken~ so gelingt 
as, dadurch das Ohr zu roller Erstarrung zu bringen. Diese Erstarrung docu- 
mentirt sich dutch voile Steifheit und H~rte des ganzen Organs, feine Eisspitzen 
schiessen an den Haaren an, das Ohr wird weiss, lest, unbeweglich. Die Blut- 
seflisse, die hrterian wie die Venan sind dabai nicht, wie man voraussetzen sollte, 
eng, contrahirt, sondarn sin sind wait, mit Blur vollsffindig lnjicirt, die in ihnen 
enthaltane Bluts~iule abet ist nffenbar u n b a w e g l i c h ,  da sie jedam Drucke gagen- 
iiher unverriickbar bleiht. Es ist vorauszusetzen, dass ~tas Gefiisssystem in dam 
Zustande erstarren muss, m welchem es sich ira Moment der Erstarrung befindet, 
daher daft es nicht unerwiihnt bleiben, dass die Thiere vor vollst/indig eingetretener 
Erstarrung sich in grosset Aufregung befinden, namentlieh die lebhaftesten Schmar- 
zensbezeugungen kund geben. Die Quantitiit Schwefel/ither, welch( zum Gelingen 

der vollen Erstarrung .des Ohres nSthig ist, ist nicht nnliedeutand, 1~---2 Unzen, 
die Erffillung der Lul't mit der Mange verdampfenden hethers kann daher [eicht 
Narcose hervorbringen, deren Eintritt am einfachsten vermieden wird, wenn die 
Aetherisirung am offenen Fenstar stattfindet. 

HSrt man nach vollst/indig gelungener Erstarrung mit der Aetherisirung auf, 
so sieht man nach wemgen Minuten des Ohr wieder aufthauen, seine Steifheit 
sehwindet, es wird weich~ l appig~ wie mit Wasser durchtr/inkt, ,tie Oberfl/iche ganz 
feucht. Wiederum ist des Verhalten der 81utgafitsse bemerkenswarth. Wiihrend 
der Erstarrung landau wir hrterien und Venen glaich sehr erweitert, in diesem 
Stadium verhalten sich~ beide G efiisssysteme ungleich. In energischer Cbntraction 
varengert sich die Arterie oft jetzt his zu roller Unsichtbarkait. wiihrend die Venen 
zwar ein wenig enger warden, abet meist noah immer fiber die Norm hinaus di- 
latirt bleiben und nach wie vor auch in ihreu feinsten Verzweigungen sichtbar 
sind. Rasch veril(issigt sieh des Blut winder in den Gefassen und dies geh6rt mit zu 
den ersten Erscheinungen des Wiederaufthauens des Ohres; verdriingt man durch 
Compression die Blutsitule aus einem Geflissabsahnitt, so sieht man sie nnmittelbar 
nach Aufh/iren des Druckes sehnall wieder zurfickkehren. 

huch dieses Stadium geht rasch vor/iber~ um dem der aeuten Entzfindung 
Platz zu machen. Der'Vorgang ist~ wie klar ersichtlich, folgender. So lunge die 
Artarie contrahirt bleiht, ist kein Entziindungssymptom zn constatiren, die Veriin- 
derung, die in den Venen indess vor sich geht, wird spater, welter er~irtert werden. 
Hier hubert wit nut festzuhalten, dass~ so lunge der arterielle Blutzustrom tier Enge 
des Gef/isses angemessen unbedeutend bleibt~ yon Triibung, Exsudatiob-, Capillar- 
hypar';imie, kurz yon keinem Zeichen tier acuten Entz(indung eine Spur sichtbar 
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ist. So wie sich aber die vordem contrahirte Arterie yon der Basis des Ohres ab 
immer welter ~erschliesst und ffr die 81otstrSmung er6ffnet, ein Vorgang, der sich 
sehr rasch yon oaten nach oben fortsetzt, so treten ouch damit Hand in Hand 
alle Sympto,ne der acuten Entz/indung auf, die Triibung, Exsudation. die diffuse 
Gef~isshyperiimie, die Temperatursteigerung. 

Der Entziiodungsprozess. der in dieser Weise der Erstarrung folgt,  vertfiuft 
genau so, wie die von mir beschriebenen Croton- and Verbr0hungsentz0ndungen, 
fiihrt, wie diese, zur Blasenbildung und Eiterung und heilt gleich dieseo in geiin- 
den Ftillen unter Abstossung der lh-usten und Neubildung der Oberhaut, Wahrend 
die Crotonentziindung aber zu ihrer scharfen Auspr/ignng 18--24 Stunden bedarf, 
tritt die Erstarrungsentziiodung ungleich schneller ein~ ja dcr Zeitraum yore Beginn 
der Erstarrung bis zum unverkenobaren 8eginn der acuten Entz0ndung pflegt nicht 
1/inger als eine halbe bis zu einer ganzen Stunde zu dauern; wegen der Rascifi~eit 
des Ueberganges yon Extrem zn Extrem, yon Erstarrung zur Entziindung, undder  
scharfen Auspr@ong der entgegengesetzten Bilder darf wohl dieser Versuch znr 
Demonstration besonders empfohlen werden. 

Irgend welchen erheblichen coostanten Unterschied habe ich zwischen diesen 
vel'schiedenen Entziindungsformen trotz ihrer entgegengesetzten Ursachen bisher 
nicht zu entdecken vermocht. Ist der Prozess vollstiindig ausgebildet, so ist dos 
Gesammtbild in allen drei Fiiilen nn Wesentlichen gleich. 

Einen unmittelbaren Ausgang der Erstarrung in Gangriin ohne Entziinduag 
habe icl~ nie gesehen, stets trot erst Entziindung ein. War die Erstarrung liingere 
Zeit unterhalten worden, so bildete sich stets zun~chst die Entz/indung aus in 

ganz gew5hnlicher Weise. Als fremdartig und yon dem regal/iren Verlaufe der Ent- 
z0ndung abweichend zeigte sich dana aber nach ein- oder zweimal vierundzwanzig 
Stunden in  einzelnen Venen stricllweise eine eigenthiimIiche dunkle Yerfarbung des 
Blutes, die dutch Compression nicht entfernbar war. Diese vollst/indige Blutge- 
rinnung in den Gefassen breitet sich in solchen F/illen yon heftigerer Einwirkung 
der Verdunstungsk~lte immer welter und welter allmlihlich aus~ die Blutcirculation 
l,Srt mehr und mehr auf, dos Ohr schrnmpft vSllig zusammen und st5sst sich 
nachher durch Demarcationsentziindung vollst~tndig oh. 

Ebenso wenig aber, wie ieh je bisher bet sehr longer Wirkung der Verdun- 
stungsk/ilte ond lang unterhaltener Erstarrnng einen uoyermittelten Uebergang in 
Gangriin gesehen habe~ ebenso wenig habe icll ouch andererseits nach einmal eio- 
getretener Erstarrung eine Restitutio in integrum ohne Entziindung gesehen. Hatte 
die Erstarrung auch nur ghnz kurze Zeit gedauert,' immer fo]gte dann eine wenn 
auchdannnatiirlichschwacheEntziindung. D i e E n t z / i n d u n g  b l e i b t  de r  n o t h -  
w e n d i g e  D u r c h g a n g s p u n k t  z u r G a n g r / i n  e i n e r s e i t s ,  z u r R e s t a u r a t i o n  
a n d e r e r s e i t s .  

Dies ist die locale Verdunstungswirkung des Schwefel/ithers in normalen un- 
complicirten Fallen. Von ihr unterseheidet sich die Wirkung yon R i c h a r d s o n ' s  
Compound anaesthetic aether nor i n  (olgenden Pnnkten. Zur Herheifiihrung der 
vollen Erstarrung ist our eine erheblich geringere Quantitat, , ~  s Unzen, der 
R i c h a r d s o n '  sehen Fiiissigkeit n~ithig, also weniger als die H/ilfte der Quantit/it, 
die rum Schwefelb.ther nSthig ist. Ferner ist ein Unterschied in der Gefassdila- 

Archly f. pa~lml, haa'~. Bd. XL[II. lift. 4. 36 
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tation in  Erstarrungsstadium zu constatiren. Wohl fund ich eine Erweiterung der 
Venen, nicht aber der Arterie, die ihr altes Lumen beibehielt; dies,mag ni t  den 
schnelleren Eintritt der Erstarrung und der geringeren hufregung ~tes Thieres in 
Zusamnenhang s tehen. Die Venen waren aber such hier sichtbar dilatirt. Drittens 
wirkt diese Fliissigkeit bei der Verdunstung weniger stark narkotisirend auf das 
gauze Thier, nicht blos bel der halbert Unze, die zur Erstarrung des Ohres aus- 
reicht~ sondern such beisplelsweise bei Appli~:ation yon ~ Unzen auf das Ohr. 
Andererselts aber bewirkt dlese FI;issi~kelt SO vSIlig glelche Effeete wie der ~chwe- 
fel~ther, in den n~beren und entfernteren wiehtigeren Fclgen waren so wenig Unter- 
schiede festzustelien, such hier kamen die besehriebenen Stadien in solcher Regel- 
m~issigkeit nacb einander, dass meines Erachtens - -  fiir diese Zwecke yon dem 
in gr6sseren Quantit/iten so schwer und theuer zu beschaffenden Mittel vollst~indig 

Abstand genommen werden kann. 
In einer meiner ersten Mittheilnngen fiber die Entziindungen des l~aninchen- 

ohres, M ol e s c h o t t '  s Untersuchungen zur Naturlehre des Menschen und der Thiere 
IX. Bd. 1865, habe ich scbon daraul' aufmerksam genacht, dass die Wiederholung 
derselben Irritation auf dieselbe Fl~iche nich t nehr dieselben Effecte hervorbringt. 
Ein Ohr, das nine Crotonentz~indung eben fiberstanden, dessen Oberhaut sich neu- 
gebildet hat, reagirt lunge Zeit hindurch auf eine neue Crotonapplication durchaus 
nir in gleicher Weise win ein gesundes Ohr. Line solche Fl~iche zeiehnet sich, 
ver~lichen mit eiaem gesun'den Ohre, dutch die klare Durehsichtigkeit der Haut 
aus~ bei einem derberen Geffige des ganzen Organs. Die Blutgef~isse sind, wie die 
Injection naeh Reibung und in der Hitz% anch nach Sympathicoslfihmung ergibt, 
minder zahlreich~ das Gef~ssnetz erscheint weniger dicht~ die einzelnen Gef~isse 
abet, namentlich die Yenen, zumal die Mittelvenen, zeigen dn gr~sseres Kallber 
als in der ~0rm. Die Crotonisirung einer solchen Flfiche ffihrt wobI zu Dilate- 
tionen der grossen Gef~sse, auch zu sporadischen Injectionen tier Randpartien, 
doeh ist der Gesanmteffeet in Exsudatiou trod. Btasenbildung, mit der Entzfindung 
nines gesunden Ohres verglichen, ein sehr unhedeutender. Aueh wenn die erste 
Crotonentzlindung rasch und leicht vorfibergegangen war nnd die Heilung ohne 
erhebllchen $uhstanzverlust stattgefundeu butte, such dann ~ ergab die Wieder- 
holung der Crotonisirung stets,  verglichen mit einem gesunden Ohre~ nur geringe 
Wirkungen. Das Yerhalten derartiger Obren der Erstarrungsentzfindung gegenfiber 
zu prr war nun yon besonderem lnteresse. Ohren~ die eben yon einer Groton- 
entziindung reconvalescirt waren, verfielen sebr leicht durch Aetherisirung in Er- 
starrung, aber wiederum war die nachfolgende Entz/indung sehr unbedeutend~ such 
daan, wenn die Erstarrung ]~ingere Zeit unterhalten worden war. St~trkere Exsu~ 
dationen, Blasenbildung, Eiterung habe ieh hier nicht gesehen, die Sehwellungen, 
die bald nach der Erstarrung eingetreten waren, giDgen, ohne erhebliche Spuren 
zu hinterlassen, sehnell vorfiber, Aehnlieh geringe Effecte, win die Erstsrrungs- 
entzfindung auf Ohren, die die Crotonentz(indung durehgemaeht batten, ergab aueb 
die Wiederholung der Erstarrungsentz~indung auf demselben Ohre in den Ffiflen, 
welehe die ersle Entz~indung in leichten Fornen tiberstanden batten. Derartige 
Thatsaehen d~irften woh[ zu dem Sa/ze bereehligen, d a s s  die  U e b e r s t e h u n g  
e i n e r  a e u t e n  E n t z f i n d u n g  d ie  Reac t iv i t~ i t  d e s  b e t r e f f e n d e n  T h e i l e s  
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gegen  die  g l e i c h e  und auch g'egen a n d e r e  E n t z f i n d u n g s u r s a c h e n  au f  
e in ige  Ze i t  e r h e b l i c h  h e r a b z u s e t z e n  g e e i g n e t  ist .  

Den inneren Vorgang in den Blutgeflissen, w iee r  in den protrahirten Formen 
der Crotonentziindung des Kaninchenohres mit blossem huge siehtbar ist, babe ich 
bereits in meinem hufsatze fiber die Blatcirculation in der acuten Entziindung 
(dies. Arch. Bd. 40. S. 213) geschildert. Daselbst ist angefiihrt, dass die Entzfin- 
dung bet niederer Temperatur~ schon bet --5~ - -  dies dem Zusammenhange naeh 
allerdings selbstverstfindliehe Minuszeichen war beim hbdruck (ibersehen worden, 
ebenso wie die Entziindung nach Unterbindung der Carotis und auch der Art. 
aur ie  post. deutlich erkennen i~.sst, dass zun/iehst in den Venen eine Seheidung 
der weissen und rothen Bestandtheile des Blutes eintritt~ der dann spiiter sine 
Secund/ircongestion yon der Arterie her folgt. Sehr viel rascher wie die Croton- 
entzfindung geht die Erstarrungsentziindung vor sich. Die Itio in partes in den 
Venen ist daher in den ganz normalen Fallen derselben schwer zu eontroliren. 
Sehr deutlich sah ich sie allerdings bet der Erstarrungsentzfindnng ehemals croto- 
nisirter Fliichen in deren grossen~ oben von mir besehriebenen Venen. Es wfirde 
sonach kein hnlass vorliegen, hier auf ein Ph/inomen zurfickzukommen~ das man 
unter anderen Verh~iItnissen sehr vie] sieherer und klarer zu demonstriren ira Stands 
ist, wenn nicbt bet ether bestimmten Modification der Erstarrungsentziindung eine 
theoretiscb wiehtige weitere husdehnung des Phfinomens zu constatiren w~ire. Hat 
man schon e i n e r s e i t s  sine stark fiorirende, sin- bis zweimal vierundzwanzig 
Stnnden alte Erstarrungsentzfindung, die sinh bis zur Basis des Ohres erstreckt~ 
unterbindet nun a n d e r e r s e i t s  die Art. antic, und unterwirft nun auch dieses 
Ohr der Erstarrung, so sieht man in der mmmehr auf dieser Seite sieh sehr lang- 
sam entwiekelnden Entzfindung die Trennung des Blutes in seine Bestandtheile in 
ether SchSnheit und Klarheit und in einem Umfange, wie kaum sonst. Die Haupt- 
sache aber ist, man sieht diese Erseheinung nieht bloss in den Venen, sondern in 
voller Deutliehkeit Stnnden Iang aueh in der hrterie. Es ist ein sonderbares Schau- 
spiel, in grosser Zahl diese weissen B]/isehen an allen hbsehnitten des B]utgefiiss- 
systems zu erblieken~ in der Regel still stehend, aber den Fingerdruck am einen 
und am anderen Rande des Ohres durch regelm~tssigen Vor- und R/iekgang beant- 
wortend. In der Arterie erseheinen diese Bl~ischen etwas kleiner wie in den Venen, 
wo sis in dem hier beschriebenen Falls sehon sine bedeutende 6r/isse erreiehen. 
Abet aueh in der hrterie sind diese (;ruppen weisser BlntkSrpercben mit blossem 
Auge ganz deutlleh zu sehen. Mit der husbildung des Collateralkreislaufes yon 
tier Art. occip, her schwindet zunficbst in der Arterie diese Erscheinung, um bald 
dem Bilde tier acuten Entzfindung Platz zu maehen. Als Beweis, wie sehwerfliissig 
in jenem Stadium der Secession das Blut geworden ist, mag die Thatsache noch 
angef~hrt werden, dasses durch Druck entfernt, nur sebr langsam wieder an seine 
Stelle zur~ickkehrt. 

Ausser in diesem jetzt eben besehriebenen Falle babe ich mit gleicber Deut- 
]icbkeit die Selbstzersetznng des Blutes aueh in tier Arterie, nur noch in den 
Crotonentziindungen bet complicirter Neuroparalyse gesehen, Versuehen, die ihrem 
Abschluss nahe sind. 

Im gegenw~irtigen Angenblicke, in welchem die Experimentaluntersuchung der 
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acuten Entziindtmg sich in raschem Flusse belindet, w~ire es gewiss wenig gerathen, 
die noch unvollsti~ndigen liickenhaften Thatsachen zu einer ant" Gemeing/iltigkeit 
hnspruch machenden Theorie aneinanderreihen zu woIlen. Dazu fehlt noch viel 
za viel. Nur zur Orientirung and Vergleichung mit andcren Entziindungsversuchen 
sei nine fibersicht~iche ZusammenstelIung tier am Kaninchenohre yon mir gewon- 
nenen Resuttate bier gegeben. 

Die Entziindung des Ohres gew/ihrt das voile, allscitig anerkannte Bild der 
acuten Entzfindung. Sie entspricht in allen Syml)tomen genau denen, wie sin beim 
Menschen vorkommen. Die Berechtigung, yon bier aus Rfickschllisse auf die acute 
Entz/indung beim Menschen zu machen~ kann nicht dem geringsten Zweifel unter- 

liegen. 
In der acuten Entziindung des Ohres tritt d ie  C i r c u l a t i o n s s t S r u n g  in 

den V o r d e r g r u n d  a l l e r  E r s c h e i n u n g e n .  Nicht nur well yon ihr so augen- 
fli!Iige Symptome, wie die Entz~indungshyper/imie und die TemperaturerhShung ab- 
hi~ngen, und nicht nur, well die Raschheit des Verlaufes mi tde r  Entwickelung der 
CirculationsstSrung Hand in Hand geht, sondern auch, well diese CirculationsstS- 
rang - -  soweit mit blossem Auge and der Loupe zu sehen, - -  die e r s t e  Krank- 
heitserscheinung iiberhaupt bildet. Vor ihrer Ausbildung sieht man keine Trr 
keine Exsudation und Schwellung. Mit ihrer Ausbildung und dem Grade der- 
selben entsprechend treten erst diese Entziindungserscheinungen ein. 

Die C i r e u l a t i o n s s t S r u n g  der aeuten Entziindung ist nine e i g e n t h i i m -  
l i c h e l  in dieser Weise und diesem Grade sonst nirgends vorkommende. Sin be- 
steht in der in den Venen vorzugsweise ausgepr~gten Zersetzung des Brutes, bei 
ungestSrtem Zufluss Yon der Arterie her. Sin ist keine Stase, wenn sin auch zur 
Stase fiihren kann. In jeder Stase kommt es aucb zur Scheidung dec weissen 
and rnthen Bestandtheile des Blares, abet dies Ietztern Phiinomen ist eben nicht 
an die Stase allein gebunden. Es tritt auch frfiher elt~. Es tritt ein bei blnsser 
Verlangsamung des Blutes, wobei vorerst dahingestelIt bleibe, ob die Itio in partes 
die Verlangsamung des BIutes mit sich fiihrt oder ob dies umgekehrt der Fall ist. 
Wenn man abet auch den Vorgang in der Vene nut  graduell yon der Stase nnter- 
scheiden will, das wichtigst e Ergebniss der Untersuchungen ist, dass wahrend dieser 
CirculationsstSrung in den Venen, in uncomplicirten Fiillen tier arterielle Strom 
ungehindert bleibt. Diese Combination yon arterieller Congestion and venSser Stase, 
um tier giirze halber diese nach dem Vorangegangenen nicht mehr missverstiind- 
lichen Bezeiehnungen zu brauehen, diese Combination erzeugt erst die Gesammtheit 
der Entzfindungserseheinungen~ welche in dieser Weise ganz ausbleibt, wenn auch 
in der hrterie auf die Daunt Stase eintritt. Dann kommt es nicht zur diffusen 
Entziindungshyperfimic, nicht zur Trfibung and Exsudation. In de r  Aehnlichkeit 
der mechanischen Verhiiltnisse, - -  verminderter hbfluss bei ununterbrochenem Zu- 
fluss, berubt aueh jene Aehnliehkeit der Symptome, welehe auf kurze Zeit die 
Unterbindung tier Ohrvenen bei Sympathieuslithmung mit tier Entz(indung darbietet. 

Yon d i e s e r  tier a e u t e n  E n t z i i n d u n g  e i g e n t h i i m l i c h e n  C i r c u l a -  
t i o n s s t S r u n g  i s t  d ie  S e h e i d u n g  tier w e i s s e n  and  r o t h e n  B e s t a n d -  
t h e i l e  des B lu t e s  in den Venen die  p r i m a r e  E r s c h e i n u n g .  Win die 
Crotonentz~indung bei - -5 / '  R. und bei A.rterienunterbindung zeigt, ist dieser Vor- 
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gang in den Venen sehon zu einer Zeit zu beobachten, in welcher eine DiIatation 
der hrterie noeh gar nieht vorhanden ist, sie kann yon dieser demnaeh nicht ab- 
hiingen. Auch nieht yon der Dilatation der Venen, die ebensowenig diesem Pro- 
zesse vorangehen muss. Die Dilatation der Geffisse fo]gt erst in vielen F~illen 
nffenbar der B]ntzersetzung~ kann also dann nieht ibre Ursache sein. Ueberdies 
hat am Kaninchenohre, wie die Sympathicusl~hmung und die Wirkung einer Luft- 
temperatur yon -J-25C'R. beweist, die Dilatation der Gefiisse - -  allein ohne Com- 
plicationen keine tterabsetzung, sondern eine bedeutende Erhfhung der Stromge- 
schwindigkeit zu Folge, die sich auch durch die TemperaturerhShnng kund giebt, 
an und fiir sieh niemals aber, wie bekannt, zu einem Entziindungsprozesse fiihrt, 
such nicht bei Monate ]anger Dauer. 

Die Tendenz zur Scheidung der weissen und rothen Blutbestandtheile ist in 
der h r t e r i e  ursprilnglich wle in den Venen vorhanden bei der Entzfindung~ wie 
aus dem vorher angefiihrten Versuche tier eomplicirten Erstarrungsentz~'indung her- 
vorgeht; dureh die Kraft des arterietlen Blutstromes wird d~ese Tendenz meist 
fiberwnnden ffir die Arterie, durch die Capillaren jedoch gebrochen, kann die Strom- 
kraft znr Herstellung des normalen venSsen Stromes in bei weitcm geringeren 
Grade zureichen. Indem so das Blot in den Venen aof einen f/Jr seine Kraft un- 
iiberwindiichen Widerstand stSsst und keinen geniigenden Abfluss findet, muss alas 
Blur in alle ihm offenen Wege einstrSmen and sie so yell erfiillen~ wie es bei 
freiem Abfluss nie der Fall sein wlirde. Dies der Ursprung der diffusen Entzlin- 
dungshyperiimie. Unter dem anomal starken Blutdrnck wird auch die Exsadation 
bedeutend gesteigert werden miissen und nicht blos quantitativ~ sondern auch quati- 
tativ, da die Poren der Gef/isswiinde unter dem starken Drucke, der auf ihnen 
lastet, eine anomale Ausdehnung und Weitung erfahren mfissen. Vor dem Eintritt 
der Congestion, wahrend tagelanger Daner des Stadiums der Blutzersetzung, also 
bei schon sichtbarer Trennung der weissen Bestandtheile yon den rothen, abet 
ohne erhffhten Blutdruck, habe ich nie Triibung oder our eine Andeutung yon Ex- 
sudation bemerkt, mit der Verstarkung des Blutdrucks jedoch treten diese Symptome 
ein und steigern sich mit ibm. 

Die Dilatation der Gef~isse und die yon ihr abh/ingige Congestion des Blutes 
ist welt davon entfernt, die Ursache der Stase zu sein, i m  Gegentheil das beste 
Mittel zu ihrer Lilsung. 

Weber nun die Tendenz zur Itio in partes? Denn zu dieser Hauptfrage spitzt 
sich schliesslich die Frage /Jber die Mechanik der Blutcirculation in der acuten 
Entziindung zu. Die Entziindungsursache k6nnte eine prim/ire Alteration des BIutes, 
k6nnte aber auch eine primiire Alteration der Geffisswiinde erzeugen. Gegen die 
erstere Alternative spricht, class manche Entzfindnngsursachen schwerlich die Geffiss- 
wlinde passiren kSnnten, urn in's Blot zu gelangen. So/Ire z.B. CrotonS! ohne 
Oruek nnd Reibung auf die unversehrte Epidermis aufgetragen, in Kurzem die Haut 
and die 6ef/isswiinde passiren nod innerhalb derselben dann die besprochene Wir- 
kung auf das Blot ausiiben? Auch der umschriebene, sich auf eine bestimmte 
Stelle besehriinkende Effect spricht daffir, dass derselbe an einen auf dieser Stelle 
dauernd verbteibenden Factor and nicht an das fl/issige Blut gebunden sein kann. 
hber nieht our die genaue Loealisirung des Effectes, sondern auch tier langbe- 
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kannte Einfluss der Gefasswande auf ihren Blutinhalt~ weist darauf bin, class wit 

es in der Entz~ndung mit einer Alteration der Gef/isswande zu thuu haben, Die 

blosse Erweiterung reicht nicht aus, sic fibt nicht jenen Einfluss auf das Blut aus. 

Die Art der A l t e r a t i o n  tier G e f / i s s w a n d e  in de r  E n t z ( i n d u n g  muss alas 

Object tier Untersuchung werden, 

D r u c k f e h l e r .  

Bd. XLIII. Seite ~72 Zeile 4 v. o. Iies NH~O statt CN[-I~O 

278 14 v. o, 1, 7/t28 st. 14~8 
, -  382 1~ v. 0. 1. nteht s0wohl st. sowohl 

18 v. 0, 1. Typus st. Typhus 

389 17 ~. o, 1. t ,5  ~ st. 15 ~ 
408 9 v. u. 1, nieht beschuldigt st. beschuldigt 

- ~18 - 8 v. o. muss es nach Vollbfider ein Komma, dann: 
meist 1 9 - - 2 7 "  C. heissen 

419 10 v. u. 1. Sporen st. Spuren 


