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IV.
‘Ueber Entzi‘lndung und Brand

Von Dr. 8. Samuel in Kinigsberg.

Wenn die Entziindungslehre festen Boden gewinnen und das
Hin- und Herwogen der Meinungen einer von Grund aus gesicherten
Erkenntniss weichen soll, so werden Beobachtungen von fundamen-
taler Wichtigkeit nicht nur die Priifung ihrer localen und speciellen
Wahrheit, sondern auch frith die ihrer allgemeinen Giiltig-
keit und Tragweite zu bestehen haben. Denn durch nichts mehr,
als durch unstatthafte Generalisirung an und fiir sich richiiger Ein-
zelthatsachen und durch das Ausspinnen derselben zur Erklirung
des ganzen recht complicirten Entziindungsprozesses ist die Einseitig-
keit der Entzlindungstheorien und deren rascher Wechsel verschuldet.
Und Vieles gibts, was zu dieser Einseitigkeit verfithrt. Der Vorgang,
der bei Wunden nach Versiegen der Blutung zur Verwachsung der
Wundflichen, wie der, der bei Anwesenheit fremder Korper zur
Austreibung derselben durch FEiterung und nachherigem Verschluss
der Wunden fiibrt, dieser Vorgang tiberrascht durch Constanz und
Folgerichtigkeit und macht den Eindruck eines einheitlichen Prozesses.

Diese Selbstheilung bei #usseren Verletzungen und inneren
Schidden ist es ja, weleche, da sie nur den Organismen eigen, zur
Vorstellung eines Werkmeisters, einer Naturheilkraft gefiibrt hat.
Nach aller Klirung der Begriffe ist immer die Neigung zuriick-
geblieben, den gaunzen Entziindungsprozess als einen einbeitlichen
aus einem Punkte zu erkliren und eine primiire Veriinderung aus-
findig zu machen, welche alle anderen mit Nothwendigkeit herbei-
fihren sollte. In unserem Wissen vom physiologischen Werden
und Wandeln — um wie viel mehr noch vom pathologischen, sind
nun in der That so viele Liicken, dass man unseren Kenntnissen
wenigstens keine zu grosse Gewalt anzuthun brauchte, um sie heute
in diese und gestern in die'entgegengeset’zte Entziindungstheorie
unterzubringen. Ein sehr unerfreuliches Ergebniss — diese Hiu-
fung dberwundener Standpunkte.
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Hiegegen biste eine gewisse speculative Enthaltsamkeit natiirlich
nur negative Voriheile dar. Was noth thut, ist die Beobéchtung
vieler gleichartiger nicht nur, sondern gleicher Prozesse
am lebenden Thiere, welche den Fluss und Wechsel der Er-
scheinungen bis in die Details zur Anschauung bringt. Wir brauchen
ein grosseres Arbeitsfeld und Vervielfiltigung der Versuchsmethoden.
Die mikroskopische Untersuchung der Mesenterien, der Schwimm-
und Flughiiute gibt allerdings Bilder von einer klaren Durchsichtig-
keit, wie man sie nur bei diesen zartesten Gebilden erwarten kann.
Ihr Werth ist demnach nach vielen Richtungen unersetzlich. Nur
dass sie anex‘kanntermaasgen der Beobachtung ein sehr eingeengtes
Feld gewihren, von kurzer Dauer, von geringer Vielseitig-
keit. Bei den Mesenlerien ist es der ausirocknende Einfluss. der
Luft, der statt der Fortentwicklung der Entziinduog, so leicht Morti-
fication bewirkt, hel den zarten H#uten des Frosches und der Fle~
dermaus sind es andere Ursachen, auf die wir noch zuriickkommen
werden, welche ein ibnliches Resuliat herbeiftihren. KXurz wir kon-
nen wohl an diesen zarten Hiuten einzelne Eniziindungserschei-
nunger und diese allerdings mit uniibertroffener mikroskopischer
KAlarheit und Anschaulichkeit libersehen, aber es bleiben dies, so zu
sagen, Entziindungsfragmente, Abortiviormen der Entziindung. Weder
hier noch da gewinnen wir das hekannte typische Bild der Ent-
ziindung der Sdugethiere in seiner Entwicklung, seinem Ver-
lauf, seinen Ausgéingen, und seinen innerhalb gewisser Grenzen sich
haltenden Medificationen. Dieses typische Bild der acuten Entziin-
dung der Siugethiere erhalten wir aber am Kaninchenohre in seiner
ganzen ungestirten Entwicklung von Beginn an bis zur Heilung
oder bis zum Untergang, und so vielseitig als wir es haben wollen.
Es sind makroskopische Bilder, die hier zunichst geschildert werden
sollen, und doch — dirften dieselben den iiberzeugenden Nachweis
fihren, dass diese makroskopische Ausbeute noch weit
davon entfernt, erschopft zu sein, im Gegentheile Wis~
senswerthes ja Nothwendiges in tberraschender Fiille
und ausserordentlicher Klarheit liefert uvnd Fundamente
legt fiir weitere vielseitige Untersuchungen. Auch die mikroskopi-
sche Untersuchung des Ohres ist, wie schon friither mitgetheilt, mog-
lich und ganz leicht moglich. Entfernung der Haare durch Cal-
ciumsulphhydrat und Verbrihung in den mildesten Stadien gestattet
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die Epidermis beiderseits an einzelnen Stellen mit leichter Mithe zu
entfernen und so Fenster von beliebigem Umfang im Ohre zu er-
halten. An narkotisirten jungen Albino’s kann man dann den Kreis-
lauf im Ohre stundenlang ungestért beobachten. Wenn dennoch
im Nachfolgenden den Resultaten dieser mikroskopischen Beobach-
tungen des Ohres eine grissere Beachtung nicht zu Theil wird, so
rithrt dies davon her, dass dies derartig hergestellte mikroskopische
Object vor den anderen- gleichen Zwecken dienenden wenig Vorziige
hat, indem es auch seinerseils mehr zur Vertrocknung und Necrose
neigt, als den ungesidrten Entziindungsveriauf wiederspiegelt. Die
Beobachtungen selbst, wie der Werth, den sie heanspruchen kinnen,
dies soll in anderweitigem Zusammenhange erdriert werden.

Fiir ein umfassendes Studium der Entziindung und des Brandes
stehen der Experimental-Pathologie neben der Wundheilung und
Temperaturwirkung eine Reihe von Stoffen zu Gebote, deren drilich
tief eingreifende Wirksamkeit in unseren Toxicologien wie in unse-
ren Arzneimittellehren lange gewiirdigt ist. Mit den Namen Escha-
rotica, Cauteria, Caustica einerseils, Rubefacientia, Vesicantia, Sup-
purantia, Inflammatoria andererseits wird eine Anzahl von Stoffen
belegt, deren Localwirkung von einer fliichtigen rasch wieder ver-
schwindenden Hyperimie stufenweise bis zur Unterdriickung des
Kreislaufs und dem Tode des Theiles sich erstreckt. Aber gerade
“in der bekannten stufenweisen Milderung der Erscheinungen, welche
in der Wirkuug einzelner dieser Mittel von ihrer concenirirten bis
zur mehr und mehr diluirten Form nachzuweisen ist, scheint eine
der besten, gewissermaassen naltiirlichsten Methoden zu liegen, den
Zusammenhang darzulegen, in welchem die Entziindung einerseits
mit der Hyperiimie, andererseits mit dem Brande steht. Die Man-
nichfaltigkeit der Entziindungsformen wiederum, welche wir durch
Anwendung verschiedener Mittel gewinnen, schiitzt vor den Gefahren
der Generalisirung, welche mit einseiligen Methoden so leicht ver-
bunden sind. Zur Losung der Aufgabe, die ich mir gestellt habe,
war wohl die Discussion verschiedenartiger Aetzwirkungen und Ent-
ziindungsformen, keineswegs- aber die Darstellung des Effecles
jedes einzelnen Aetz- oder Entziindungsmittels von Wich-
tigkeit. Zu dieser Beschriinkung, welche die Aufgabe gestattet, ist
eine andere durch das Versuchsobject geboten. Die Pulverform und
andere Applicationsformen, welche am Organe nicht haften, blieben
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vom Versuche ausgeschlossen. Der grisseren Klarheit der Bilder
wegen sind simmiliche hier folgende Versuche, sowohl die Aetz-
als die Entzlindungsversuche an -Albino’s angestellt.

Die Caustica in concentrirter und diluirter Form, .

Die Mineralsiuren. Als concentririe Schwefelsiure
wurde das officinelle, 81 pCt. wasserfreier SHure enthaltende Priiparat
benutzt. Steckt man einen Glasstab in ein mit dieser S#ure ge-
fiilltes Gefiiss und applicict man den an demselben beim [eraus-
ziechen hiingen bleibenden Tropfen auf die Mitte des Ohres, so dass
die Art. auricularis selbst und die eine oder beide die Arterie be-
gleitenden Venen in das ergriffene Gebiet fallen, so sieht man bald
folgende Verdnderungen an der betreffenden Stelle. Das Parenchym
verfirbt sich, wird blassgrau, in hoherem Grade durchsichtig als
normal und zeigt bald auf der Riickseite einzelne Flecke, welche
wie Fettflecke aussehen. Diese Flecke -confluiren bald und stelien
einen dem Umfang der Applicationsstelle entsprechenden zusammen-
hingenden grossen Fleck dar. Die Epidermis bleibt fest auf dem
Ohre sitzen, ist eben so wenig wie das Haar leicht zu entfernen,
wenn man die Stelle schabt vnd kratzt. Gleichzeitig treten ohne
jede Spur von allgemeiner Hyperiimie des Ohres in den Blutgefissen
der Applicationsstelle folgende Vertinderungen ein. Simmtliche Blut-
gefiisse sehen eng, die ganze Partie andmisch aus. Dann sieht man,
wie zuerst in den Venen, elwas spiter auch in der Arterie — bei
einem sehr grossen Tropfen ist ein Zeitintervall kaum zu consta-
tiren —, das Blut griin, dann schwarz sich verfirbt und deutlich ge-
ronnen ist. An den Stellen der intensivsten Einwirkung ist vom
‘Blut in den Gefissen bald kaum eine Spur wahrzunehmen, so dass
die ganze Stelle ein blassgraues Anseben gewdhrt, Dies sind die
nichsten unmittelbar an der Applicationssteile, wir wollen sie Brand-
heerd nennen, sich vollziehenden Veréinderungen.

In intensiveren Fillen vollzieht sich schneller, als diese Be-
schreibung dauerte, in anderen langsamer, aber immerhin in kurzer
Frist, in der Umgebung des Brandheerdes folgende weitere Meta-
morphose. Es ist bei derselben vorausgeselzt, dass ein unmittel-
barer Abfluss der Schwefelsiure durch dauernd horizontale Haltang
des Ohres verhindert ist, und dass der Tropfen auf der urspriing-
lichen Applicationsstelle allmiblich eintrocknet. Das Blut verfirbt
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sich in den an den Brandheerd grenzenden Gefissen erst griinlich,
dann schwarz und zeigt sich in der Arierie wie in den Venen ge-
ronnen. Dies geschieht in einem Umfange, der dem des urspriing-
lichen Brandheerdes gleichkommt. Der Unterschied, den die Gefisse
des Brandhofes, so miissen wir wobhl diese Umgebung des
Brandheerdes nennen, und die Blutgefisse des Brandheerdes dar-
bieten, besteht darin, dass wenn man eine Blutsiule aus den un-
versehrt gebliebenen Abschnilten der Blutgefisse des Ohres in die
von der S#urewirkung ergriffenen Pariien hineinschiebt, man kaum
im Stande ist, diese Blutsiule in die Gefisse des Brandheerdes hin-
einzuzwingen, wihrend man sie in die Gefisse des Brandhofes —
obschon auch hier das Blut geronnen ist, leichi hineinschieben kanu.
Gleichzeitig mit dieser Verdnderung der Blutgefisse im Brandhof
tritt auch in demselben eine fahle Verfirbung des Parenchyms ein,
nur. dass dasselbe hier nie das erdfahle Colorit annimmt, wie am
Brandheerde selbst.- Rings um. den Brandhof herum isl in den
nichsten Stunden ebensowenig eine Demarcalionshyperimie wie eine
allgemeine Hyperimie des Obres wihrend aller dieser Vorginge
zu constaliren, wohl aber ist in den nicht erweiterten Venen an
der Demarcationsgrenze hin und wieder mit der Loupe eine itio in
partes zu enidecken. Entsprechend dem Gesammtverhalien der Ge-
fisse habe ich kleine oder grossere Exiravasationen nie beobachtel.
War. die Ohrspitze die Applicationsstelle und nicht die Mitte des
Ohres, so irili eine den Anblick des Ohres wesentlich verdindernde
Erscheinung ein. Die Ohrspitze rollt sich nehmlich, nachdem ihre
Blutgeftisse griinlich missfarbig ‘geworden, also in einem se¢hr friihen
Stadium, in sich ein, eine Erscheinung, die auch noch mehrere Tage
nach dem Tode des Thieres erzeugt werden kann. Bei der ungleich
fesleren Anheftung der Mitte des Ohres am Knorpel tritt hier nur
eine sichtbare Furchung ein.

Sieht man nun am folgenden Tage, wir wollen sagen nach 18
Stunden, das Ohr wieder, in dessen Miite durch einen Tropfen con-
centririer Schwefelsdure Brandheerd und Brandhof erzeugt worden
war, 5o zeigt sich der Brandheerd als ein grauer erdfabler Fleck,
der eben aufl der Innenfliche von der Milte her sich zu briunen
beginnt und in welchem nur noch Andeutungen von Bluigefissen
mit hie und da zerstreuten kleinen sehr festen Blutgerinnseln zu
sehen sind. Fir-Auge und Gefiihl erscheint die ganze Partie einem
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Stiickehen briunlichen Pergaments #hnlicher als einem thierischen
Gewebe, immer deutlicher natiirlich in der spiteren Zeit, doch un-
verkennbar jetzt schon in der Ausbilduag. Wohl sieht auch ein.
grosser Theil des Brandhofes erdfahl aus und seine Blutgefisse sind
grossentheils undurchgiingig geworden, wie es unmittelbar nach der
Application nur die Blutgefdsse des Brandheerdes gewesen waren, —
aber am peripherischen Theile desselben leitet sich schon eine an-
dere Verinderung ein. Ohne dass eine allgemeine Hyperiimie des
Ohres zu constatiren wires jetzt so wenig wie in irgend einem an-
deren Stadium dieses Expei"imentes, zeigt sich an der Demarcations-
grenze zwischen Brandhof und gesundem Parenchym ein dichter
aber sehr kleiner Gef;isskfanz, der durch Compression schwer zu
entfernen ist. Der an diesen Gefisskranz unmittelbar angrenzende
Rand des Brandhofes zeigt sich von griinlich-gelber Farbe und ein
klein wenig durch Schwellung™ gehoben. Die eigenen Gefisse des
Brandbofes bleiben unzuginglich, von Blutcireulation in ihnen ist
zunichst keine Rede mehr. Mit der Dichtheit und Stirke des peri-
pherischen  Gefisskranzes nimmt immer mehr die Infiltration des
Brandhofes mit griinlich-gelber Fliissigkeit zu, die Parlie des Brand- -
hofes wird in den nichsten 14 Tagen nahezu vollstindig von dieser
Eiterflissigkeit erfullt, und blasenférmig aufgeirieben, — aber ohne
dass je diese Fliissigkeit iiber den Brandhof hinaus in den Brand-
heerd eintritt. Wihrend die Mitte des Brandhofes sich bedeutend
iiber das Niveau des ganzen Ohres erhebt, bleitt der Brandheerd
trocken und ein wenig nnter dem Niveau zuriick. Nach 14 Tagen
elwa fingt der peripherische Gefisskranz an, seinerseits Fortsitze
“in den Brandbeerd hineinzuschicken, womit eine rasche Resorption
des Blaseninhalts verbunden zu sein pflegi. Auch dieser Theil wird
dann trocken und fillt als Krusie ab. Dies der Vorgang bei der
intensiveren Einwirkung der concenirirfen Schwefelsiure.
Applicict man jedoch einen Tropfen concentririer Schwefelsiure
in der Art, dass man den ersten und zweiten Tropfenvvom Glas-
stabe wieder in die Flasche zurtckirdpfeln und nur den mini-
malen Rest, der sich zum dritten Tropfen sammelt, auf
dieselbe Ohrfliche verreibt, wie im vorigen Versuche
den vollen ersten Tropfen, dann sieht man daselbst folgende
Verinderungen eintreten. In dem Parenchym iritt sehr langsam
und allmiihlich eine gleiche Verfirbung auf, wie im vorigen Ver-
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suche, es wird blasser, heller, du1'chsic}‘1'tiéger.'f-'G.leichzeitig sieht man
in den mittleren Venenstimmen und klejnen Arierienzweigen das
Blut gerinnen, in den grossen Venéﬁétﬁinmén_jedoph lange sein
Colorit beibehalten, bis auch in diesen das Blut-zu dunkeln anfingt,
eine immer schwirzere Farbe annimmt, und es sich schliesslich
ebenso geronnen zeigi, wie in den kleinen Venen’zweigen. Der
Arterienstamm der Auricularis allein zeigt ausser lo-
caler Contraction keine Verﬁndei‘ung. Ununterbrochen in
aliem Colorit dauert der arterielle Blatstrom fort, Wirme und Pul-
sation, bei starken Arterien grosserer Thiere, sind nach wie vor zu
fublen. Reibt man die Arterie ober- oder unterhalb der afficirten
Stelle, dann lisst sich deutlich die Dilatation auch des afficirten, in
der Regel contrahirten Abschnittes der Arterie wahrnehmen. Unver-
dndert sieht man diesen Zustand stupdenlang. Die ganze Stelle
blass; die” simmtlichen Gefisse en‘g, das Blat in ihnen geronnen,
nur die Arterie anversehrt und daher doppelt contrastirend mit’ ihrer
Umgebung. — Am Tage darauf zeigt sich an dieser Stelle eine er-
hebliche Verdinderung. Die ganze Partie ist jetzt blasig erhoben,
von Flissigkeit erfilllt, sammetartig anzufithlen. Mitten durch die
Blase gebt aber wie bisher die Arterie unverfirbt .und unverindert
ihren Weg: An der Peripheric der Applicationsstelle zeigt sich ein
feiner dichter Gefdsskranz. Wihrend in den nichsten Tagen der
Blaseninhalt zunimmt mit der Verstirkung des Gefdsskranzes, ge-
staltet sich das Schicksal der durch die Blase verlaufenden Arterie
verschieden. Oft kommt es sichtbar in ibr in spiteren Tagen zur
Trennung des Blules, zur itio in partes, zur Abseheidung der weissen
Korperchen vom Gesammiblut, aber dies kann voriibergehend sein
und die Arterie erhalten bleiben. In anderen Fillen von etwas
stirkerer Siurewirkung kommt es zum wirklichen Zerfall des Blutes
in der Arterie und ‘somit zum Aufhiiren -der arteriellen Blutcirca-
lation. Nach 8—14 Tagen schickt der peripherische Gefiisskranz
Fortsetzungen in die Blasenpartie und das Ende dieser Eniwicklung
ist, dass mit Ausnahme eines sehr kleineu verkrustenden Theiles
die Heilung im Uebrigen mit Erhaltung, resp. Restauration der affi-
cirten Stelle endigt.

Ersichtlich ist die Vergleichung dieser beiden einfachen Ver-
'suche von grossem Interesse. In beiden Fillen ist derselbe Sioff
in gleichem Concentrationsgrade d. h. von ganz gleicher Qualitit
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angewendet; aber indem im einen Falle ein€ minimale, im anderen
eine etwas grossere wenn auch immer noch sehr kleine Menge
applicirt worden ist, ist durch diese sehr geringe Quantititsdifferenz
eine Reihe von wichtigen Unterschieden eingetreten, deren Sumnme
ein ganz anderes Endresultat unier den genau gleichen ort-
lichen Bedingungen auf derselben Fliche zu Folge hat. In
beiden Fillen gerann das Blut in den mittleren Venen und wenn
im letzteren Falle auch etwas zbgernd, doch schliesslich auch in
den grossen Venenstimmen. In beiden Fillen wurde die arterielle
Circulation in den -kleineren Arterienzweigen ebenfalls durch Con-
traction oder hie und da durch Gerinnselbildung sistirt. Ein scharf
constatirbarer Unterschied. siellt sich aber im Arteriensiamme zwi-
schen dem einen und dem apderen Falle heraus. Bei der schwiche-
ren Anwendung der Sdure dauerte die Circulation im Arterienstamme
noch unverindert 24 Stunden, ja eveniuell Tage lang fort. Daraus
folgt, dass genau die gleichen Bedingungen, welche das Blut in den
Venen zur Gerinnung bringen, nicht dasselbe Resultat in der Arterie
bewirken, dass also Arterie und Vene auf denseiben Einfluss- ver-
schieden reagiren. Hier gleich am Anfange unserer Untersuchungen
stossen wir also auf den fiir die Entziindungslehre so wiclitigen
Satz, dass die Arterienstimme und damit die arterielle
Circulation eine weit griossere Widerstandsfidhigkeit als
die vendse Circulation gegen storende Einfliisse besitzi.
Nachdem die Thatsache selbst und ihre Modificationen im weiteren
Verlaufe dieser Abhandlung niher constatirt sein werden, werden
wir am Schlusse die Griinde derselben zu erdrtern haben, — —
Die zweite Differenz von grosser Wichtigkeit, welche sich zwischen
den beiden oben geschilderten Versuchen gezeigt hat, ist folgende.
In beiden Fillen war durch dieselbe Ursache ein gleich grosser
weisser Fleck an derselben Stelle entstanden; der eine zeigle sich
am Tage darauf ganz trocken, zusammengezogen, pergamentarlig,
der audere blasig erhoben, voll Fliissigkeit erfiillt, sammetartig an-
zufiiblen, der eine war Brandheerd mit einem Worte, der
andere Entzindungsheerd geworden. Woher diese Differenz?
Ist dieselbe durch die im Entziindungsheerd gleichzeitig zu consta-
tirende Integritit der Arterie verschuldet? Oder ist die Integritit
der Arterie dazu nicht ndthig? Der Brandhof, der sich um den
Brandheerd im ersten Versuche gebildet und als ein Entziindungs-
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heerd sich erwiesen hat, obschon auch in ihm die arterielle Circu-
lation erloschen war, beweist, dass die Integritit der Arterie im
Innern des Entziindungsbeerdes auf die Schnelligkeit und Stirke
der Exsudation einen Einfluss ausiiben kann, dass -aber die Exsu-
dation iiberhaupt auch schon allein von dem peripherischen Gefiss-
kranz abstammen und unierhalten werden kann. Doch wir werden
spiterhin noch einen schlagenden Versuch anzufithren haben, der
jeden Zweifel dariiber ausschliesst; dass im Eniziindungsheerd die
Exsudation andauem‘kann, wihrend die ventse nichl nur, sondern
auch- die artericlle Circulation von Begiun des ganzen Prozesses an
erlosehen, und nicht nur Stase, sondern volle Blutgerinnung inner-
halb -des ganzen Biutgefissnetzes im Innern des Enizlindungsheerdes
eingetreten ist. Der peripherische Gefisskranz allein kann die Ex-
sudalion unterhalten, — unter einer unumginglichen Vorausseizung,
der nehmlich, dass das Parenchym fiir den Séftestrom, fiir die Ge- |
webs- und Exsudationsfliissigkeit wegsam geblieben ist. Ist das
Parenchym . selbst aber unwegsam gewmden, dann erst, dann muss
aber Brand eintireten.

Die stufenweise Verdiinnung der Schwefelsaule hat folgende
Resultate ergeben. Wihrend die concentrirte Sdure in grisserer
Dosis unter sltarker Verdampfung Schwarzfirbung der Gewebe und
Blutgefisse herbeiftihrt, welche sich in schon beschriebener Weise
weit iiber den Applicationsheerd ausbreitet, érgab die Verdiinnung
der concentrirten Schwefelsiure mit Wasser ana, 1:2 ja noch 1: 3,
dass grossere Dosen 5, 10 Tropfen und mehr in spitestens 2 Stun-
den kleine Aetzungen herbeifiihren, schwarze Verfirbung und Ge-
rinnung des Blutes in den Venen wie in dem enisprechenden Ab-
schnitt der Arterie, am Tage darauf graue Aetzflecke, ohne Secun-
dirhyperimie. Von 1:4 councenirirter Siure zu Wasser konnten
anch bei allm#hlicher Anwendung von 15 Tropfen Aetzflecke nicht -
mehr erzielt werden, die durch die ganze Tiefe des Ohres dringen,
hier kamen nur noch leichte oberflichliche Erosionen zu Staude.
Wird aber die Dosis ofter, etwa 3mal wiederholt, so kann man bei
wiederholter Waschung des Ohres mit 15 Tropfen von Schwefel-
siurelosung 1:4, 1:5 ja noch 1:6 recht lebhafte Entziindungen
mit starker Schwellung und erheblicher Hyperdmie erhalten, Ent-
ziindungen aber, die ich bisher stets ohne Blasenbildung uud Eite-
rung zuriickgehen, sich volistindig vertheilen sah. Diese Eniziin-
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dungen haben in ihrer ganzen Erscheinung am meisten Achnlich-
keit mit der durch Wasser von 40—45°R. hervorgebrachten.

Es bedarf keiner weitliufigen Auseinandersetzung, in wie hohem
Grade diese durch Schwefelsiure in concentrirter und diluirter Form
am Ohre hervorgebrachten Verinderungen mit den am Menschen
beobachteten toxischen Wirkungen iibereinstimmen, wie jene daher
zur Demonstration dieser benuizt werden konnen. Die graulichen
oder braunen Schorfe, die auf den Lippen und in der Umgebung
des Mundes. oft zu beobachien sind und fiir die Diagnose der
Schwefelsiureinioxication einen so weribvollen Fingerzeig geben,
verdanken der hier schwicheren dort stirkeren Einwirkung des Gif-
tes ihren Ursprung. Die starke Countraction der Speiserdhre, welche
die gifiige Fliissigkeit oft gar nicht in den Magen kommen Iisst,
findet ihre Analogie in der starken Einrollung der Spitze, welche
am Kaninchenohre zu beobachten ist. In” ganz gleicher Weise, die
in solchem Grade nur dieser Vergiftung eigenthiimliche Zusammen-
ziehung des Magens, welche so weit gehen kann, dass kaum die
Federspule durch die Cardia geht, dass der Magen der Erwachsenen
sich so verkleinert, dass er wie ein Kindermagen aussieht und wie
berichtet wird, nur ein LEi zu fassen im Stande ist. Das starke
Wiirgen und Schluchzen, das heftige Erbrechen weisser, flockiger
oder brauner Massen, die tiefen Magengeschwilre, die intensive Gastro-
Enteritis mit ihrem Symptomencomplex bediirfen ebenso wenig einer
weiteren Erklirung, wie der Umstand, dass der der Speiseréhre
noch benachbarte Kehlkopf bei Vergiftungen oft stark angefiizt wird,
Nur das sei noch angefithrl, dass auch beim Menschen die Fort-
setzung der Bluigerinnung von den Venen des Magens im Gefiiss-
netze angegeben wird. Die rein physikalischen Wirkungen der con-
centrirten S#ure, wie sie begierig Wasser anzieht, zu den Albumi-
naten als starke SHure eine grosse Affinitit ausiibt und durch ihr
gleichzeitig starkes Diffusionsvermdgen in der Tiefe ihre Zerstorungen
anrichtet, dies Alles ist vielfach erdrtert. Von dieser vor Augen
liegenden Erkldrung ilirer Brandwirkung ausgehend, werden wir uns
spiter im Zusammenhang mit dem Uebergange ihrer Wirkung von
Brand zur Entziindung zu beschiftigen haben.

Als concenirirfe Salpelersiure wurde zunichst die pome-
ranzengelbe, an der Luft rothe erstickende Dimpfe aussiossende,
unter dem Namen Acidum nitricurn fumans bekannte Siure in An-
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wendung gezogen und zwar in gleicher Weise wie bei -der concen-
trirten Schwefelsinre, d. h. ein am Glasstabe hingender Tropfen
wurde auf die Miite des Ohres applicirt, da, wo neben dem Siamme
der Art: auricularis die Mittelvenen gelegen sind, die bekannilich
bald -stirker, bald-schwicher entwickelt sind, in meinen Exemplaren
immer aber. vorhanden waren. Dié Wirkung ist eine eminente.
Diese Siure ist, was die Intensilit der rein orilichen Wirkung be-
trifft, von der Ausbreitung derselben abgesehen, die stirkste Siure
iiberhaupt. In einem Augenblicke fast wie bei der intensivén Ein-
wirkung des Ferrum candens tritt der Lffect ein, und ein recht
<charakieristischer, die Applicationsstelle selbsi wird in eine gelbe
Breimasse umgewandelt. Mit grosser Sehiirfe hebt sich von dieser
gelben Brandstelle der Brandschorf -wegen seiner -contrastirenden
Farbe ab, wir sehen deutlich um den gelben Brandheerd einen
ganz weissen Brandhof, ein voller geschlossener Kreig, sehr
schmal, die Bluigefisse in ihm meist unsichtbar und soweit sie sicht-
bar sind, wie meist ¢in schmaler Streifen der Art. auric. mit schwarz-
geronnenem Blute erfulli- Dieser Brandhof nimmt an Umfang nicht
zu, wie das der Brandhof bei der concentrirten Schwefelsdure thut,
er bleibt .so schmal, wie er urspriinglich gewesen. Wenn der Um-
“fang des secundiren Brandhofes bei der Schwefelsiure dem der
primdren Brandstelle gleichkommmi, wenn durch diese Ausbreitung
das Werk der Zersttrung nahezu verdoppelt wird, 'so bleibt hier
trotz der Intensitit der primﬁrén\Wirkung die Verinderung auf den
urspriinglichen Raum beschrinkt. lm Brandhof tritt in den niich-
sten Tagen die Veriinderung ein, dass derselbe blasig erhoben wird,
sichtbar schwillt, wihrend an seiner Peripherie sich ein Gefisskranz
immer weiter ausbildet. Also auch hier in diesem Brandhof zeigt
sich eine exsudative Entziindung, obschon im Innern die Arterie
wie die Venen unzuginglich sind und die Entziindung, die Exsu-
dation allein vom peripherischen Gefisskranze her unterhalten wer-
den kann. Der schmale Brandhof vermittelt dann durch die in ihm
sich ansammelnde Fliissigkeit die Losstossung des Brandheerdes.
Durch das officinelle 27,6 pCt. wasserfreie Sdure enthaltende
Acid. nitr. concentr. kann man je -nach der Applicationssidrke ver-
schiedenarlige Zustinde erhalten, die alle aber die fiir die Salpeter-
sdure charakteristische ockergelbe Firbung der Gewebe (durch Um-
wandlung .des Proteins in Xanthoproteinsiure) gemein haben. Bei
4#
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wenigen Tropfen bilden sich blasse Stellen mit aufgehobener Venen-
circulation, dureh Contraction der Venen und Gerinnung des Blutes
in ihnen. Bei Anwendung weniger Tropfen bleibt die Arterie noch
erhalien und die blassen Stellen erheben sich spiter zur blasenfor-
migen Eutziindung. Der Inhalt der Blasen nimmt bald eine eitrige
Beschaffenheit an, die Blase . bricht auf, das Blut gerinnt sichtlich
auch in der Arterie und die gapze Stelle wandeli sich zu einer
Kruste um. Applicirt man in kurzen Intervallen 10 Tropfen con-
centrirter Salpetersdure, dann tritt sofori auch volle Gerinnung des
Blutes in der Arterie auf. Die fiir die kleine Ohrfliche relativ grosse
Fliissigkeitsmenge fiihrt immer zu einer umfangreicheren Durchtrin-
kung der Haui, dadurch ist die Localisirung der Primdrwirkung uind
ihre scharfe Scheidung von der Secundirwirkung in héherem Grade
erschwerl. Dieser Versuch mit der concentrirten Salpetersiure be-
weist wohl die Gleichartigkeit der Folge mit denen anderer Mineral-
sduren, ist aber aus dem eben angefiilhrien Grunde zur scharfen
Demonsiration der Ueberginge zwischen Eniziindung wund Brand
minder geeignet, als die Wirkung der concentrirten Schwefelsiore,
die wir geschildert haben und die Wirkung der concentrirten Salz-
siure, zu der wir nunmehr gelangen. Nur noch dies sei erwihnt,
dass die intensiv gelbe Firbung der Lippen, Mundschleimhaut, des
Zahnfleisches, die bei Vergiftangen mit Salpetersiure beschrieben
wérden und {iir dieselben so charakteristisch sind, in all diesen
Versuchen am Kaninchenobre ihre volle Analogie gefunden haben.
Wir 'gelangen nunmehr zu der Wirkung der Salzsiure und
haben zunfchst die der rohen Salzsiure zu besprechen (Acid. hydro-
chloratum crudum), einer gelblich gefirbten, rauchenden, dtzenden
Flissigkeit, die in 100 Theilen 38,3 pCt. Chlorwasserstoff, meist
aber noch etwas Schwefelsiure, auch Chlor, schweflige Siure und
Eisen enthiilt. Sie ist von Wichtigkeit, weil sie sehr viel intensiver
als die officinelle reine S#ure wirkt, die vollkommen farblos und
klar, aber in 100 Theilen nur- 24,35 Theile wasserfreier Siure ent-
hilt. Was wir zuniichst anzufithren haben, gilt nur von der rohen
Sdure. Applicirt man einen vollen Tropfen dieser Siure immer
in gleicher Weise und auf diesclbe Stelle, wie schon vielfach be-
schrieben, dann sieht man ganz allmihlich folgende Veriinderungen
eintreten. Unmittelbar nach der Application erblickl man an meh-
reren von einander entfernten Stellen gleichzeitig helle runde Flecke,
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besonders deutlich ‘an der Innenfliiche des Ohres sichtbar, welche
sich langsam vergrossern und mit gleichen in der Nachbarschaft
confluiren. -Sobald der Fleck bei seiner Ausbreitung auf eine Vene
stosst, sieht man dieselbe sich zusammenziehen und bald auch in
der Fortsetzung des Fleckes eine helle Stelle zeigen. Das normale
Blutcolorit ist geschwunden, soweit die-Venen nichi erblassen, ver-
firbt sich das Blut in ihnen zn einem griinliéh-sc‘hwarzen zweifel-
losen Blutgerinnsel. Wie die Verfirbung des Parenchyms zunimmt,
nehmen auch immer mehr und mehr Vepen an dieser Veriinderung
Theil, bis schliesslich-auch der Widerstand der grossten Venen, der
am lingsten dauert, itherwunden ist und der ganze Venencomplex
den gleichen Anblick darbietet. Wihrend die kleinen Arterienzweige
friih schwinden, und die grisseren Aesle ungefihr gleichzeitig mit
den grossen Venenstimmen den Blutlauf sistiren, bleibt der Arterien-
stamm der Art, auricularis, obschon eng -contrahirt, immer unver-
dndert roth gefirbt und der ungestorte Fluss des arteriellen Blutes
ist an den Symptomen, Puls, Wirme, Dilatationsfihigkeit. erkeunbar.
Auch die Verinderungen, die durch diese S#ure hervorgebracht
werden, treten wie die primdren Wirkungen der anderen Siuren
ohne acate Hyperimie des Obres ein. Am Tage darauf zeigt sich
an dieser Stelle die Arterie erhalten, wihrend in allen anderen Ge-
fissen das Blut geronnen ist, das afficirte Gewebe blasenformig er-
hoben, sammetartig anzufithlen, kurz es zeigt sich eine Blase, -welche
durch die ganze Tiefe des Ohres gehi. Sellen erhilt sich die Ar-
terie mehrere Tage iu ihrer Integritdt, meist verfindert auch sie sich
spiterhin, indem dicke Tropfen aus der Blase hervorquellen. Auch
hier finden wir.wieder den peripherischen Gefisskranz, der spiter
seine -Schlingen in den Entziindungsheerd hiuneinsendet, kurz das
bis auf alle Defails ganz gleiche Bild, wie in dem zweiten Schwefel-
siureversuch. Nur dass dieser leichter gelingt, wie jener, indem
bei der Schwefelsiure nur ein ganz kleines Plus geniigt, den Ver-
such minder schlagend zu machen, hier aber der Spielraum ein etwas
griosserer ist. Aber auch nur etwas grosser, denn 2-——3 starke
Tropfen der rohen Salzsiiure bringen auch baldige Vernichtung-der
arteriellen Circulation hervor.

Die gereinigte Chlorwasserstoffsiure (Acidum hydrochlor. purum)
wirkt der rohen im Wesentlichen g]éichartig, aber erheblich sehwicher.
Auf .die Application von 5—10 Tropfen zeigen sich einige blasse
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Stellen im Parenchym, blutlos oder von missfarbigem Blute erfiilit,
die inselférmig zerstreut bleiben und wenig confluiren. Sie haben
sich am Tage darauf bereits zu dickgeschwollenen Blasen in Mitte
des byperimischen und geschwollenen. Ohres umgewandelt, Blasen
aber, deren innere Blutgefﬁssé nur die Spuren einer erloschenen
Circulation zeigen. Ziemlichi rasch wandelt sich der anfinglich blass-
graue Blaseninhalt in gelblichen stark eitrigen um, die Blasen platzen
und verschorfen,

Auch  die unter dem Namen K@nigswasser bekannte Combina-
tion von Acid. muriat. und Acid. nite. conc. ist von mir auf ihre
locale Wirksamkeit untersucht worden. -Ueber die Griinde, weshalb
sie in dieser Combination chemisch, sie 10st Gold, Platin etc. auf,
wie therapeutisch nach alten Erfabrungen stirker wie dieselben
Sturen einzeln wirken, ist man bekanntlich noch uneins. Denn
Combination von 2 Theilen Acid. nitr. zu 1. Theil Acid, muriat,
bewirkt graue Flecke mit Untergang der ventsen Circulation, aber
bei sehr langer Integritit der Arterie. Viel stirker wirki die Com-
bination von I Theil Acid. nite. zu 2 Theilen Acid. muriat., welche
bei etwas stirkerer Anwendung volle Schwarzfirbung und Gerinnung
des Blutes in der Arterie wie in den Venen, bei grauer Firbung
des Parenchyms, in Summa, eine weit mehr zur Aetzung tendirende
Verinderung und rasch in volle Gangréin {ibergehende Verirocknung
der Blutgefisse wie des Parenchyms hervorbringt.

Die kaustischen Alkalien. Wenn auch durch die kausti-
schen Alkalien dasselbe Endresultat, die Zerstdrung der Applications-
stelle herbeigefiibrt wird, so ist doch Umfang und Modus der Zer-
storung in vielfacher Beziehung ein anderer, wie bei den Siuren,
Wird ein Tropfen des Liquor Kali caustici, der 26 pCti. trocknes
Aetzkali enthilt, auf die Miite des Ohres applicirt und wird das Ohr
dabei zur Verhinderung des Abflusses eine Zeitlang horizontal ge-
halten, so bemerkt man an der Applicationsstelle folgende Veriinde-
rungen. Meist unter geringer Erweiterung des Gefissnetzes sieht
man in wenigen Minulen einen offenbaren Blutstillstand, eine Stockung
der Circulation in Arterie und Venen eintreten, wihrend das Blut
hier sowohl, wie da eine griine Farbung annimmt, die spiter in
ein mehr schwarzes Colorit tibergeht. Die Epidermis selbst wird
erweicht, das unter ihr liegende Gewebe aufgeldst, jede leiseste Be-
rithrung mit dem Glasstabe zeigt, dass nicht bloss Haare und Epi-
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dermis, sondern das ganze Parenchym in hohem Grade gelockert
ist. Sehr rasch ftritt die volle Griinfirbung der Stelle auf der Riick-
seite auf, die so in ganz kurzer Zeit einen recht charakteristischen
eigenthiimlichen Anblick gewihrt. So rasch aber die Wirkung in
die Tiefe geht, so wenig breitet sie sich in der Fliche aus, bleibt
die directe. Contactwirkung fiir die Perijpherie ausgeschlossen, so
geht der Brand nie iiber die Applicationsstelle hinaus. Sehr bald
aber zeigt sich um den-Brandheerd herum eine dichte Hyperimie
und feine blasige Erhebung der Epidermis. - Diese.Erscheinung bildet
sich -an der Seite zuerst aus, von welcher die Arterie herkommt,
d. h. an der der Ohrwurzel nichstliegenden Seite des Brandhofes.
Sichtlich sind es aber die Venen, deren Veriistelung diese Gefiiss-
wucherung, dieses dichte Gefissnetz bilden hilft, denn wihrend die
entsprechenden Venenstimme sich erweitern, immer grossere und
lingere Schlingen bilden und in dem dichten Gefissnetz am Rande
des Brandheerdes mil einander communiciren, sieht man die Arte-
rienzweige im Wesentlichen unveriindert, weder selbst constant er-
weitert, noch irgend welche Ausliufer ausschickend, den Stamm der
Arterie aber in den ersten Stunden, d. h. wihrend der ‘Ausbildung
des Geflisskranzes, oft-eng oder rhythmiseh dilatirt, keineswegs aber
eine dauernde Erweiterung nicht einmal eine solche, wie die bei
der Sympathicuslihmung darbietend. Gleichzeilig mit diesem Geféss-
kranze um den Brandheerd zeigt sich die feine blasige Erhebung
der Epidermis‘t/)esonders deutlich, wenn man sie auf ihrer Unter-
lage hin und her sehiebt, auch ihrerseits am besten da, wo der
Gefisskranz am stirksten ausgebildet ist. Beim Kali eausticum be-
gegnen wir zum ersten Mal einer-etwas schiirferen Ausprigung der
Demarcationseniziindung als wie dieselbe bei den Siuren vorkommt,
doch auch diese ist mnicht die zum Studium derselben giinstigste.
Wir werden finden, dass diese Erscheinung am besten beim Liquor
Hydrargyri nitrici oxydati studirt werden kann, dass aber die beim
Lig. Kali caust. eintretende Demarcationsentzlindung ein wesentliches,
weil vermitielndes Glied in der Kette ist, welche die intensive De-
marcationsentziindung des Liq. Hydr. nitr. mit der sebr schwachen
bei Acid. sulf. cone.-verbindet. Am Tage darauf zeigt sich die
Aetzstelle bei Kali caust. als ein gelbgriiner durch die Tiefe des
ganzen Ohres gehender Fleck, dessen weite Blutgefiisse mit geron-
nenem Blut erfiillt sind, um welchen aber unmittelbar herum ein
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dichtes Gefiissnetz mit schwacher Exsudation zu constatiren ist.
Spiiter nimmt der Aetzfleck wohl auch eine rostbraune Farbe an.

Will man die Schwefelsiurewirkung und die des Liq. Kali causi.
unmittelbar mit einander vergleictien, so thut man besser, wenn
man auf das eine Ohr eines Thieres einen Tropfen der econcentrirten
Sdure, auf das andere einen Tropfen des Alkali’s applicirt. Folgende
Unterschiede fallen daun scharf in die Augen: bei der Siure die
Farbe. grau, beim Alkali gelblichgriin, bei der Siiure das Blutgeftiss-
netz ganz schwach ausgepriigt, die einzelnen Gefﬁsse, Arterie sowohl
wie Venen entweder so eng, dass man gar kein Blut oder doch
nur ein ganz kleines Gerinnsel erblickt, beim Kali das Blutgefdss-
netz stark injicirt, aber mit gelblich-griinem, geronnenem Blute er-
fiillt, das Gewebe zeigt sich bei der Siure verdichtet, beim Alkali
locker, geldst. Von einem gleich grossen Tropfen Schwefelsiure
und Kali findet sich am folgenden Tage, wenn beiderseits der Ab-
fluss gehindert war, eirie mindestens noch einmal so grosse Fliche
von der Schwefelsiurewirkung eingenommen, wihrend das Kali gar
keinen Brandhof um sich zieht. Bei diesem aber wiederum bildet
sich die Demarcationsentzlindung hiufig unter den Erscheinungen
einer allgemeinen Hyperimie ‘des Ohres sehr rasch aus, fihrt auch
rasch zu einer kleinen Eiterung am Brandheerde, wihrend bei der
Schwefelsiure die um den Brandhof excentrisch sich bildende De-
marcationsentziindung sehr langsam und schleppend eintritt.

Nur der Vollstindigkeit wegen sei noch der Dilutionen des Li-
quor Kali caust. Erwihnung gethan, sie bieten bei weitem nicht das
Interesse dar, wie die entsprechenden Verdiinnungen der Schwefel-
siure. Liquor Kali causi. zu Wasser, im Verhiltniss von 1:1, firbt
das Parenchym in wenigen Minuten griin, das Blut in den Gefissen
dunkel. Am Tage darauf findet sich an der Applicationsstelle eine
feste, braune Kruste, nur nicht so umfangreich wie bei der con-
centrirten Lisung, die Demarcationseniziindung ist noch schwicher
wie bei dieser. 1:2 gewihrt ein weniger dunkles Gesammtbild,
nur einzelne griine Flecke, die kleinen -Gefiisse sind noch meist
roth, das Blut in den grossen noch stark roth, aber geronnen, am
Tage darauf eine kleine schwarze Kruste. 1:3 zeigt immer noch
Zerfall des Blutes. 1:4, 1:5 bringen nur noch rothe Flecke,
herriihrend von partiellen Stasen an der Oberfliche, aber selbst bei
Anwendung von 20 Tropfen keine anderweitigen Verinderungen.
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Auch diese letzten Spuren sinken bei 1:6 und 1:7 zu minimaler
Bedeutung herab. Ist aber nur eine Spur von Lision der Epider-
mwis vorhanden, so dass die Fliissigkeit rasch und in starker Dosis
in die Tiefe dringen kann, so kann die Dilution von 1:7 noch so
intensive Verdinderungen hervorrufen, als bei Integritit der Epi~
dermis die Lisung von 1:1. — Zwischen Liquor Kali caust. und
Liquor Natri caustici sind qualitative Differenzen kaum zu con-
statiren. Hier wie da griinliche Verfirbung des Parenchyms, Mat-
schig- und Lockerwerden desselben, Stockung und Gerinnung des
Blutes in Arterie wie in der Vene, kurz eine in allen wesentlichen
Ziigen iibereinstimmende Brandform. Hingegen ist es mir nie ge-
lungen bei Anwendung von Ligq. Ammonii caustici in recht er-
heblichen Mengen, ja bei formlicher Waschung des Ohres mit diesem
Mittel, immer natiirlich bei unversebrter Epidermis, irgend eine
Aetzungserscheinung oder auch nur ein Eniziindungssymptom sofort
oder am Tage darauf zu erhaiten.

Wir gehen zur Priiffung der kaustischen Erzmetalle fiber und
stellen jenes Mittel voran, das vex‘mﬁge mancher Eigenthiimlichkeiten
seiner Wirkung eine besondere Beriicksichiigung verdient, den Li-
quor Hydrargyri nitrici oxydati, eine ganz farblose, voli-
stindig wasserihnliche Flissigkeit. Bei der geringeren Diffusions-
fihigkeit dieses Mittels ist es von Wichtigkeit zu unterscheiden, ob
man an einer oberen dinneren oder an einer unteren dickeren
Stelle des Ohres das Mittel applicirt. Trigt man einen Tropfen also
‘auf eine diinnere Stelle auf, so sieht man bei starker rascher braun-
rother Firbung der Haare und der Epidermis in wenigen Minuten
das Blut in den Gefiissen sich schwarz firben und gerinnen. Nach
einer Stunde etwa sieht man diesen braunen Fleck auf der Innen-
fliche des Ohres erscheinen. Um diesen braunen Fleck durch die
blasse Firbung scharf contrastirend zeigt sich ein heller schmaler
Saum. Unter allgemeiner Hyperiimie bildet sich aber sehr- rasch
eine intensive Demarcationsentziindung um den schmalen Brandsaum
aus, ein dichtes Gefissnetz, dessen Ausbildung Hand in Hand mit
einer starken Entwicklung des Venensystems geht, wihrend die Ar-
terieniiste daran keinen, so weit sich tibersehen lisst, wenn aber —
jedenfalls im Verhiltniss einen weit geringeren Antheil als die Venen
nehmen. Diese Entziindung ist eine so intensive, dass
nach 18—24 Stunden bereits um den Brandheerd ein
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hoher Entzlindungswall mit dickgelblichem, eitrigem In-
halt zu sehen ist. Einige Tage hindurch dauert diese intensive
Entziindung fort, die intensivste Demarcationsentziindung, die wir
bisher aufgefunden haben. In scharfem Contraste mit dieser De-
marcationsentziindung der Umgebung hilt sich der iiber seinen ur-
spriinglichen Umfang auf der Fliche nie hinausgehende Brandheerd.
Hier. brickelt sich die angefitzte Epidermis in gelben, kleinen Schiipp-
chen ab, das unten liegende Parenchym bleibt weiss, die Gefiisse
blau zuriick., Die intensive Eiterbildung fithrt hier rascher, als in
allen bisherigen Versuchen zur Ausstossung des Brandschorfes. Es
wird nicht éiberfliissig sein, zu erwihpen, dass der Stirke der Ent-
zlindung entsprechend die Gefisswucherung und allgemeine Hyper-
dmie viel umfangreicher, als bei Lig. Kali caust. ist. Nach einigen
Tagen bildet sie sich zurtick, ohne — von der Eiterung um -den
Brandheerd abgesehen, an irgend einer anderen Stelle Gewebssti-
rungen zu hinterlassen. — Hat man jedoch einen Tropfen des Liq.
Hydr. nitr. an einer dickeren Stelle des Ohres, der Wurzel niher,
immer aber in der Mitte, wo der Arterienstamm und die Median-
venen in ihrem Verhalten zu beobachten sind, applicirt, so findet
man am Tage darauf, dass die Aetzung mehr oder minder ober-
flichlich geblieben, dass aber in grisserer Tiefe, auf der Innenfliche
des Ohres eine starke Eiterblase zu sehen ist, eine ebenso starke
eitrige Entziindung, wie man sie in der Peripherie der Aetzung
durch dieses Mittel hier ebenfalls so wie sonst zu sehen bekommt.
In dem tiefer liegenden Parenchym, zu dem die Aetzung als solche
nicht gedrungen war, war also wie in der gesammten Umgebung
eine intensive Enfziindung entstanden, ein Verhiliniss, das Erwéh-
nung verdient, weil dasselbe fiir alle dickeren .vielfach ge-
schichteten Theile im Organismus bei simmtlichen Aetzmitieln
in stirkerer oder schwiicherer Eniwicklung die Norm bilden muss.
Es bedarf wohl kaum der besonderen Erwdhnung, dass bei der
Intensitit der Demarcationsentziindung die Abstossung -des Aetz-
schorfes hier rascher als irgendwo in den bisher erwihnten Fallen
vor sich geht.

Aehnlich wie dieses wirkt die dunkelbraune olige Butyrum An-
timonii, doch wird das Bild weit weniger klar, daher auch zur De-
monstration weniger geeignet. Sofortige Aetzung bei Griinfirbung
des Venenblutes, aber recht langer Erhaltung der Firbung des
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Arterienblutes, volle Verdorrung am folgenden Tage bei vollstin-
diger Sistirung des Kreislaufs, eigenthiimlicher schmuizig weisser
Pirbung der Aussenfliche, braunem Colorit der Innenfliche, blauer
Verfirbung der Blutgefiisse, das sind die dieser Aelzung bei etwa
5 Tropfen eigenthiimlichen Verinderungen. Wohl ist auch hier bei
genauem Zasehen ein schmaler weisser Brandsaum zu erkennen,
der sieh aber wegen der weissgrauen Verfirbung der Epidermis
wenig abhébt. Rasch bildet sich auch hier die Demarcationsent-
ziindung aus, doch ist sie nicht von solcher Intensitit wie beim
Liquor Hydrargyri nitrici. -Sehr ausgezeichnet ist die Verirocknung,
die Verdorrung ausgeprigt, welche beim Liq. Hydr. nitr. gar nicht
vorkommt, da hier im Gegentheil eine Ablésung, eine Abschuppung
staitfindet. - .

Der bei weitem schwiicher wirkende klare gelbliche Liquor stibii
chlorati erzeugt, in grdsseren Mengen applicirt, sofori erhebliche
Getdsserweiterung. - Am Tage darauf zeigt sich an der Applications~
stelle eine starke Entzlindung mit recht bedeutender Schwellung
und -Hyperimie, die aber am nichstfolgenden Tage in vollstindige
Verdorrung und Vertrocknung {ibergegangen ist. Die Blutcirculation
hat vollstindig aufgehirt, die Hitze hat der Erkaltung, die Schwel-
lung der Vertrocknung Platz gemacht, von einem Exsudat an
der primdren Applicationsstelle ist keine Spur zu sehen,
Diese rasche Metamorphose eines unleugbar als Entziindung entste-
henden, doch sehr schnell zu voller Gangriin sich umbildenden
Prozesses hat ijhr eigenthiimliches Interesse. Der. Vorgang sieht
nicht isolirt in diesem Falle, wir haben daher Gelegenheit, auf ihn
noch im Allgemeinen zuriickzukommen und reihen die analogen
speciellen Fille hier sogleich an. . '

Die Wirkung des Chlorzinks wird dureh Zusatz weniger
Tropfen Salzsiure erheblich gesteigert. In der Losung von 4 Theilen
Chlorzink in 1 Theil Wasser bringen 10 Tropfen éine Gangrin her-
vor, welche in ihrer Form-Aehnlichkeit mit der durch Lig. Hydr.
nitr. hervorgebrachten hat. Bel weilem mehr Interesse gewiibrt eine
viel diluirtere L&sung von 1 Theil -Chlorzink in 2 Theilen Wasser
(mit Zusatz weniger Tropfen Sdure). 10 Tropfen einer solchen
Solution etwa rufen im- Laufe von 5 Minuten eine recht intensive
Hyperimie und Tribung der Applicationsstelle hervor, die nach
wenigen Stunden das volle Bild einer vecht intensiven Entziindung
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darbietet in starker Hyperdimie, bedeutender Temperatursteigerung
und ganz erheblicher Schwellung des Ohres. Auch diese Entziindung
ist nach 24—36 Stunden heendet, eine volle Schrumpfung an deren
Stelle eingetreten, die Fliche diinn. pergamentartig, kalt, graubraun
gefirbt, das Blut in den Gefissen geronmen, von-blanem Colorit.
Nar kurz ist hier noch der stark mumiﬁéirendén concentrirten
Chroms#iure und des Argenfum nitricum Erwihnung 2u thun.
Die Wirkung des Hollenstein ist am Kaninchenohre so dhnlich der
auf die menschliche Haut, und an dieser so tausendfiltig bekannt,
dass ein Eingehen hierauf itberfliissig wire. Den Arsenik, Sublimat,
das Zinnchlorid, haben wir in anderem Zusammenhang anzufiihren.
Unter den kaustischen Metalloiden haben wir des Brom noch
Erwahnung zu thun, das eine sofortige Umwandluno der Haare und
des Parenchyms. in einen gelben Brei veranlasst. Das Blut in den
kleineren Venen firbt sich schwarz, in der Arterie und den grésse- .
ren Venen bleibt es roth., Am Tage darauf zeigi sich in der Um-
gebung eine sehr intensive Demarcationsentziindung, welche nach
rascher Schrumpfung der geiitzten Partie auch ihrerseits zuriickgeht.
_ Da die Cauterien meist der anorganischen Welt angehbren, so
haben wir die. wenigen organischen Verbindungen von stark kaute-
risirenden Eigenschaften besonders zn wiirdigen. Es sind die Tri-

chloressigsiiure und Carbolsiure. Die Trichloressigsiure (04013812}02)

ist eines der intensivsten Aetzmittel, dasjenige, das vor allen an-’
deren am meisten Aehnlichkeit in seiner Wirkung mit der Schwefel-
siure hat. Ein Tropfen in der oft beschriebenen Weise applicirt,
bewirkt sofort Griinfirbung des Parenchyms, rasche Blutgerinnung
in der Arterie wie in den Venen, unter gleichfalls griiner Verfir-
bung des Blates, bei Anwendung auf das oberste Drittel des Ohres
rollt sich die Ohrspitze rasch ein, in wenigen Minuten ist der ganze
dussere ‘Anblick des Ohres verdndert in Contour und -Colorit.

In vielfachem Gegensatze hierzu bewegt sich die Wirkung der
Carbolsdure (Phenylsiure, Phenylalkohol); rasch Hyperimie, nach
wenigen Minuten voller Stillstand und Zerfall des Blutes, aber bei
volliger Klarheit des Gewebes. Die Stelle wird so durchsichtig wie
kaum bei.einem anderen Aetzmiitel, hingegen ist- die Demarcations-
hyperimie in ihrer Stérke durchaus nicht mit der bel einzelnen
Metallsalzen geschilderien zu vergleichen. Das Kreosoti wie be- -
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kanat, eine mehr oder weniger unreine Carbolsiure, ist in seiner
Wirkung von seinem Carbolsiduregehalt abhingig, ich fand bei seiner
Anwendung rasche Injection und Schwellung, die aber nach wenigen
Stunden voller Blutgerinnung und consecutiver Vertrocknung unter
brauner Firbung des Parenchyms Plaiz machie. DBei schwicherem
Carbolsiiuregebalt bleibt die Arterie noch mehrere Tage lang blut-
haltig, wihrend in den Venen schon volle schwarze Gerinoung
staltfindet.

Der Vollstindigkeit wegen recapituliren wir noch einen uunserer
ersten diese Frage betreffenden Versuche, der nach so vielfiltigen
Versuchen immer, wie uns dinkt, seinen Werth beibehilt, den Ver-
brihungsversuch (dies. Archiv- Bd. XL. S.222), denn die Vor-
aussetzung, dass eine so gut graduirte Skala sich kaum so leicht
anderswo wie-hier herstellen lassen ‘w[irde, bat sich in ihrer vollen
.Richtigkeit bewdhrt. Seine Ergebnisse waren, wie folgt: Wird das
obere Drittel eines Ohres in Wasser von 70°R. 1—2 Minuten lang
- eingetaucht, so wird diese Stelle ganz eng und blutleer, die ganze
Partie trocken, knittrig, pergamentariig und eingeschrumpft. Der-
selbe Versuch bei Wasser von 60°R. bis gegen 50°R. herunter
ergibt Gerinnung des Blules in den stark erweilerten Gefissen, spiter
Schrumpfung und Abfall durch eine langsam sich entwickelnde de-
markirende Entziindung. Je niher den 50° die Temperaiur kommt
bis 45" herunter erfolgt Rothung und blasige Erbebung der Epi-
dermis. . Wird die Blase beiderseits abgezogen und die- Stelle mi-
kroskopisch unlersucht, so sieht man, dass in Venen und Capillaren
volliger Blutstillstand eingetreten, nur in den grissten Venenstim-
men and in den Arferien fliesst noch Blut; am folgenden Tage ist
an dieser von Epidermis entblossten Stelle keine Spur von Blut-
circulation in irgend einem Gefisse dieses Bezirkes zu entdecken.
Bleibt die Epidermis aber bei 46° 45° erhalten, so bildet sich sehr
oft in gewthnlicher Weise die Entzunduyng dieser Parlie aus und
der Theil selbst bleibt unter spiierer Abstossung der Epidermis
unzersidrt. Unbedeutend wird die Entziindung beim Eintauchen des
Ohres von unter 45 bis gegen 40°, sofort kaum mehr als kleine
capillare Stasen, spiiter eine geringe Schwellung bei 40—42° eine
starke Schwellung je niher den 45° zumal wénn die Eintauchung
lingere Zeit d. h. 5 Minuten gedauert hat. Kaum braucht wohl zur
Wiirdigung der Zahlenangaben hinzugefiigt zu werden, dass hier
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allmihliche Uebergiinge staltfinden, dass je niher den Grenzen, deslo
mehr die Verinderungen denen der néchsten Gruppen sich nihern.

Zur Wﬁrdigung der verschiedenen Aetzformen haben wir zum
Schlusse noch der Wirkung des Cauleriumn acfuale zu gedenken.
Bei lingerer Anwendung des rothgliihenden Ferrum candens erfolgt
die Durchbrennung der belreffenden Stelle in ihrer ganzen Tiefe,
wenn eine obere dilnne Stelle gewihit war. Die briunlich-schwarze
Firbung des Gewebes, die Blutgerinnung in Arterie wie in Venen
sind so selbstverstiindlich erwartete Erscheinungen, dass sie die Auf-
merksamkeit nicht auf sich ziehen konnen. Nur zwei Fragen sind
von Interesse, der Brandhof und dje Démarcationsentzlindung, Der
Brandhof hebt sich in seiner Farblosigkeit in voller Schirfe vom
Brandheerde ab, er ist weiss, schmal, das Blut in Arterie wie in
Venen schwarz geronnen.. In diesen weissen schmalen Brandhof
hinein geschieht die Exsudation, deren Quelle der um den Brandhof
sich bildende Gefisskranz ist. Ts sei angefiihrl, dass hier- dieser
Gefisskranz wie die ganze Demarcationseniziindung von sehr ge-
ringer Ausbildung, dass die Hyperﬁmiey schmal und schwach, die
allgemeine Gefisserweiterung des Ohres ganz unbedeutend ist und
dass- die Exsudation sebr langsam von Statten geht und sehr lange
diinn-serds ist, dass die Abstossung des Brandheerdes sehr langsam
von Statten geht. Der Bemerkung bedarf es kaum, dass je rascher
das Gliiheisen iiber die Epidermis hinweggeht, desio oberfliichlicher
die Anitzung ist, die >drann auch nur die Oberhaut und gar nicht
die grossen Gefdsse zu treffen braucht, es ist ja bekannt wie die
Tiefe der Linwirkung vollstlindig in unserer Hand liegt.

Des Glitheisens habe ich mich zu einem eigenthiimlichen Ver-
suche - bedient, zur Herstellung des Brandes durch Absperrung
aller Siftecirculation. Ich bediente mich einer gekriimmten
gekntpften Sonde als Ferrum candens und zog mit derselben eine
Brandrinne, welche das ganze obere Drittel des Ohres
von aller Gefdisscommunication nieht nur, sondern alier
Siftecommunication absperrte. Es ist am bhesten, zu diesem
Versuche diinne Obren, also ganz kleine oder kleine Mittelthiere zu
gebrauchen und die Rinne so zu ziehen, dass sie am diinnen Rande
tiefer, am dicken hober hinaufgeht, denn es ist ja ersichtlich noth~
wendig, nicht bloss die starke Gefdssverbindung vora, sondern die
auf der Innenfliche wenn auch nur durch kieine Bluigefisse ver-
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mittelte, vollstindig aufzuheben. Sieht man, dass die Brandwirkung
nicht bis auf die Innenfliche gelangt ist, wovon man sich durch
den Anblick dieser so leicht iiherzeugt, so vervollstindigt man die
Brandrinne direct auf der Innenfliche. Sperri man das obere Dritlel
ab, so -hal man nur eine Brandrinne von einem Halbkreis nothig;
noch eclatanter und hiibscher, des unmittelbar daneben zu beob-
achtenden Gegensatzes wegeﬁ, geslaltet sich der Versuch, wenn man
gerade im Centrum des Ohres ein grosses Oval durch eine kreis-
férmige Brandrinne abgrenzt. Wie man es auch machen mag, wenn
nur die Absperrung vollstiindig ist, so sieht man folgende, bald be-
ginnende wnud allmihlich sich vollstindiger ausbildende Verinderung,
Die Blutcirculation steht nothwendig still, das in-den Gefiissen ab-
geschlossene Blut gewinnt mehr und mehr ein violettes Aussehen,
war di¢ Stelle stark blathaltig im Momenie der Absperrung, so gé-
wihrt sie einen violetten Anblick, war sie animisch, so sieht die
Stelle glasartig durchschimmernd aus. Auch kleine Blutexiravasate
sind hin und wieder zu sehen, und cine rasche blduliche Firbung
auch dieses Blutes. Ohne anderweiiige Veriindemjngen, zumal im
Parenchym, bildet sich nur allméhlich jenseils der Brandrinne und
dicht um dieselbe eine Demarcationsentziindung, welche mit schwacher
Hyperiimie sehr langsam verlénfi und erst nach vielen Wochen zur
Abstossung der durch Abschluss jeder Circulation mortificirien Partie
fihrt. — Genau derselbe Zustand lisst sich durch tiefe Aetzung
mit Hollenstein erzeugén, er kann auch jenseits von Brand- und
Entziindungsheerden aufireien, welche zu einer volistindigen Unter-
dritckung der Circulation in der Peripherie gefiibrt haben. In sol-
chen Fillen kann man. dann genau dieselbe Gangrédnformi beobachten,
die wir hier so eben ausfiihrlich beschrieben haben.

Allgemeine Bemerkungen iiber die Caustica und
den Brand.

Ein recht verschiedenartiges Bild ist es, welches dasselbe
Organ, ja dieselbe Sielle des Kaninchenohres unter der Einwirkung
aller dieser Aeizmitiel darbietet. Wie wenig Hussere Aehnlichkeit
hat doch die Wirkung des Brom mit der Verbrithung von 70°R.,
der Brand durch Absperrung aller Siftecirculation mit der Aetzung
durch Kali causticum, der Effect des Hollensteins mit dem der
Schwefelstiure. Wie sehr fillt schon die Verschiedenheit der Fir-
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bung in die Augen. Dieselbe Stelle wird braun durch Lig. Hydrarg.
nitr., schwarz durch Hollenstein, griin durch Kali caust., gelb durch
Brom und Salpetersiure und bleibt blass oder ein wenig violet bei
Absperrung aller Siftecirculation.” Auch . das Blut in den Gefissen
schiflert in allerhand Farben hinein, wenn auch hier schwarz, griin
und roth die iiberwiegenden sind. Weniger scharf als das Colorit
hebt sich der Natur der Dinge nach die Consistenz hervor, aber
die breiige Zerstorung durch Brom und rauchende Salpetersiure
gegeniiber der offenbaren Verdichtung hei conceniririer Schwefel-
siure, die schmierige Beschaffenbeit des Aetzschorfes bei Alkalien,
die brocklige bei Metallsalzen, all diese Differenzen sind bei niherem
Zusehen leicht zu constativen. Auch die Durchsichtigkeit des Brand-
heerdes ist eine sehr verschiedene, kaum irgend sonst so vollkom-
men klar wie bei Carbolsiure und Creosot, und selien geringer als
bei Arg. nitr. und Trichloressigsiure. Bei weitem wichtiger ist die
Frage tiber die Ausbreitung der Aetzwirkung in die Tiefe oder in
die Fliche. Ueber die Tiefewirkung liesse sich eine ganze Skala
aufstellen, an deren Spitze die kaustischen Alkalien zu stellen wiren,
denen die Sduren ersi folgen konnten, wihrend die Metallsalze und
unter ihnen ganz zuletzt das Arg. nitr. die Reihe zu schliessen
hiitten, obschon es bei der geringen Tiefe des Ohres auch bei die-
sem letzten Mitte! nicht schwer gelingt, bei gehiriger Durchfeuch-
tung das ganze Ohr zu durchitzen. Was aber die Flichenausbrei-
tung anlangt, ist kein Mittel mit der Schwefelsdure zu vergleichen,
worauf wir noch zurlickzukommen haben, Will man ‘die Caustica
nach dem Gesammibilde, das sie gewihren, in Gruppen zusammen-
stellen, so findet man, dass Stoffe, die chemisch einander recht fern
stehen, in ihrer Wirkung oft grosse Aehnlichkeit haben, z. B. Brom
und rauchende Salpetersiiure, Schwefel- und Trichloressigsiure. Unter
sich haben die S#uren und einzelne Metallsalze manches mit ein-
ander gemein, Aetzkali und Natron aber sind einander in ihrer
Wirksamkeit nabezu gleich. ‘

Solch bunte Mannichfaltigkeit hat sich herausgestellt, obschon
wir in der Aufziblung der Caustica manche Beschrinkung eintreten
liessen. Es sind hier nur solche aufgefiilhrt wovden, welche dureh
die unversehrte Epidermis des Ohres hindurch unmittel-
bare Aetzwirkung in concentrirter Form auszuiiben vermdgen. Diese
Gruppe verdienl ihre besondere Betrachtung, weil sie den Schutz
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zit Nichte macht, den Mensch und Thier in so hohem Grade durch
die allgemeine Korperdecke geniessen. Potenzen, welche die viel-
schichtige, wenn auch ungleich dicke Epidermislage zu zerstoren im
Siande sind und dadurch nicht bloss -die gefiss- und nervenreiche
Unlerhaut blosslegen, sondern zur Resorption und Allgemeinwirkung
disponiren, sind schon aus practischen Griinden von anderen abzu-
sondern.  Dazu tritt noch der ‘Gesichtspunkt, dass allen diesen
Stoffen, wenn auch eine ungleiche, doch immer eine hohe Diffusions-
kraft eigen sein muss, um die Epidermis durchdringen zu kinnen.
Es ist aber auch hier noch eine weilere Einschrinkung statuirt wor-
den. Es sind nur diejenigen aufgefiihrt, weclehe bei der ihnen
eigenthlimlichen stirksten Wirkung unmitielbare Aetzkraft auszuiiben
fihig sind. -Dadurch sind diejenigen ausgeschlossen, welche 50
heitige Entziindung erzeugen, dass in Folge derselben ein Theil der
Haut zerstort wird und in sogenannter brandiger Entziindung zu
Grunde geht®. Also die indirecten Aetzmittel. Auch diese Sonde-
rung schien uns nicht bloss in der Anordnung dieser Arbeit zu
liegen, sondern auf einer natiirlichen Classification zu beruhen. Der
Unterschied zwischen brandiger Entzlindung und nicht-brandiger ist
um so weniger als durchgreifend anzuerkennen, als leider, wie spilere
Mittheilungen beweisen werden, auch andere, auch die blasenfor-
migen Eniziindungen, die man doch nicht zur Kategorie der bran-
digen zu zihlen pflegt, mit sehr grossen Substanzverlusten und aus-
gedehnten Blutgerinnungen einhergeben konnen. So erscheint denn
der Unlerschied zwischen dieser und jener Form der Entziindung
zu flilssig, um die eine als eine Brandform, die andere als eine
Euntziindungsform anzusehen, wihrend der directe Brand, wie wei-
terhin erhellen wird, ein ganz scharfes Chara}cteristicum an sich trégt.
Nach solchen Maassstiben, wie sie hier eben erériert, gemessen, ist
weder das Acidum aceticum glaciale, noch der Liq. Ammonii caustici
ein Aetzmitlel, sie cauferisiren bei unversehrter Epidermis auch in
grissten Dosen nicht. Bei Kleesiure und Alaun mag es Schuld der
Applicationsform sein, aber bei den saturirtesten Lisungen bekam
ich nie mehr, als schwache Eniziindung. Die Fluorwasserstoffsiure
hat bei wiederholter Anwendung verschiedener Priparate — die ich
aus dem chemischen Laboratorium der hiesigen Universitit wibrend
der Erkrankung des Prof. Werther der Bereitwilligkeit seines Assi-
stenten, des Herrn Zschiesche, zu verdanken hatle, die Flusssiure
Archiv f. pathol. Anat. Bd. LI Hft. 1. 5 ‘
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hat die unversehrie Epidermis des Kaninchenohres nie geiitzt, son-
dern immer nur Enizlindung erregi, &hnlich aueh nur das Zinn-
chlorid bei intensiver Anwendung. Das Nicotin ist von Tardieu
ein alkalinisches Causticum ‘genannt worden, ,es erweicht die orga-
nischen Gewebe, indem es dieselben zerstort®; die unversehrie Epi-
dermis erweicht es nicht und #tzt nicht im Geringsten, wohl aber
hat man sich sehr auch bei unversehrter Epidermis vor Resorption
zu-hiiten, die bei einem noch unzersetzten heligelben — noch nicht
dlteren rothbraunen Priparate, bei grosseren Dosen sehr leicht mit
todtlichemn Ausgange einireten kann. Ebenso wenig erfolgt auch auf
starke Anwendung des Coniin mehr als schwache Entziindung. Nach
dem Plane dieser Arbeit ist aber auch der Sublimat wie das Arsenik
unter den Entziindungsformen abzuhandeln, weil auf die unversehrte
TEpidermis des Ohres gebracht, der Sublimat als Tinctur, das Arsenik
als concentrirte Salbe nicht itzend, sondern entziindungserregend
gewirkt haben. '

Bei so grosser Mannichfaltigkeit in der &Husseren Erscheinung
der Aetzformen, was ist ihnen allen gemeinsam? Es ist der ort-
liche Tod, der unmittelbar durch das Aetzmittel herbeigefiihrt ist
und der auf zwei Momenten im Wesentlichen beruht, auf dem
Aufhdren des Blutkreislaufs und auf der Unwegsamkeit
des Parenchyms fir die Siftecirculation, auf beiden, auf
beiden zosammen, dies ists, was zunichst aus den bisherigen Ver-
suchen hervorgeht, wie folgende Zusammenstellung beweist.

Was nun zunidchst die Sistirung des Blutkreislaufs anlangt, so
kann sie bei engen und weiten Gefissen, unler sofortiger oder all-
mithlicher Gerinnung des Blutes stattfinden und bei verschiedenem
Colorit desselben. Bei den Sduren sind die Bluigefisse eng, bei
den Alkalien weiter, werden beide in stark concenirirter Form an-
gewendet, so erfolgt die Gerinnung rasch, bei den Metallsalzen lang-
samer, wesenilich aber ist es, dass eine Coagulation des Blates stalt-
findet. Eine wahre Bluigerinnung muss es sein, nicht bloss ein
Stillstand des Blutes, wie er mehr oder weniger vollstindig bei
artericlier Aniimie und gleichzeilig schwaeher Entwicklung des Col-
lateralkreislanfs eintreten kann, auch nicht eine einfache leichte
Diffusionstase, die bei ununterbrochenem Kreislaufe und dureh ihn
leicht wieder gelSst wird, sondern eine wahre Blutgerinnung, her-
vorgerufen durch Gerinnung des Blutfaserstoffes und unterhalten



67

durch die Alteration. der Gefisswinde. .Dass das Blut geronnen ist,
ersicht man aus allen Indicien. Die Bluisiule, selten von normaler
Farbe, meist schwarz gefirbt, ist an vielen Stellen unterbrochen,
ohne dass sich die Continuitit der Siule wiederherstellt, Dick und
sechwerbeweglich, wie das Blut geworden ist, wird es durch Druck
so wenig forigeschoben, als bei Nachlass des Druckes das Blut rasch
zuriickzukehren vermag. So unzweifelhaft es ist, dass das zur Zeit
in’ dem betreffenden Gefissabschnitt vorhﬂbdene Blut geronnen jst,
ebenso zweifellos ist es, dass gleichzeitiz die Gefisswinde alterirt
sind, dass eine Verinderung ihres Einﬂi;sses auf das Blut statifindet.
Das letztere erweist sich daraus, dass ‘nach kiinstlicher Euntfernung
der Thromben durch Druck in die jenseitigen Gefissabschnitte, und
Eintreibung frischen Blutes, auch dieses neue Blut sich in Kurzem
wiederam als geronnen erweist. Die Alteration der Gefisswinde
wiirde aber-auch schon aus der allgemeinen Erfahrung hervorgehen,
nach welcher Ursachen, welche von aussen her einwirkend das inner-
halb der Gefisswiinde stromende Blut zu coaguliren vermogen, die
emplindlichen Gefisswinde nicht passiren konnen, ohne deren Eigen-
schaften zu veriindern, zu modificiren. Wir haben so eben ange-
fohrt, dass die Blutgerinnsel, die Thrombi durch Fortschieben zu
Emboli fiir das peripherische Gefissnetz werden konnen und dass
diese embolischen Thrombosen, wenn sie aus dem Stamme der
Arlerie in deren Verzweiguugen getrieben werden, sie in dem eni-
sprechenden Gefissabschnitte eine Ischiimie nicht nur, sondern volle
Aniimie erzeugen konnen, in ibren Symptomen genau entsprechend
dem oben besprochenen Brande durch Absperrung aller Sifte-
circulation. .

Geniigt nun die Aufhebung des Localkreislaufs dazu, um Gan-
griin hervorzurufen? Lassen wir die Thaisachen sprechen. Wir sahen
bei der Einwirkung der concenirirten Schwefelsiure, dass sich um
die eigentlieche Applicationsstelle der Siure, um den Brapdheerd
noch ein weiter Brandhof bildet, innerhalb dessen die eigenen
Blutgefisse des Theiles mit geronnenem Blute erfiilli, fir den Kreis-
lauf unzuginglich sind. Dennoeh zeigi sich in dem Brandhofe von
der Peripherie her allmihlich fortschreitend eine Schwellung, her-
riibrend von Ansammlung einer Exsudationsfliissigkeit, mit einem
Worte, der Brandhof bildet sich zu einem Eniziindungs-
heerde um, der seine Nahrung aus dem den Brandhof

g
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unmittelbar umgebenden Gefdsskranze zieht, widhrend
die innere Circulation im Brandhofe erloschen ist. Diese
Umwandlung des Brandhofes zu’ einem Entziindungsheerde steht in
diesem Falle nicht isolirt da, sondern tritt, wie wir gesehen haben,
jedesmal im Brandhofe ein, nur dass nirgends wie hier sich der
Brandhof wegen seines Umfanges so. gut zur Demonstration eignet.
Mit Beiseitelassung aller Schlisse, welche fiir die Entziindungslehre
hieraus zu ziehen sind, "auf die wir spiter, nachdem ein breiteres
Fundament gelegt, zuriickzukommen haben werden, constatiren wir
hier nur, dass troiz des Erloschenseins der inneren Blutcirculation
hier keine Gangriin unmittelbar eintritt, Die vollkommene Abschuei-
dung der Blutzufuhr geniigt also nicht, um Gangrin hervorzurufen.
Der peripherische Geftisskranz um - den Brandhof fihrt kein Blut
den Gefdssen des Brandhofes zu, von ihm aus werden nicht eiwa
nach Art des Collateralkreislaufs die Blutgefisse des Brandhofes ge-
speist, davon ist in der nichsten Zeit, in den ndchsien 8 Tagen
und linger gar nicht die Rede; von den Geféissen um den Brand-
hof erfolgt zundchst keine Circulation in denselben, son-
dern nichts anderes, als Exsudation.

Ist es demnach erwiesen, dass die Aufhebung der Blutcircula-
tion allein nicht nothwendig und unmittelbar zum Brande fiihren
muss, wofern nur Erndhrungs- und Exsudationsfliissigkeit aus der
Nachbarschaft dem circulationslosen Theile zugeftihrt wird, so haben
wir nunmehr die Frage zu beaniworten, unter welchen Umstinden
Brand nothwendig eintreten muss. Auch die Beantworlung dieser
Frage geht aus dem vorliegenden Material hervor. Brand muss dann
eintreten, wenn die Siftecirculation im Parenchym unmbglich ge~
worden ist, wenn das Gewebe selbsi fiir die Ernibrungsflissigkeit,
fiir die Gewebsfliissigkeit, fir den intermediiren Siftestrom, alles
verschiedene Ausdriicke fiir denselben Begriff, unwegsam -geworden
ist. Gleich den physiologisch-gefiisslosen Geweben kén-
nen auch die pathologisch ecirculationslos gewordenen
Gewebe Entziindungsheerde werden, die einen wie die an-
deren finden -die Quelle ihrer Siftezufuhr in peripherisch gelegenen
Gefissen, unumginglich nothwendig bleibt aber fiir jede S#fiezufuhr
die Wegsamkeit des Parenchyms, Wo die Wegsamkeit des
Parenchyms durch Verbrennung, durch Vertrocknung, durch Zer-
trilmmerung, durch die verschiedensien chemischen Metamorphosen
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aufgehoben ist, da und nur da ist der Brand unvermeid-
lieh. Bei der Aetzwirkung der Caustica ist dies iiberall eingetreten.
In wie hohem Grade impermeabel das Parenchym geworden, dies
zut beweisen, erinnere ich wieder an den Versuch mit concentrirter
Sehwefelsiure. Wie sich auch der Brandhof wmit Fliissigkeit fiillen
mbge, nie gehl dieselbe iiber ihn hinaus in den urspriinglichen
Brandheerd iiber. Unmittelbar ringsum umgeben von einer bedeu-
tenden blasenformig sich erhebenden Anbhdufung von Fliissigkeit
bleibt der Brandheerd, weil unzugiinglich, stets trocken. So wie
hier, ist es mit allen diesen Brandheerden der Fall. Nie griff die
Demarcationsentziindung, nie irgend welche Flissigkeiisanhdufung
in den Brandheerd hiniiber, hier war stets ihre uniibersteighare
Grenze. Es bedarf keiner weiteren Ausfiihrung, dass ein- schmaler
tiefer Brandstreifen, der allseitig gesundes Parenchym von den
Erndhrungssiften abzutrennen geeignet ist, denselben Effect auch
fiir -gesundes Gewebe herbeifiilhren muss, da dasselbe dann der Be-
dingung unterliegen muss, welche fiir dié Gangrin die entscheidende
ist, Abschluss jedes Ernahruugsstromes

Wenn statt dieses in Wahrheit entscheidenden Momentes die
Unterbrechung der Blutcirculation meist in den Vordergrund gescho-
ben worden ist, so liegt dies nicht bloss “daran, dass diese letztere
nicht nur stets vorbanden sein muss, wenn die Unwegsamkeit des
Parenchyms eintritt, da sie, wie wir gesehen haben, das viel leichter
und rascher eintretende Phidnomen ist, sondern auch daran, dass
der Stillstand der Blutcireulation und die Bluigerinnung ein sehr
angenfilliges Phinomen ist. Viel augenfilliger jedenfalls, als die
Storung der Siftecircnlation, die kaum anders als an den secun-
diren Verinderungen des Parenchyms za controliren ist. . Hinzu-
gefiigt muss auch werden, dass eine fotale Aufbebung des Kreis-
laufes eines Gliedes ohne Entwicklung des Collateralkreis-
laufs und daher auch ohne allseitige Demarcation mit der Zeit
‘nicht anders wie zum Brande fithren kann. Deunn hier wird ja
wiederum die zweite Bedingung erfiillt, von welcher der Brand ab-
hingig ist, die Unwegsamkeit des Parenchyms. Wie kinnte wohl
das Parenchym wegsam bleiben, wenn andauernd auch aus der
Peripherie her ihm keine Erndhrungssifte zustromen, wenn dadurch
Verirocknungen und chemische Umselzungen unvermeidlich werden.
Gewiss kann also auch eine ‘Gangrin vorkommen, und kommt vor,
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welche primir auf voller Unterdriickung des Kreislanfs berubt, zun
welcher wegen Ausbleiben oder unzureichender Entwicklung des
Collateralkreislaufs spiter secundir sich auch Unwegsamkeit des Pa-
renchyms geselit. Aber mit dieser irfite auch dann erst der Be-
ginn des Brandes ein. Kaum braucht hinzugefiigt zu werden, dass
bei  den Hiilfsmitteln, welche unser Organismus zur Ausgleichung
von Storungen hesitzt, dieser Fall, diese Brandform den anderen
gegenilber sehr selten. ist, dass die meisien Fille von Gangrin in
der gleichzeitigen Unwegsamkeit der Blutgefisse wie des Paren-
chyms ihren Grund haben. :

Bei weitérer Betrachtung der bei jedem Brandprozesse von
innen nach aussen zu consiaticenden drei Verdnderungen, dem
Brandheerd, dem Brandhof, der Demarcationseniziiudung,
gelangen wir nunmebr zur Wirdigung des Brandhofes. Wobl
ist der Brandhof von sehr verschiedenem Umfange, kaum diirfie es
aber eine Brandform geben, der er vollkommen fehlt. Da wo er
die grosste Ausdehnung wie bei der Sechwefelsiure hat, wie da, wo
er einen ganz schmalen Hof bildet wie bei dem durch Gliiheisen
hervorgebrachien Brandheerd oder durch rauchende Salpetersiure,
immer lisst sich constatiren, dass das Blut in der Arterie wie in
den Venen an dieser Stelle geronnen ist.” Da -an eben diesen Stellen
aber die Infiltration des Parenchyms sichtbar war, so ist es klar,
dass mit der Unzuginglichkeit der Bluigefisse nicht die des Paren-
chyms verbunden gewesen isl. Wir werden also den Zusland der
Gefisse zu betrachien haben. In den Gefissen des Brandhofes zeigt
sich eine Fortsetzung der Gerinnung der Gefisse des Brandheerdes.
Die Erklirung ist nicht sehwer. In jeder Fliissigkeit werden
sich chemische Verinderungen rascher fortsetzen, wie
im Parenchym, desto mehr, je rascher ihre Stromung ist. Kaum
kann es je kommen, dass der ganze Stro/m momentan zum Still- -
stand gebracht wird. Dies wiirde schon bei jeder strémenden
Fliissigkeit stattfinden. Rechnet- man aber hinzu, dass jede Ge-
rinnung im Blute die Neigung hat, sich durch neue Ab-
lagerungen zu vergrossern, so wird die Fortsetzung der Ge-
vinnung 'von den Gefissen. des Brandbeerdes in die des Brandhofes
ein leicht vevstindliches Phinomen sein. Schwieriger ist die Frage
zu beantworten, woher die Verschiedenheit im Umfange der Blui-
gerinnung? Woher hier auf eine sehr kurze, dort auf eine lange
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Strecke die Fortsetzung der Gerinnung staltfindet? Man konnte
glauben, dass der letztere Fall auf einer Unvollstindigkeit der Ge-
rinnung beruht, dass das unvollstindige Gerinnsel noch eine Strecke
vom Blutstrom fortgeschoben wird, bevor es sich ganz setzt. Von
allen anderen Griinden abgesehen, widerspricht die Beobachiung
diesem Gedanken. In Fillen, in welchen ein recht breiter Brandhof
enisteht, wie bei der Schwefelsdure, sicht man die Gerinnung des
Blutes in den GefﬁSsen des Brandheerdes rasch und ganz vollkom-
men auftreten, danu aber allméhlich die Gerinnung in die Gefisse
peripherisch sich fortseizen. Diese Art der Enistehung wie alle an-
deren Griinde, sprechen fiir die Forisetzung des Gerinnsels durch
Diffusion der Schwefelsiure.

Die Demarcationsentziindung tritt bald rasecher, bald lang-
samer, bald in grosser Stirke, bald so schwach ein, dass man
sie mit einer blossen Hyper#mie verwechseln kéunnte,
aber “immer ist sie im Verlaufe des Prozesses' nachweishar. Nirgends
trat von unserend Fillen die Entziindung so raseh und so intensiv
auf, als bei Lig. Hydr. nitr., wo am folgenden Tage schon an der
Demarcationssielle ein stark gewulsieter Riterrand sichtbar war und
kaum irgendwo so schwach, als jenseits des breiten Brandhofes der
Schwefelsdure. Zwischen diesen entgegengesetzten Polen liegt eine
ganze Stufenleiter von Entziindungen in Raschheit und Stirke. Wo-
durch entsteht nun die Demarcationsentziindung? Welcher Natur
ist sie? Man hat dem mechanischen Momente hier, wie vielfach
auch sonst, eine Tragweite Giber Gebithr zugeschrieben, hat es in
der Rolle iberschiitzt, die ihm innerhalb des Organismus zukommt.
Auch die Demarcationsentziindung sollte mechanischen Ursprungs
sein, sollte der collateralen Wallung in Folge der Beschrinkung des
Kreislaufes zuzuschreiben sein. Es lisst sich beweisen, dass dem
nicht so ist. Diese Voraussetzung widerspriiche zuniichst all unseren
Kenntnissen iiber Hyperimie und Entzindung. Wir wissen, dass
keine Hyperﬁmie bei noch so langer Daver, weder eine collate-
rale, noch eine Hyperiimie durch Lihmung der Gefdssnerven an
und fiir sieh allein zur Entziindung fiihrt, Nicht die ge-
ringste Erndhrungsstdrung war bisher als ihre nothwendige Folge
nachweisbar, geschweige eine so intensive Eiterung, wie wir sie hier
beschrieben haben. Wire demnach eine collaterale Fluxion iiber-
haupt in diesen Fillen zu constatiren, 50 konnte man ihr solche -
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Ernéhrungsstérungen immer nicht zuschreiben. Eine collaterale
Fluxion oder Congestion ist aber iiberhaupt nicht nachweisbar.
Dieselbe miisste ihre Wurzel in dem oberbalb des Verschlusses ge-
legenen Arterienabschnitte haben, hier miisste eine starke Zunahme
des Arterienkalibers zu beobachten sein, die von hier ausgehenden
-Aeste miissten starke Injection andauernd zeigen, eine Injeclion, die
strahlenférmig nach der Peripherie zu abnimmt. Dies ist aber nicht
der Fall. Das obechalb der Aetzstelle gelegene Arterienstiick, weit
davon entfernt, eine besonders starke Injection zu zeigen, ist viel-
mehr sehr oft in diesen Fillen so eng comrahirt, dass ihr Lumen
kaum sichtbar ist, ebenso wenig zeigen die abgehenden Aeste eine
radienartige Injection. Von den Venen andererseits ist es hekannt,
wie ausserordentlich giinstig ihre Anastomosirungen sind zur Erhal-
tung eines normalen Abflusses, wie zum Ausgleich aller Stérungen.
Zum Ueberfluss lidsst sich speciell an den Venen des Ohres nach-
weisen und ist von mir nachgewiesen worden, wie ausserordentlich
schwer es hilt, eine stirkere vendse Injection zu erzielen, wie schon
dazu die Unterbindung aller sichtbaren Abfliisse gehtrt und wie
rasch dennoch auch diese Injection mit der Ausbildung neuer Ana-
stomosen schwindet. Eine rein mechanische ventse Hyperimie ist
eine eben so seltene als rasch vorlibergehende Erscheinung — und
schliesslich auch sie bringt allein nie eine Eiterung zu Wege. In
unseren Fillen, wo von der Summe der ventsen Abfliisse allein
die beiden schwiichsten mittleren Venen und auch diese nur bei
Beginn und in der Mitte ihres Verlaufes und nieht an ihrer Ein-
miindangsstelle ein Circulationshinderniss erfahren haben, hier wo
die stirksten Abfliisse und die mannichfaltigsten Anastomosen ihren
Dienst thun konnen und thun, hier kann natiirlich von einer mecha-
nischen vendsen Stauung ebenso wenig die Rede sein, als von einer
arteriellen. Die Demarcationshyperimie folgt aber gar nicht dem
Laufe der Stimme und deren Zweige, sondern sie zeigt sich ab-
hingig allein und ganz allein von den Contouren des
Brandhofes, folgt' denselben auf das Genaueste und schmiegt sich
nur diesen Contouren und nicht dem Verlauf der Gefissstimme an.
Unmittelbar am Brandhof sieht man den Gefisskranz am dichtesten
und stirksten, von hier sirahlt er radienférmig in die Peripherie
aus, im Brandhofe muss die Ursache dieser Demarcationshyper-
imie liegen, nicht in den entfernten Gefissstimmen, die sich se-
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cundir erweitern, weil sie diesem dilatirten Gefdsskranze eine gros-
sere Blutmenge zuznfihren haben. So ist es denn ganz charakte-
ristisch fiir die Erscheinung, die uns hier beschiiftigt, dass Arte-
rienzweige, welche an einer Strecke ihres Verlaufes die
Contouren des Brandhofes beriihren, die Grenze des-
selben bilden helfen, an dieser Stelle, so weit sie in die
Grenze eingehen, pléotzlich eine Dilatation zeigen, welche
dieser Arterienzweig weder vorher nach dem Stamme zu,
noch etwa in allméhlicher Abnahme nach der Peripherie
hin aufzuweisen hat. Endlich kann doch dariiber keine Frage
sein, dass eine mechanische collaterale Hyperiimie desto grisser sein
miisste, je grosser die mechanische Stérung des Krejslaufs ist, dass
demnach bei dem oft erwiihnten Schwefelsiureversuch die stirkste
Collateralhyperdmie sich ausbilden miisste. Gerade das Umgekehrie
ist aber der Fall, bei der Schwefelsiure, wo das Circulationshinder-
niss ein sehr umfangreiches geworden, ist die Demarcationshyper-
dmie eine sehr unbedeutende und langsam sich entwickelnde, bei
Kali causticum, bei Liq. Hydr. nitr. wo das Circulationshinderniss
sich kaum iiber den urspriinglichen Brandheerd hinaus ersireckt, ist
die Demarcationshyperdmie eine sehr intensive und ausserordentlich
rasch sich entwickelnde. ]

Der mechanische Ursprung der Demarcationshyper-
imie ist unhaltbar, weil diese Hyperiimie nichts ist, als
eine Theilerscheinung der Entziindung. Der Demarcations-
prozess ist ein Entziindungsprozess, und so wenig sonst ein Ent-
ziindungsprozess aus blosser Hyperimie aus , mechanischer Ursache
hervorgeht, ebensowenig ist hier die Entzlindung mechanischen Ur-
sprungs. So kommen wir hier auf den Ursprung des Entziindungs-
prozesses zu sprechen, zu welchem im bisherigen Abschuitte so
mannichfaches -Material bereits herbeigebracht ist. Der Brandhof als
Entziindungsheerd, die Demarcationshyperimie als Entzijn_duhgshyper-
imie, endlich das Zuriickgehen des Brandes zur Entziltndung bei
Verminderung und Verdiinnung der kaustisch wirkenden Stoffe, einer
der wichtigsten und interessantesten Gegenstinde der Entziindungs-
lehre, — all dies wird sich auf breiterer Grundlage discutiren lassen,
wenn wir vorerst noch die anderweitigen Formen der Eniziindung
in Betracht gezogen haben.
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Ueber die verschiedenen Formen der Entziindung.

Wenn die Definition der Entziindung und die Abgrenzung dieses
Prozesses gegen nahe verwandte von je fiir eine schwierige Auf-
gabe betrachtet worden ist, ja hie und da fir eine geradezu unlds-
bare, so dass man die Streichung dieses Wortes vorschlagen kounte,
so hat wohl zu dieser Schwierigkeit kaum ein anderer Vorgang
gleichviel beigetragen, wie die mit Transsudation verbundene venise
Stauung. Die Aehnlichkeiten und Unterschiede dieses Prozesses. vom
Entziindungsprozesse werden daher zunichst zu erbriern sein, Unter
dem Tiiel ,die Hemmung der veudsen Circulation® habe ich bereits
friiher die Folgen geschildert, welche an dem Versuchsobjecte, dessen
wir uns beinahe zu all diesen Versuchen bedient haben, die Com-
bination der Unterbindung der Venen mit der Lihmung des Hals-
sympathicus hat. Es war daselbst gesagt worden (dieses Archiv
Bd. XL. 8.221), dass durch die Unterbindung der grossen Venen-
stimme am Halse eine solche Hemmung gar nicht berbeigefiihrt
werden konne, dass alle sichtbaren Venen an der Basis des Ohres
zu diesem Zwecke unterbunden werden miissten. Waren nun dazu
die sympathischen Fasern des Ohres gelihmt, so erhilt man eine
Yereinigung verstirkien Zuflusses und gehemmfen Abflusses, und
somit eine Blutfiille im Ohre, wie nirgends sonst ausserhalb der
Entziindung. Die Temperatur des -Ohres steigt auf 33°R. gemes-
sen bei einer Zimmeriemperatur von 11°R., alle grossen wie kleinen
Blutgefisse sind bedeutend erweitert, die sonst sehr umschriehenen
Contouren derselben verwischen sich sehr bald unter der Schwel-
lung, welche rasch der Unterbindung folgt und npach etwa 12 Stun-
den ihre Hohe zu erreichen pflegt, um von da wieder abzufallen.
Das Abschwellen der Phinomene geht ‘hier Hand in Hand mit der
immer weiteren Ausdehnang der kleinsten Venen, welche wegen
ihrer Kleinheit bei der Unterbindung nicht sichtbar wiren und durch
die je ldnger, desto mehr das Blut sich seinen- Abfluss bahnt. So
bedeutend der Umfang des Ohres durch die Schwellung zunimmt,
so feigig es sich anfiihit, so stark die serb‘seDurchtrﬁnkung des
Ohres ist — niemals ist eine blasenférmige Erhebung der Epider-
mis anzutreffen. Dieser Umstand und das ausserordentlich raschie
Verschwinden der Erscheinungen zu einer Zeit, in welcher sie bei
der Entziindung erst scharf hervorzuireten pflegen, sind die dusser-
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lich scharf charakieristischen Unterschiede dieses Prozesses vom
Entziindungsprozesse.

Es war nun die Fra'ge, ob durch eine Vervollkommnung der
Hemmung der veénbsen Cireculation nichi die Symptome noech ge-
steigert und deren Dauer erhéblich verlingert werden konnte, Es
gelingt dies durch folg enden Versuch. Das friiher angefiihrie Expe-
" riment, die Herstellung einer completen Brandrinne durch die Tiefe
des ganzen Ohres wird in -der Weise modificirt, dass bei Bildung
der Brandrinne die Arieria auricularis allein und deren unmiitel-
barste Nachbarschaft geschont wird. . Sucht man fiir diesen Fall
Obren aus, bei denen in nichster Umgebung der Arterie keine Vene
‘mit blossem Auge und mit der Loupe zu sehen ist, so hat man
bei veoller Erhaliung des Zuflusses den Abfluss auf die die Arterie
begleilenden mikroskopischen Capillaren und Venen beschrinkt, und
ibn somit auf ein Minimum reducirt. Darch Lihmung des Hals-~
sympathlcus Iasst sich noch eine weitere Sieigerung des Missverhélt-
nisses zwischen Zu- und Abfluss erzielen. Bei der Anstellung dieses
Versuches ist zu rathen, mit der Cauterisation der unmittelbaren
Nachbarschaft der Arterie zu beginnen, wobei man sich sorgfiltig
zu hiiten hat, der Arterie zu nahe zu kommen, damit dieselbe weder
in das Gebiet des Brandheerdes, noch auch in das Gebiet des Brand-
hofes falle. Ist nun die Cauterisation vollstindig in der oben be-
schriebenen Art vollendet und gelungen, so dass auch auf der In-
nenfliche alle Gefisscommunication aufgehoben ist, immer mit Aus-
nahme des Arterienstammes, sei es, dass die Brandrinne das ganze
obere Drittel abg geschieden, sei es, dass durch dieselbe ein Oval in
der Mitte gebildet worden ist, so sieht man folgende Verinderungen
eintreten. Nach 12 Stunden bemerkt man bereits eine starke Schwel-
lung des Theiles, sehr #hnlich der entziindlichen Schwellung, mit
starker Gefissinjection, aber selbst dann ohne erhebliche Tempe-
raturerhtbung, wenn die Lihmung des Sympathicus gemacht worden
war. Die Temperaturerhthung blieb hier in solchen abgeschlossenen
Theilen unter der, die sonst nach Lihmung des Sympathicus ein-
zutreten pflegt, Diese Schwellung mit lebhaft rothem Colorit hilt
sich und steigert sich noch mehrere Tage hindurch. Etwa nach 6
bis 8 Tagen ist erst ein unverkennbarer Abfall der Erscheinungen
zu constatiren, wihrend sich allmihlich auf der Arterie und lings
derselben ein kleiner Venenzweig gezeigt, langsam weiter ausgebildet,
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und schliesslich sich zu einer grossen Vene erweitert hat. Wihrend
dieser ganzen Zeit triit keine Blasenbildung, keine Eiterung ein,
noch ist nachher irgend welche Abschilferung der Epidermis oder
irgend welcher Substanzveriust wahrzunehmen. Nach - Herslellung
des vendsen Abflusses ist der Theil normal wie er gewesen und
nur in unmitielbarster Nihe der Brandrinne zeigen sich die geringen
Spuren der am Kaninchenobre stets so unbedeuienden Demarcations-
entziindung nach Anwendung des Ferrum candens.

Unverkennbar waltet eine grosse Aehnlichkeit zwischen diesen
Fillen und jenen Fillen von entziindlicher exsudativer Schwellung
vor, die regelmissig ohne Eiterung sich zertheilen, wie Verbrithungen
der niedrigsten Grade eiwa von 40—43° auch wiéderholte Waschung
mit verdiinnier Schwefelsiure von 1:5. Ns diirfte schwer sein, bei
blossem Anblick solche Fille von einander zu unterscheiden und
die eben beschriebenen nicht als Entziindungsfille zu diagnosticiren.
Wolll zeichnen sich auch diese leichten Entziindungsfille wie die
schwichsten Verbriibungen elc. durch eine hihere Temperatur aus,
aber es ist darauf aufmerksam zu wmachen, dass die Entziindungs-
temperatur in diesen schwachen Fillen doch sehr durch die Umge-
bungstemperatur beeinflusst” wird, dass sie bei niedriger Temperatar
aunch eine sehr geringe sein kann. Indess wird man dann aller-
dings auch finden, dass die Gefissinjeetion einé sehr schwache ist,
dass man dann- auf Entziindungen stdsst mit nieht unerheblicher
Schwellung, aber blassem Aussehen vnd geringer Temperatur, —
wihrend bei den hier beschricbenen Pseudo-Entziindungen gerade
das Missverhiltniss zwischen starker Gefissinjection und geringer
Temperatur auffilit. “Auch das ist charakieristisch, dass die Sympa-
thicusithmung einen so geringen Einfluss auf die TemperalurerhGhung
ausiibt.

Aber in dem Verlaufe ist die grisste Differenz. Die Pseudo-
Entziindungen sind von langer Dauer, sehr allmihlich ansteigend
-und langsam schwindend, die exsudativen Schwellungen mit Aus-
gang in Zertheilung sind sehr fliichtiger Natur von einer Dauer von
zwei- bis dreimal 24 Stunden. Beriicksichtigen wir endlich die Be-
schaffenheit des Parenchyms, so ist es gewiss ausserordentlich auf-
fallend, dass in den beschriebenen Pseudo-Entziinduugen trotz des
langwierigen Verlaufes die Integritiit des Parenchyms so vollkommen
ungestort erbalten ist. Troiz der so-langwierigen und hochgradigen
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Stérung der- Bluicirculation keine Blasenbildung, keine Eiterung —
anderswo als an der Demarcalionsstelle, keine Exfoliation der
Epidermis, kurz nicht ein Symptom einer Storung des Ge-
webslebens, immerhin ein eclatanter Beweis dafiir, dass die
stirkste und sehr langdauernde mechanisehe Stdrung
des Blutkreislaufs allein nieht im Stande ist, die ejgentlich
~charakteristischen Entziindungssymplome hervorzurufen, wih-
rend der Prozess, dem blossen Anblick nach, der exsudativen Schwel-
lung nahe genug kommt.

Wenn in  dem oben beschriebenen Versuche stait der Art.
auricularis eine Vene in Integritiit gelassen wird, im Uebrigen
aber die Brandrinne so wie oben beschrieben, vollendet wird, so
fillt der abgegrenzte Theil genau derjenigen Form des Brandes
heim, die dann eintritt, wenn die Brandrinne ganz vollstiudig ohne
jede Gefissverbindung -eine circumscripte Stelle absperrt, so dass
demnach die Erhaltung oder Nichterhaltung einer grossen
Vene vollstindig indifferent ist fiir die Erndhrung des
Theiles. )

Indem wir nunmebr zu den Entziindungen iibergehen, haben
wir als einfachste und leichteste Form die exsudative Schwellung
mit Auégang in Zeriheilung zu schildern. Es ist oben bereits er-
wihnt, dass als Typus fiir diese einfache Eniziindungsform die Ver-
brithung von 40—43°R. angesehen werden kann. Kleine capillare
Stasen, auch kleine Blutextravasate sofort, spiter eine geringe, bei
hoherem Grade, etwa 45° eine bedeutende Schwellung. Bei 40—
42° sehr selien Spuren von kleinen Blasen, meist nur eine allge-
meine ziemlich gleichmissige Erhebung der Epidermis, welche, wenn
sie ungesiort bleibt durch Reibung, Druck eic., wieder schwindet,
picht leicht aber ohne dass spiter eine sifirkere Abschuppung der
Epidermis folgt. Aehnlich ist, wie schon friiher bemerkt, der Ver-
lauf der Entziindung, wenn mit diluirler Schwefelsiure ,1:4 bis
1:6 wiederholt das Ohr gewaschen wird.

Auch die Flusssiure, wenn sie an der Aussen- und Innenfliche
recht stark eingerieben wird, bai bei wiederholien Versuchen keine
stdrkeren Entziindungen, als diese hervorgerufen; ebonso Acid. acet.
glaciale, Unguentum lartari stibiati, das Euphorbium, das Senfpapier
nach langem Liegen, — wihrend das Senfdl gar keine Wirkung
hervorgerufen, alle diese Mittel nur mit der Modification, dass hier
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und da die Schwellung geringer, die. oberflichliche Erosion dafiir
stirker war, dass die Wirkung sich also weniger in die Tiefe er-
sireckt und dafiir die Oberfliche des Ohres stirker tangirt hat.
Doch hingt hier, wie leicht ersichilich, sebr viel von der Anwen-
dungsart ab, von Form und Menge, tiberall gleich ist der geringe
Effect, der es weder zur Blasenbildung, zur Eiterung, noch auch
zur Schrumpfung bringt. In Betreff des Senféls ist hinzuzusetzen
nithig, dass dasselbe auch in grﬁsserér'Menge angewendet nicht
wirkte, wenn es vor Verdunstung nicht geschiitzt war.

Wir kommen nunmehr zar Eilerung des Kaninchenohres. Die
einfachste Form derselben ist eine intensive tranmatische Entzlindung
hervorgerufen durch das Abzieben der Haut an der Wurzel des
Ohres oder dessen unterem Drittel. In der Einleitung ist schon
gesagt worden, dass die Enthiotung des Ohres an einer diinnen
Stelle unter dem Einfluss der Luftwirme leicht zur vollen Vertrock-
nung, zur Mummification des Theiles fuhrt, so zwar, dass diese
Stelle ausgehoben, werden kann, als wire sie mit einem Locheisen
ausgeschnitten. Anders an der Wurzelpartie des Obres. Hier kommt
es nicht leicht zur Mummification, weil das unten liegende Paren-
chym dick und gefissreich genug ist, um dem Einfluss der Luft
Widerstand 2zu leisten, hier kommt es zu einer regelmissigen Eite-
rung. Die ersle Veriinderung, die an den Gefiissen zu bemerken
ist, ist eine bedeutende Contraction der Art. auricularis, des Stammes
- wie der Aeste, wihrend die Venen in ihrem Caliber sich kaum in-
dern. Gleichzeitig sieht man die Wunde feucht werden und unter-
sucht man das Secret mikroskopisch, so findet man zu dieser Zeit
in dem Wundsecret manuichfache Fetzen von Epidermiszellen, Haa-
ren, rothe Blutkbrperchen in Folge von Gefisszerreissungen ete.,
aber oft keing Spur von weissen Blutkorperchen. Nicht lange
dauert es, so sieht man in den Venen der Wundstelle eine
schwache Verfirbung, wenig mit blossem Auge, elwas schirfer mit
der Loupe, an einzelnen Stellen der Vene macht das sonst durch-
gehend rothe Colorit einer mebr oder weniger umfangreichen Blisse
Platz, doch ist dies weder vonhlanger Dauer, noch ist es jedesmal
rait hinreichender Deutlichkeit zu constatiren. Das Verhalten der
Arterie ist in den uiichsten drei, vier Stunden ein inconstantes,
hiingt in hohem Grade von der Umgebung ab, die Contraction lisst
nach, Dilatation tritt ein, diese wechselt wieder mit der Contraction,



79

von Wichtigkeit ist es nur festzustellen, dass die Erweiterung der
Arterie, wenn sie eintritt und lingere Zeit andauert, keinesweges
stirker ist, als nach -Sympathicuslihmung. Als allgemeines Resuliat
der Inspection der'Wundstelle‘ ergibt sich, dass ‘die Gefissinjection
in dem erwihnten Zeitraum einie sebr unbedeutende ist. Die wie-
derholt dem Wundsecret entnommenen Proben -zeigen oft immer
noch Mangel an weissen Blutkdrperchén. Der friiheste Zeitraum,
in welchem ich dieselben im Wundsecret beim festen Andriicken
des Objectglases an die Wunde aufiretén sah, betrug hin und wie-
der etwas fiber drei Stunden, aber auch in einzelnen Fillen vier
Stunden und mehr. In diesem Sfadium der beginnenden Eiterung
indert sich die Injection und der #ussere Anblick der Blutgefiisse
durchaus nieht gegeniiber dem ersten Stadium der blossen Fliissig-
keitsexsudation. Mit der Zunahme der Eiferkorperchen, die sich all-
miklich in grossen Massen auf- der Wundfiliche einstellen, nach
8—12 Stunden triibt sich der Anblick der Wundfliche ungemein,
s0 dass mehr und mehr die Bluigefisse wie mit einem dichten
Schleier. bedeckt liegen. Die Eiterkirperchen vertrocknen in den
niichsten Tagen zu einer ziemlich festen Kruste auf der Wundfliche
und verhiillen nicht nur, sondern comprimiren die Blutgefisse, die
ganz eng erscheinen und nur bei Reibung der Wundftiche oder
der Umgebung sich stirker injiciren. Um die Wundfliche herum
entsteht sichtlich eine schwache Entziindung, erkennbar an Gefiiss-
injection und Schwellung. Unter dér Kruste bildet sich allmihlich
eine neue Oberhaut, welche sich endlich nach mehrwichentlicher
Dauer der Entziindung unter Abstossung der Kruste vollendet zeigt.
Noch lange bleibt an diesen Stellen die nengebildete Oberhaut er-
kennbar. . ' ’ c
Als die wichtigsten Ergebnisse dieses sehr einfachen Versuches
michte ich folgende hinstellen.” Zundchst ist die scharfe Scheidung
bemerkenswerth, welche zwischen den beiden Stadien der Exsuda-
tion, der primiren Fliissigkeitsexsudation und der secundiren Eiter-
absonderung gemacht werden muss. In den ersten drei, vier Stun-
den ist oft nur die erstere zu constaliren, spiter tritt die zweite
ein und die erstere nimmt ab. Leider sind solche Stellen am Ka-
ninchenohre keine mikroskopischen Objecte, ich wandte -mich daher
an das Froschmesenterium mit folgendem Versuche. An einem
curarisirten Thiere, dessen Darm nach Cohnheim’s Vorschrift be-
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festigt war, ergab die sofort vorgenommene Untersuchung das be-
kannte Gefissbild bei der gewthnlichen geringen Befeuchtung des
Darmes. Zerstirte ich nun mittelst eines in Liq. Hydr. nitr. ein-
getauchten Glasstabes raseh ein grosses Stiick des aufgesteckien
Darmes bei Schonung des Mesenteriums und seiner Gefisse, s0
nahm die Feuchiigkeit auf dem Mesenterium schnell zu,
wihrend die Mesénterialgefisse sich raseh contrahirten. Dabei war
nicht festzuslellen, dass die Ablagerung der weissen Korperchen an
der Innenwand der Gefisse rasch oder nur rascher wie sonst vor
sich gegangen wiire. Doch sicher war keine starke Auswaun-
derung von Korperchen mit der Flissigkeitsexsudation
erfolgt. Dieser Versuch soll nicht entscheiden, sondern nur an-
regen die wichtige Frage, ob es nicht bei vielen rasch in Zerthei-
lung tibergehenden exsudativen Schwellungen oft-bei blosser Fliis-
sigkeitsexsudation sein' Bewenden haben mag, ob nicht in diesen
Fillen die Auswanderung von Korperchen auf ein Minimum redu-
cirt, oder vielleicht ganz und gar ausbleiben kann? Die rasche Ver-
theilung derartiger Sehwellungen und die vollige Restauratio in in-
tegrum wiren dann leichter zu hegreifen, als bei der entgegenge-
setzten Annahme. FEin derartiger Fall wird spiter constatiri werden,
der das Vorkommen dieses Verhiiltnisses mit Sicherheit feststelit
und dessen lingere Dauer den Versuch zur Demonstration viel ge-
eigneter macht, als es dieser Versuch fiir diesen Zweek ist.

Noch ein anderer Punki ist es, desseniwegen dieser Versuch
bemerkenswerth erscheint. Wir haben gesehen, dass eine lebhafte
Eiterung slattfand ohne erbebliche Gefissinjection und Dilatalion,
namentlich ist es von Interesse festzustellen, dass die. Gesammtheit
der Gefissphinomene, welche die Alten Rubor nannien, das gerade am
Kaninchenohre so wohl bekannte Bild der Sympathicuslihmung in
diesem Falle nicht iibertrifft. Schon dieser Versuch beseitigt dem-
nach die Wiehtigkeit und Schwierigkeit der Erklirung der Dilatations-
vorginge bei der Eniziindung, da Dilatationen der Gefisse, die nicht
iiber die Grosse der Sympathicuslibmung hinausgehen, aus nahe
liegenden Griinden zur Erklirung der Exsudation ungeéignet sind.
Doch wir haben- auf diesen Gegenstand noch zuriickzukommen, weil
die vermeintliche unfehlbare Conslavnz selbst nur derartiger Dilata-
tionsvorgiinge in Wahrheit nicht stattfindet, sondern nur auf Gene-
ralisirung eines hidufigen aber nicht nothwendigen Vorganges beruhL.
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Indem wir nunmehr zur Schilderung der Blasenbildung auf der
Oberfliche iibergehen, haben wir zunidchst die Resultate des Groton-
versuches zu recapituliren, jenes Versuches mit dem unsere Entziin-
* dungsversuche am Obre begonnen haben (Moleschott’s Unter-
suchungen zur. Naturlehre des Menschen und der Thiere IX. Bd.
1865) und der auch jetzt noch, nachdem so viele neue Versuche
hinzugetreten, auf eine ganz specielle Beriicksichtigung Anspruch
machen darf. Nicht nur, dass dieser Versuch eine Entziindungsform,
die mit oberfiichlicher Blasenbildung einhergehende, auf das klarste
und schonste darstellt, weil das Crotondl in kleinen Mengen wirk-
sam ist und die Durchsichiigkeit des Ohres nicht im Geringsien
stort, sondern auch weil die darauf einirelende Eniziindung einen
langsamen Verlauf -hat und - deshalb weiteren Modificationen it
Leichtigkeit zuginglich. ist. Wiederholt ist die starke allgemeine
Hyperimie, die Schwellung und Blasenbildung geschildert worden,
die mit bedeutender Temperaturerhthung einhergehen kann, mit
diffuser Capillarhyperimie immer einhergeht, und es wire eiwa
nur noch hinzuzufiigen, dass, falls das Croton auf der Innenfliche
applicirt worden war, die Theilnahme der grdssen Gefisse auf der
Vorderfliche sich durch nichts als durch eine starke, die nach Sym-
pathicuslihmung aufiretende Dilatation kaum iibersteigende Hyper-
dmie kundgibt.  Es sind auch bereits die wichtigen Beobachiungen
geschildert, zu denen der Verlauf der Crotonentziindung in der
Kilte und nach Unterbindung der Arterien Gelegenheit gibt (dieses
Archiv Bd. XL. 8. 213 seq.). Mit blossem Auge ist die Tren-
nung der weissen Korperchen vom Gesammtblut?!) zu-
nichst in den Venen zu constatiren, dieselbe Scheidung ist
aber auch in der Arterie zu beobackien, wenn das crotonisirie
aniimische Obr dauernd einer hohen Lufttemperatur ausgesetzt ist
(Thrombose stalt Entziindung. Centralblatt. 1868. No. 26). = Bei

1) Diese. Mittheilung ist in derselben Nummer dieses- Archivs Bd. XL. 1867 eni-
halten, in welcher Cohnheim’s bekannter Aufsatz steht. Alles Wesentliche
befindet sich aber -bereits im Sitzungsberichte des Vereins fiir physiologische

Heilkunde za Konigsberg vom ’IO April 1866 (Berliner Klinische Wochen-

schrift 1866. No.24). Nuor meine Theilnahme an dem bald darauf aus-

brechenden Kriege und meine sich an diesen anschliessende Arbeit ,die

Sanititspflege der Armee im Feldzuge von 1866¢% hat die ausfihrliche Mit-

theilong verzigert. Dies zur Wahrang meiner Rechie bei diesem wichtigen
Gegenstande. ’ :

Archiv . pathol, Anat. Bd. LI Hft. 1. 6
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Crotonisirung in der Kalie und zwar bereits bei- einer Aufenthalis-
temperatur von -— 5°R. ist nach 24 Stunden, d. h. einem Zeitraum,
_in welchem sonst die Entziindung bereits florirt, noch gar keine
Veriinderung zu beobachten. Spiier sieht man in einzelnen Venen
das Blut langsam' fliessen, ein Stadium, das aber sehr rasch vor-
ilbergeht und dem Stillstand des Blutes Platz machi. Dann schei-
den sich die weissen K&rperchen vom RBlute und die ersteren blei-
ben in Form von hellen Blischen stundenlang an einer Stelle, be-
sonders gern an den Theilungsstellen der Venen nisten; die so ganz
siillstehende, aber offenbar noch flissige Bluisiule kann durch leichte
Ersehiitterungen' des Ohres, schwachen Druck wieder eine kurze
Strecke fortbewegt werden, kommt aber bald wieder zum Stillstand.
Einen recht fremdartigen Anblick gewihren dabei die kleinen Blis-
chen, blasse Stelle in der rothen Blutsiule, die allmihlich in allen
grisseren Venen zu bemerken sind. In diesem Stadium ist in dem
Ohr keine Spur von Ernihrungsanomalie, keine Exsudation, Schwel-
lung, Triibung, kurz gar keinc Alteration -ausser der in den Venen
beschriebenen zu constatiren, die Arteria aurjeularis ist eng, schwach
bluihaltig, das Blut soweit sichibar unverindert. Nachdem diese
Veriinderung in den Venen 24 Stunden und linger isolirt ange-
dauert halte, beginnt das dritte Stadium, die Dilatation der Arierie
des Stammes und ihrer Aeste und mit dieser Hand in Hand gehend
Exsudation, Trilbung und Schwellung, kurz das Gesammtbild der
aculen Eantztindung. — Hier sehen wir die Retardation der Croton-
entziindung unter dem Einfluss der Kiilte eintreten, die, wie wir
spiter anzufithren haben, in #hnlicher Weise nach Unterbindung
der Art. carotis oder auricularis verlinft. Als das Wesentliche er-
scheint jmmer der Gegensatz der Blufeirculation in Vene und Arte-
rie, im vendsen Abschnitt die itio in partes, die Sonderuug der
weissen Blutktrperchen vom Gesammiblut, von der in der Arterie
bei Crotonentziindung in der Kilte nichts zu bemerken ist. Es geht
sechon aus dem Gesagten hervor, dass diese itio in partes in den
Venen eintritt, ehe von Dilatation in der Arterie nur die geringste
Spur zu sehen ist, ja dass sie in den Venen eintritt, wihrend auch
sie selbst keine Erweiterung zeigen. '
Gab der Versuch der traumatischen Ohrentziindung schon An-
lass auszufithren, dass die Gefissdilatation bei dieser Entziindung
nicht die Gefisserweiterung bei Sympathicuslihmung iberirifit, so
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kénnen wir hier constativen, dass diejenige Entziindungserscheinung,
welche durch .die Erweiterung der Arierie herbeigefiibrt sein soll,
nehmlich die Trennung der weissen - Kérperchen vom Blute, dass
diese sogar friither vorhanden sein kann, als die Arteriendilatation,
also dieser leizteren gar nichi ihren Ursprung verdanken kann. Die
vermeintliche unfehlbare Constanz der Dilatalionsvorginge bei der
Eniziindung findet eben nicht statt, wenigstens im ersten Stadium
niecht, dieser Erklirangsversuch fiir die itio in partes ist demmnach
den Thatsachen gegeniiber unhaltbar.. Ein zweites Ergebniss ist
von Wiehtigkeit.. Die itio in partes des Blules dauerie lingere Zeit
an, ohme dass es zu irgend welcher Tritbung kam, keine Spur ven
Exsudation war friiher za constatiren, ebe nichi zu der-itio in par-
tes in den Venen noch. die arterielle Congestion hinzutrat, ja die
Exsudation kann, wie an anderen Fillen zu sehen sein wird, ganz
ausbleiben, wenn ‘die arterielle Congestion ausbleibt. Kann auch
ein derartiger makroskopischer Versuch die Moglichkeit nicht aus-
schliessen, dass unbedeutende Auspressungen weisser Korperchen
stattgefunden haben, die sich jedoch wegen ihrer Geringfiigigkeit
der Beobachtung entziehen, die hohe Wichtigkeit und Bedeutung
der arteriellen Circulation fiir die Exsudation und Eiterung ist immer-
hin durch diesen Versuch auf das Schlagendste dargethan.
Blasenbildung aaf der Oberfliche ist noch durch verschiedene
andere Entziindung-erregende Stoffe herbeizixfﬁhren, 7z B. durch
Application des Emplastrum Cantharidum ordinariom. Die Blasen-~
bildung findet dabei sehr langsam statt, bleibt streng auf die Ap-
plicationsstelle beschrinkt, die um diese Stelle eintretende Injection
ist eine &Husserst geringfiigige. Wie unbedeutend dieselbe \ausfa'llt,
" lisst sich am besten dann sehen, wenn man ein kleines dreieckiges
Pflasterstiickchen  auf die Innenfliche des Ohres applicirt, auf wel-
cher die Injection auch in der Norm gering, die Gefiisse klein sind.
Da sieht man denn hin und wieder zwei kleine Gefisse sich in das
Blischen hinein erstrecken, vendse Gefisschen, die man Miihe hat
zu sehen und deren feinere Veristlung am- Blasenrande sich kaum
constatiren ldsst. Das Blischen selbst Offnet sich leicht und zeigt
einen weisslichen schwach injicirten Grund. Ueberhaupt ist dies die
geringfiigigste unbedeutendste Entziindung in Injection ‘und Tempe-
ratur, die sich am Ohre herstellen lisst von. allen blasenformigen
Enlziindungen nicht nur, sondern auch diejenigen Eniziindungen mit
6*



84

eingeschlossen, welche nach exsudativer Schwellung zur Zertheilung
fithren, kaum irgendwo zeigt sich eine gleich schwache Gefliss-
injection wie bei der eben geschilderten Entztindungsform.

Da bei diesem Versuche das Pflaster die genaue Beobachtung,
vor Allem die continuirliche Beobachtung stort, das Collodium can-
tharidale keine bessere Methode gibt, so habe ich wiederholt ver-
sucht durch Application des Cantharidin .in Oel (1:25 Ol provin-
ciale) im Laufe der Entziindung den klaren Anblick der Stelle zu
behalten. Ks ist mir indess nicht gelungen, auf diesem Wege eine
intensivere Blasenbildung zu erzeugen, aber die Thiere starben wie-
derholt in sehr kurzer Zeit. Diese Anwendungsart des Can-
tharidins erscheint daher als eine solche, welche eher
allgemeine als Localw‘irk_ung'en zu erzielen geeignet ist,
wihrend umgekehrt die Pflasterform -die intensive drt-
liche Wirkung herbeifiithrt. Auch auf eine ziemlich concen-
trirte Cantharidinsalbe 0,06 auf 0,5 Axungia porci also 1:8 tritt
nur schwache Entziindung ein.

Stirker wirkt das Cardol auf das Kaninchenohr, die Entziin-
dung ist intensiver und kommt dem Crotondl niher, doch hat die
stark dunkle Firbung des Priéiparats jedes Detailstudium verhindert.

Die Hitzewirkung von 45°R. und dariiber bringt, wenn auch
nicht immer sofort, eine starke blasige Erhebung der Epidermis.
Das Aufplatzen der Blase,. oder ihre Erhaltung {ibt auf das Ohr einen
wesentlichen Einfluss aus. War die Blase geplaizt, so iriit meist
besonders bei etwas warmer Temperatur complette Blutgerinnung
in der entblossten Gefdssschicht ein und mit ibr Untergang des
Theiles. Bleibt die Blase erhalten, so geht auch oft, je niher die
Temperatur den 50° kommt, der Theil durch aligemeine Blutgerin-
nung verloren, aber meist bleibt das Ohr hier mit Verlust seiner
Epidermis erhalten und regelmissig wohl dann, je niher zu 45°
die einwirkende Temperatur gewesen war. Dies sind die Fille mit
beiderseits abgehobener und entfernter Epidermis, die sich mikro-
skopisch so leicht bebbaqhtern lassen.  Hier sieht man dann oft in
Venen und Capillaren bereits volligen Blutstillstand_ausgebildet, wih-
rend'in den grossen Venen und in der Arterie und deren grisseren
Aesten das Blut noch fliesst; am-Tage darauf ist dann die Circula-
tion auch in diesen erloschen. Dass fiir diese Fille die Angaben
nieht ganz pricise gemacht werden konnen, sondern durch ,oft*
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und ,meist eingeschriinkt werden miissen, beruht darauf, dass es
hier in der Natur nur flissige Grenzen gibt, von individuellen und
dusseren Umstinden abhingig. Als fest ist das allgemeine Ergebniss
anzusehen, dass die Gerinnung-in den kleinen Venen regelmissig,
in den grossen Venen und in der Arterie hiiufigz unter begiinstigen-
den Verhiltnissen eintritt.  Der ganze -Versuch gehtrt weniger zu
denen, die durch genaue Darlegung der Details von Wichtigkeit sind,
als zu denen die durch Uebereinstimmung ihrer allgemeinen Resul-
tate und als Glieder - einer grisseren Kette auf Interesse Anspruch
erheben diirfen. : :

-Als hierher gehdrig haben wir auch den Versuch iiber Erstar-
rung und Euiziindung (dieses Archiv Bd. XLIIL) zu erwdhnen. Ein
continuirlicher Strahl- von Schwefelither ist geeignet, das ganze Ohr
zu voller Steifheit und Hirte zu bringen, in einen weissen, festen
unbeweglichen Korper zu.verwandeln. Auch die Blutsdule wird starr,
unverriickbar. Ueberlisst man das Ohr nach gelungener Erslarrung
sich selbst, so wird es nach wenigen Minuten weich, lappig, wie
mit Wasser durchirinkt, das Blut zuerst fliissig und leicht beweglich.
Mit grosser Rapiditit bildet sich hier nun, meist im Verlauf einer
halben oder ganzen. Stunde, das Bild der acuten Entziindung aus
mit allen schon Gft beschriebenen Symptomen. Aus den an der
erwihnten Stelle milgetheilten Beohachtungen behilt eine auch jetzt
noch nach so vielen neuen Entziindungsversuchen einen selbstin-
digen Werth. - Die Ausbildung der itio in partes in den Venen nicht
nur, sondern auch in der Arterie ist ein hiufigerer Fall (ef. Throm-
bose statt Entztindung, Centralbl. 1868. No. 26), aber eine solche —
in jenen Fillen allerdings immer stirkere Ausbildung ist auch
dann mit weiteren Folgen, Untergang der arteriellen Circulation und
allgemeiner Blutgerinnung verkniipft. Aber dass sich in der Arterie
cine itio in partes deutlich und in grosserem Umfange zeigen und
doch wieder verschwinden kbnne, um einem regelmissigen Entziin-
dungsverlaufe zu weichen, diese Beobachtung ist von besonderer

~ Wichtigkeit. Die Complication, welche zu dieser Beobachtung An-
lass gibt, ist eine eigenthiimliche, eine einerseits schon florirende
Erstarrungsentziindung, andererseits nach vorberiger Unterbindung
der Art. auricularis neu auftretende Erstarruhgsentzﬁndung. Bei
der nun auf dieser Seite sich sehr langsam entwickelnden Entziin-
dung sieht man mit voller Deutlichkeit Stunden lang mit blossem
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Auge in der Arterie Gruppen weisser Korperchen an vielen Stellen
nisten, durch Erschiitterung wieder forthewegt- werden, aber bald
wieder an die alte Stelle zuriickkehren, und das dem Versuche
Eigenthiimliche ist dies nun, dass mit der Aushildung des Collateral-
kreislaufs von der Art. occipitalis her dies Phiinomen in der Arterie
schwindét, um der gewdhnlichen arteriellen Hyperimie Plaiz zu
machen. ‘ :

Ein besonderes Interesse gewihrt der Sublimat-Versuch. Wer-
den 10—20 Tropfen je nach der Dicke der Epidermis der concen-
trirlen Sublimattinctur (1 :3 Spiritus vini rectificatissimus) auf das
Ohr applicirt, so entsteht schon nach wenigen Stunden eine recht
lebhafte Entziindung, heftige Hyperimie und intensive Schwellung,
aber am folgenden Tage zeigt sich nichi wie in den zuletzt erwihn-
ten Fillen eine Blase mit diinnflissigems Inhalt, sondern weisse
wenig erhabene. breiige Plaques an der Applicationsstelle wie ein
weisser Ueberzug ilber die ganze Fliche. Nach 3 Tagen {riihesiens
geht. die heftige Hyperdimie zuriick, das dicklich-breiige Exsudat, das
immer flach ist und sehr geringen Antheil Flussigkeit enthdll, bleibt
unverindert. Eine lingere Verfolgung ist deshalb nicht miglich,
weil alle mit Sublimallinctur behandelten Thiere fast ausnahmslos
sehr friih zu Grunde gehen. Oft tritt schon dér Tod nach 2—3
Tagen ein, aber wenn auch nicht so rasch, eine lange Erhaltung
der Thiere, eine 3—4 Wochen lange ist sehr selten. In einzelnen
Fillen konnte ieh ein scharf ausgeprigtes Zitlern und Schwanken
derartiger an Sublimatvergiftung zu Grinde gehenden Thiere beob-
achten, ein dhnliches Symplom also, wie es auch bei Quecksilber-
dimpfen beobachtet worden ist. '

Einen ebenfalls sehr friih eintretenden Tod beobachiete ieh auch
bei Anwendung des Arseniks auf das unversehrie Kaninchenohr.
Streicht man eine concentrirte. Arseniksalbe, Acidum arsenicosum,
Axung. porci aa auf das Ohr, so erhilt man eine intensive rothe
Firbung und starke Schwellung des Ohres, bedeutende Erweiterung
der Gefisse namentlich der grossen Gefissstimme, ohne diianfliis-
siges oder breiiges Exsudat, — aber meist schon nach 3 Tagen,
oft noch friher Tod ohne Abmagerung cder sonstige in die Augen
fallende Verlinderungen. Mit Absicht -habe ich spiter zu diesen
Arsenikversuchen die stirksten Kaninchen ausgesuchi, die iiberhaupt
hier vorkommen, ohne dieses Ende abwehren zu konnen. Wurde
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die Arseniksalbe in einer grossen allein wirksamen Dosis angewendet,
d. h. dick aufgestrichen, so starben die Thiere. Der weite Umfang,
den diese Studien iiber Entfziindung und Brand gewonnen haben,
indem eine Frage sich an die andere schloss und jede wiedernm
neue Versuche zu ihrer Beantworlung verlangte, dieser weite Um-
fang, der darch die Zwecke dieser Arbeit gefordert wurde, musste
doch die Selbstbeschrinkung auferlegen, nicht weiter auf die zahl-
reichen wenn auch naheliegenden 'toxikalogischen Studicn einzugehen,
zu denen so mannichfacher Anlass gégebeq war. Diese Aufgabe
lag hier ferne.

Der Versuchsreilie iiber die oberflichliche Blasenbildung schliesst
sich unmittelbar die Blasenbildung in der Tiefe durch das
ganze Gewebe des Ohres an. Aus dem Abschnitie iiber die
Caustica in concentrirler und diluirter Form wird erinnerlich sein,
dass die Mineralsiuren unter dort nidher angefiibrten Umstéinden
eine derartige Wirkung hervorrufen. Namentlich ist der Versuch
der Anwendung der rohen Salzsiure ein ebenso einfaches, leicht zu
handhabendes wie in seinem Erfolge instruetives Experimeni. Aus
demselben ging hervor, dass bei der Blasenbildung in der Tiefe
durch das ganze Gewebe des Ohres, wobei die: makroskopisch sicht-
baren Verdinderungen- der grossen Blutgefisse leicht constatirt wer-
den konnen, eine deutlich zu -erkennende Gerinnung des Blutes
statifindet. Die Veriinderung der Gefisse innerhalb der blasenfor-
migen Entzindung war bei den oberflichlichen Blasen der
Croton-Canthariden-Cardol-Entzﬁndung weniger zu erkennen, weil
es sich hier um kleinere nur mikroskopiseh sichthare Blulgefisse
handelte, um so wichtiger sind die durch die ganze Tiefe des
Ohres sich erstreckenden Blaseneniziindungen, weil sie das Ver-
halten der grossten Blutgefisse, des Arterienstammes und der grossen
Venen klar kundgeben und gerechtfertigte Schliisse auf das Ver-
halten der kleinen Gefisse in den oberfiichlichen Blasen gestalten.
Yon allen- durch Mineralsiuren hervorgerufenen blasenférmigen Ent-
ziindungen recapituliren wir hier nur die als. iypisch anzusehende
durch rauchende Salzsiure hervorgerufene. Applicirt man einen
vollen Tropfen dieser Siure auf die Miite des Ohres, da wo neben
der Art. auric. die beiden Medianvenen liegen, so sieht man unmit-
telbar nach der Application an mehreren von einander entfernt lie-
genden Stellen helle runde Flecken auflauchen, welche mit gleichen
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in der Nachbarschaft confluiren. Nihert sich der Fleck einer Vene,
so verindert dieselbe ihr Colorit, indem sie entweder eine helle
oder griinlich-schwarze Verfirbung zeigt. Alle Blutgefisse werden
nach und nach in diese Verinderung hineingezogen, nur die Art.
auricularis allein erhidlt sich bei ihrem Colorit, bei ihrem Pulse, bei
ihrer Dilatationsfihigkeit. Am folgenden Tage zeigt sich die Arterie
erhalten, in allen anderen Gefissen das Blut geronnen, das Paren-
chym blasenférmig erhoben. — Wie wenig auch dieser Versuch,
an dessen wesentlichste Daten hier nur erinnert worden ist, um
deswillen in seiner Bedeutung fiir die Entziindungslehre angefochten
werden konnte, weil derselbe die schwiichere Wirkung eines Causti-
cums darstellt, immer bleibt es von Wichtigkeit zu constatiren, dass
reine Inflammatoria einen ganz gleichien Prozess hervorrafen konnen.

Applicirt man von dem aus krystallisirtern ameisensaurem Na-
tron mit concentrirter Schwelelsidure bereiteten farblosen sehr scharf
riechendem Ameisensiurehydrat (CH,0,42H) 10 starke
Tropfen successive auf die Aussenfliche, 5 auf die Innenfliche des
Ohres, so bemerkt man bald stellenweise starke Contractionen der
Blutgefisse, auch der Arterienzweige und in vielen Venen eine recht
stark auffallende Griinfirbung des Blutes. Schon nach 5—8 Stun-
den siehi man dann die Oberhaut sich blasenférmig erheben und
in einzelnen besonders schin gelangenen Fillen fand ich das ganze
Ohr. spiier an der Applicationssielle dusserlich und innerlich in
eine grosse Blase umgewandelt, in welcher nur noch der Stamm
der Arterie unveriinderl zu sehen ist, wihrend die Circulation in
allen anderen Gefissen untergegangen. Lange hilt die Arterie sich
in solechen Fillen in der Blase auch ihrerseils nicht unversehrt,
nach 3—4 Tagen zeigt sich das Blut in ihe geronnen, die Blase
bricht auf, ergiesst ihre Fliissigkeit, das ganze Lippchen. vertrocknet
zu einem Schorfe, der spiter durch Demarcationsentziindung abge-
stossen wird. — Bei der Wiederholung dieser Versuche ist nicht
dringend genug auf sorgfiltige Auswahl des Priiparats zu halten.
War die Beschaffung der zu dieser Uniersuchung nothwendigen
chemischen Korper hin und wieder mit Schwierigkeiten verbunden
und mit vielfachen Storungen, Unterbrechungen- und Wiederholungen
verkniipft, so war dies besonders bei den Versuchen mit Ameisen-
siure der Fall, ~deren Verfilschungen und Verdiinnungen -einen
unglaublich hohen Grad erreichen. Ich habe bei den Droguisten
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wiederholt unter dem Namen Ameisensiiure die unwirksamsien Pri-
parate erhalten, die auch nieht die leiseste Eniziindung erzeugen
konnten und mache daher darauf aufmerksam, dass es nothwendig
ist, sich derartige Priiparate ad hoc darstellen zu lassen, wie es mit
dem von mir gebrauchten in dem hiesigen chemischen Universitits-
laboratorium stattgefunden hat. .

Der Vollstindigkeit wegen muss hier zum Beschluss unserer
Betrachtung der Eniziindungsformen noch ‘der exsudativen Schwel-
lung mit raschem Ausgang in Vertrocknung gedacht werden. Es
war bei den Aetzmitteln erwihnt worden, dass wiihrend die dunkel-
braune 6lige Antimonbutter in wenigen Tropfen sofort Griinfirbung
des Venenblutes bei langer Erhaltung des normalen Colorits des
Arterienblutes und am Tage darvauf vollstindige Aufhebung des Kreis-
laufs mit Verbrennung unter schmutzig-weisser Firbung der Ober-
fiiche hervorbringt, der verdiinnte klare gelbliche Liquor stibii chlo-
rati zuerst eine entziindliche Schwellung produciri, die aber rasch
voller Mummification Platz machi. Ein ganz gleicher Vorgang findet
bei Anwendung einer dilnirten Chlorzinklosung (1:2 mit Zusatz
weniger Tropfen Salzséiure) statt. Rechf intensive Hyperﬁmie und
Triibung der Applicationsstelle folgt der Auftropfelang von eiwa 10
starken Tropfen dieser Solution. Die bald sichtbare Triibung geht
in .wenigen Stunden zum vollen Bilde einer recht intensiven Ent-
ziindung {iiber mit starker Hyperdmie, bedeutender Temperatur-
steigerung und ganz erheblictier Schwellung des Ohres. Nach 24
bis 36 Stunden aber ist eine volle Schrumpfung an Stelle dieser
florirenden Entziindung getreten, die ganze Fliche diinn, pergament-
artig, kalt, graobraun gefirbt, das Blut in den Gefissen complett
geronnen, von blauem Colorit. — Achnlich sind die Folgen der
Verbriihung von circa 55° R., auch hier am Anfange noch eine
exsudative Schwellung, die aber spiter sich zuriickbildet, weil eine
vollstindige Blutgerinnung eingetreten. In all dicsen Fillen bleibt
bei der spiter eintretenden Schrumpfung keine Spur der friiberen
Exsudation nachweisbar. ’

Ueber den Einfluss der Arterienunterbindung auf die
Entstehung und den Verlauf des Brandes und des
Entzliindungsprozesses.

Die Worte ,,Entztindung® und ,,Brand* und die Begriffe, welche
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die naturalistische Auﬂ‘assung aller Zeiten und aller Volker mit die-
sen Ausdriicken verbunden hat, geben schon allein Zeugniss dafir,
dass die Frage iiber den Einfluss der arteriellen Anfimie auf diese
Prozesse von entscheidender Bedeutung sein muss. Welchen Werth
haben die Circulationsstérungen fiir diese Prozesse, sind sie acci-
dentell und darum entbchrlich, oder nothwendig und dem Vorgange
seinen charakteristischen Stempel aufdriickend? Auch der Gedanke
verdient ja'seine Priifang, ob diese Begriffe vielleicht nicht bloss
ein Ballast aus alten Zeiten sind, ja mehr noch als unschidlicher
Ballast, ein directes Hemmniss fiir die treue Auffassung der Natur-
vorgiinge. Es sind -aber nicht nur die Cardinalfragen der Theorie,
die mit dieser Frage ihre Beantwortung erhalten, es ist, wenn ich
richtig denke, die Art und Weise des practischen Vorgehens, die
Antiphlogose vorzugsweise mit dieser Frage verkniipft. Die locale
Blutmenge ist wenigstens- hie und da, und bis zu einem gewissen
" Grade von der Disposition des Arztes abhiingig, dessen Einflusse
die anatomischen Verinderungen so enge Grenzen stecken. Das
Werden dieser, letzteren hiingt aber. auf das Innigste mit der Cir-
culationsstdrung zusammen. Wire allerdings die Vorstellung ge-
rechifertigt, die man iiber den Collateralkreislauf hegt, dass derselbe
sich auch nach Unterbindung der grossen Arterienstdmme nicht nur
in Kurzem einstellt, sondern sich auch in kurzer Frist voll-
endet, wire diese Vorstellung gerechtfertigt, dann wire die arte-
rielle Animie im Ohre durch Arterienunterbindung kaum zu er-
zielen und es miisste an andere Methoden gedacht werden. Doch
dem ist niecht so. Arferielle Animie des Ohres erfolgt sowohl nach
Unterbindung der Carotis communis derselben Seite, als aiich nach
Ligatur des Stammes der Art. auricularis. Unsere heutige Lehre
vom Collateralkreislauf bedarf nach mehr wie nach einer Richtung
der Revision: Hier braucht nur als Grundlage der nun folgenden
Versuche fesigestellt za werden, dass nach Unterbindung der Carotis
der Collateralkreislauf im Ohre erst nach 11 Tagen vollendet ist,
dass nach Unterbindung der Art. auric. sich aber die volle Ausbil-
dung des GCollateralkreislaufs bis zum 6. Tage verzdgern kann (cf.
Der Einfluss der Nerven - auf Vollendung des Collateralkreislaufs,
Centraiblatt 1869. No. 23). Sicher ist demnach, dass wir in bei-
den Fillen unmittelbar nach der Ligatur ein aniimisches Ohr vor
uns haben. ’
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Die Aniimie, die sich im Ohre sowohl nach Unterbindung der
Art. auricularis an der Wurzel des Ohres, als auch nach Unterbin-
bindung der Carotis derselben Seite, als endlich auch nach Unter-
bindung beider Carotiden einstellt, ist bei mitilerer Temperatur
(+10° Luftwirme) und darunier keineswegs so gross, als die An-
imie gesunder Ohren bei niedriger Umgebungstemperatur (—5 bis
—10°R.). Die Aniimie, die selbstverstindlich nach Ligatur beider
Carotiden von all den vorher erwihnten Ligaturfillen am meisten
ausgepriigt ist, zeigt eine ganz schmale oder gar nur durch eine
blasse Linie angedeutete Art. auricularis, ‘auch die Venen sind schmal,
eng, wenig bluthaltig, doch selien sind beide Ohren in gleichem
Grade animisch, meist zeigt das eine eine stirkere Injection als
das andere (cf. Meine Miitheilung tiber die Modificationen "der Wider-
standsfihigkeit, Centralblatt- 1869. No. 20). Nun sind mir aber in
der letzten Zeit einzelne Fille begegnet und wie ich zu bemerken
nicht unterlassen will, waren dies fast ausnahmslos iliere Thiere,
bei denen auch selbsi nach Unterbindung beider Carotiden
keineswegs das eben beschriebene Bild einer zwar nicht completten,
aber immerhin doch hochgradigen Andmie auftrat, sondern bei denen
(bei mittlerer Umgebungstemperatur 4-10°R.) schon auf leichte Rei-
bung eine recht lebhafte Ilyperimie in Arierie und Vene im ganzen
Gefissnetze des Ohres auftrat. Diese einzelnen fast allein bei sehr
kriiftigen starken Thieren vorkommenden Ausnahmsfille miissten
demnach auf eine vollkommenere Ausbildung der Anastomosen zu-
riickgefilhrt werden und konnten fiir einzelne Gruppen der nachfol-
genden Versuche keine Anwendung finden, weil sie minder schla-
gende Resultate geben, als diejenigen Fille in welchen nach Unter-
bindung einer oder beider Carotiden einer- oder beiderseits cine
arterielle Aniimie eintritt. Es ist daher ndthig, nach vollendeter
Ligatur die Injection des Ohres zu priifen, namentlich den Grad
der Hyperdmie zu constatiren, der sich auf Reibung einstellt. Nicht
so sind die Ausnahmsfille zu verstehen, als ob die Reaction der-
artiger Ohren der Reaction gesunder Ohren gleich oder nur nahe-
kime, sondern nur so, dass die von-der Animie herriihrenden Er-
scheinungen nicht so priicise ausfallen, nicht so lange anhalten, als
in der grossen Mehrzahl der Fille.

Bevor wir zu der Schilderung des Brandes und der Entzunduna
bei andmischen Ohren iibergehen, verdient die Thatsache gewiirdigt
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zu werden, dass mit der ausgeprigtesten Animie auch mit der An-
dmie bei niedriger Lufttemperatur nie irgend welche sichibare Kr-
nihrungssttrung verbunden ist. Das Obr ist kalt, die Gefisse sind
eng, die Bluteirculation ist erheblich verringert, aber eine Verdinde-
rung der Gewebe ist nicht zn constativen. Fir den gewdhn-
lichen Stoffumsatz langt also aueh die so bedeutend ge-
schwichte Bluteirculation zu, auf wie lange, dariiber miissen
weitere Untersuchungen entscheiden. Auch soll keineswegs ohne
Weiteres eine Analyse gezogen werden von einem Organe wie das
Obr ist, anf Driisen mit lebhafter Blutcirculation wihrend ibrer
Functionirung, wir sprechen hier nur von dem einfachen Falle, der
vorliegt. In diesem also treten wihrend 14 Tage, so lange lisst
sich mit Bestimmtheit sprechen, bei hochgradiger Aniimie, sobald
keine Complication eintritt, keine Erndhrungssiérungen auf. Eine
vendse Stauungshyperimie tritt nicht eia, auch dann nicht, wenn
man das Ohr beliebig hingen ldsst, selbst nicht, wenn die Ohr-
nerven auch der Facialis eingeschlossen durchschnitten sind. Die
Wiederherstellung des Kreislaufs erfolgt meist ohne bemerkbare
Symptome, namentlich ohne collaterale Hyperiimie von Dauer und
Constanz. Woh! sah ich eine solche nach Durchreissung der Art.
auric. an der Basis zwischen dem 4. und 6. Tage auflreten, doch
nicht regelmissig und ich glaube daher nicht, dass man auf ein
derartiges Symptom bei einem Organe Werth legen darf, dessen
Bluatfiille in so hohem Grade von #Husseren Umstinden abhiingt.
Nach Carotisunterbindung waren stiirkere Hyperdmien d. h. solche,
welche einer ausgepriglen Sympathicushyperiimie gleichkommen,
und dauernde d. h. weder rhythmisch wechselnde noeh durch plotz-
liche warme Zimrhertemperatur hervorgebrachte, — solche stirkere
Hyperdmien waren Uberhaupt nach Carolisunterbindung nicht zu
sehen. Noch eine- allgemeine Bemerkung sei gestattet. Es wird
nothwendig sein, von der Hyperimie eine locale Plethora zu trennen.
Bei den zahlreichen Versuchen, die ich im Laufe der Jahre am
Kaninchenohre angestellt habe, sind mir viele Fille vorgekommen,
die die &usseren Erscheinungen der Hyperdmie an sich trugen, theil-
weise aber schon ihrem Ursprunge nach nicht dazu gehdrien, und
nach ihren Charakieren sich als animiseche Zustinde zu erkennen
gaben. Es ist bereits der Fille Erwihnung gethan, in welchen
trotz Unterbindung beider Carotiden beide Ohren auf Reibung,
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wohl auch schon bei geringen Wirmegraden den Anschein der
Hyperdmie boten, sie waren stark injicirt, recht warm und diese
Symptome gingen nicht rasch voriiber. Auch die letzterwihnten
Fille verdienen hierher gerechnet za werden, bei welchen sich 4
Tage nach der Unterbindung der Art. auric. eine Hyperimie von
solcher Dauer und Intensitit zeigte, dass sie jeder Sympathicus-
hyperimie an die Seite gestelit- werden konnte. GCrotonisirt man
aber solche Qhren sogleich mitten unter diesen Symplomen, so zeigt
sich kein Unterschied zwischen ihnen und gewdhnlichen animischen
Ohren. Nach Unterbindung bejder Carotiden kann der Blutfluss
nicht in beiden Ohren mit gleicher Schnelligkeit und Kraft vor sich
gehen, wie in der Norm, die dennoch eintretende Hyperiimie kann
daher nicht durch eine Fiille fliessenden, sondern nur mehr oder
weniger stagnirenden Blutes hervorgebracht sein. Das ist Blutfiille
(locale Plethora), aber kein wahrer Blutreichthum (Hyperiimie), der
ohne rasche Erneuerung des Blutes nicht statuirt werden sollte.
Aehnlich ist es offenbar im zweiten Falle. Auf verschiedenen col-
lateralen Wegen ist eine Fiille von Blut in den Arterienstamm all-
mihlich hineingetrieben worden, dem aber die starke Wurzel und
“eine kriiftige vis a tergo fehlt, dessen Circulation und Wechsel daher
gering bleibt. '

Doch nun zu unserem Thema. Wir haben verschiedene Gruppen™
zu sondern, welche aus einander gehalten werden miissen, weil sie
ungleiche, ja geradezu entgegengesetzte Resultate zu geben scheinen.

1. Die directen unmittelbaren Aetzmittel hewirken
in animischen Theilen eben so rasche und umfangreiche
Aetzung wie in normalen, fiberall jedoch wird die De-
marvcationsentziindung verlangsamt und deren Producte
verringert. Nach Unterbindung beider Carotiden wurden die
Caustica in ibrer Aelzwirkung der Reihe nach gepriift, sowohl die
dtzenden Siduren, wie concentrirte Schwefelsiure, rauchende Salpeter-
siiure, rohe Salzsiure in.grosser Dosis, Carbolsiure, Chromsiure,
wie auch die Htzenden Alkalien uund die im ersten Capitel erwihnten
itzenden Metallsalze. Dabei zeigle es sich, dass die Demarcations-
enfziindung, welche nach Liq. Hydrargyri nitr. oxydati wie beschrieben
sehr rasch eintritt und in 24 Stunden einen scharf ausgeprigten Eiter-
rand producirt, jetzt sehr viel langsamer ihre Stadien zuriicklegt und
es zu gleich scharf ausgepriigien Entziindungsbildern gar nicht bringt.
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2. Aetzmiitel hingegen, deren Aetzwirkung erst eine
entziindliche Schwellung vorangeht, wie Chlorzink mit
Salzsiure, Liquor stibii chlorati wirken jetzt erheblich
langsamer wie in der Norm, ja oft erst nach wiederhol-
ter Application.

3. Ursachen, welehe in normalen Theilen Gerin-
nung des Blutes in den Venen, nicht aber gleichzeitig in
der Arterie hervorzurufen.im Stande sind, bewirken in
andmischen Theilen (bei beiderseitiger, auch bei einseitiger Ca-
rotisunterbindung auf derselben Seite) Gerinnung des Blutes im
ganzen Gefiissnetze. Solche Ursachen waren, wie friiher aus-
gefiihrt, minulidse Dosen der concentrirten Schwefelsiure, ein star-
ker Tropfen der rohen Salzsiure, Salpeter-Salzsiure, Ameisensiure
in grossen Mengen. Der wichtigste . dieser Versuche bleibt die Appli-
cation eines starken Tropfens der rohen Salzsiure, weil er am
exaciesten ausgefilirl werden kann. Wie aus dem ersten Abschnitt
dieser Abhandlung erinnerlich sein wird, tralen nach einem starken
Tropfen der rohen Salzsiure kleine runde allmiblich mit einander
confluirende Flecke auf, welche das Venensystem ergreifend, Blut-
gerinnung in ihnen hervorriefen, aber die -Circulalion im Stamme
der Art. auricularis nicht verinderten.- Am folgenden Tage zeigt
‘'sich daselbst eine Blase, welehe durch die ganze Dicke des Ohres
‘geht, in deren Mitte aber jetzt noch die Arterie unveriinderi er-
schien. — War bei dem genau gleich angestellten Versuche vorher
die Carotis unterbunden worden, so trat die Blutgerinnung sichtlich
ebenso rasch inm der Arterie wie in den Venen ein, als
schlagender Beweis dafiir, dass die Arterie ihre normale Widerstands-
fihigkeit nicht der Resistenz ihrer Hiute, sondern der Kraft und
Schnelligkeit ihrer Blntcireulation zu danken hat. Doch bei der
Wichtigkeit dieses Gegenstandes miissen wir im letzten Abschnitte
auf ihn zuriickkommen. Von grossem Interesse ist hier nun die
Verfolgung des weiteren Verlaufes. An der afficirten Stelle ist. tage-
lang keine Verinderung zu sehen, als die Blutgerinnung in Arterie
und Vene. Nach einigen Tagen erst verindert sich das Bild, es
stellt sich Hand in Hand gehend mit der Ausbildung eines feinen
Gefdssnetzes, — das sich. an dem Husseren Rande der Applications-
stelle allmihlich immer dichter gestaliet, ohne aber zuniichst Fori-
sitze in die Applicationsstelle bineinzusenden, — es stellt sich eine
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blasse immer stirker werdende Schwellung an diesem Orte ein.
Eine solehe circumscripte Stelle erhebt sich allmihlich immer mehr
als eine Blase mit. griinlichem diinnfliissigem Inhalt, wihrend der
Bluisirom in dem alten inneren Gefissnelze Arterie sowohl wie
Venen seit mehreren Tagen erloschen, das an der Peripherie sich
aber bildende feine Gefissneiz an der Blase zweifellos abschneidet.
"Die Fiilllung der Blase geschieht, wie man von.Tag zu Tag ver-
folgen kann, von der Peripherie, an der sich das Gefdssneiz aus-
bildet, bis zur Milte zu, fiillt die Mitte jedoch meist nicht ganz aus.
Die circumseripte Stelle kann -ein rechi grosses Oval in der Mitte
des Ohres bilden, nur die Vorbedingung ist eine nothwendige und
leicht verstindliche, dass das Oval nicht in der Weise -angelegt
werden darf, dass es die Bildung eines vollstiindigen allseitigen Ge-
fisskranzes hindert. Es muss also ein Lingsoval sein, eine grosse
Strecke der Arterie entlang und diese in-der Mitte fassend, und
kein Queroval, welches partiell ein- oder gar mehrseitig den Blut-
fluss und damit die Bildung des peripheren Gefissnetzes zu hemmen
geeignet ist. Schon beim Brandhofe um den Brandheerd der Schwe-
felsiure hatten wir in grosserem Umfange, in geringem Umfange
beim Brandhof um den Brandheerd des Ferrum candens und der
rauchenden Salpetersiure constatirt, dass neben einander die Blut-
gerinnung in den Gefissen und die Schwellung des Parenchyms
sichtbar waren. Hier ist der Ursprung ein anderer und ein solcher,
der jeden Verdacht ausschliesst, es konnte die Exsudation doch aus
dem inneren Gefissnetze herstammen. Die Blutgerinnung, die hier
sofort in Arterie und Venen aufiritt, ist nicht mit der geringsten
sichtbaren Schwellung des Parenchyms verbunden und diese bleibt
denn auch Tagelang aus, Da beginnt in der Peripherie sich das
Gefissnetz auszubilden und die Schwellung ist da. Dass diese sich
" dann spiter wieder zuriickbildet und die Partie sich'zu einer Kruste
umwandelt und als solche ausfillt, muss der Vollstindigkeil wegen
erwihnt werden.

Dieser Versuch hat deshalb seinen ganz eigenmthiimlichen Werth,
weil die Amelsensaure, Salpeter-Salzsiure ete. in grisseren Mengen
angewandt werden miissen, daher nicht so eng localisirt werden
konnen. Bei dieser grisseren ‘Ausbreitung kann es nicht fehlen,
dass das Blut im ganzen Gefdssneiz des Ohres in weitem Umfange
zur Gerinnung kommt, dass mit der verhinderten Aushildung eines
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peripheren Gefisskranzes auch die Exsudation ausbleibi. Denn
woher sollte diese kommen, wenn mit mangelndem Blutfluss- auch
die Eniwicklung des Gefisskranzes ausbleibt? Hier bleibt es dann
auf die Dauer bei dem Zustande des Parenchyms, .der bei unserem
Salzsiiureversuch nur in den ersten Tagen stattfindet, bei der Trocken-
heit, bei der Siftelosigkeit des Parenchyms. Hier iritt dann noth-
wendig zu der Aufhebung der Blutcirculation noch der Mangel der
Séftecireulation, d. h. jene Combipation, welche nothwendig und
unausbleiblich den Brand hervorrufen muss. Gerade weil der Salz-
siureversuch von dieser Combination frei ist, die vorliegende Frage
rein beantwortet, gerade darum hat er seinen besonderen Werth.
4. Entzﬁndungén, welche auch in normalen Theilen
1angsdm auftreten (Crotondl, Canthariden, Cardol, Su-
blimat), werden durch Animie der Arterie in ihrer Aus-
bildung erheblich verztgert. Beim Crotondl sieht man
dann besonders deutlich das Gesammtbild der Entziin-
dung in zwei Momente zerfallen. Man erblickt zuerst
eine Blutzersetzung (itio in partes) in den Venen, so-
dann erst von der Arterie her die secundire Congestion.
Bleibt die letztere aus, wie es bei hohen Hitzegraden
regelmiissig der Fall ist, so bleibt auch die Entziindung
aus, und an deren Stelle tritt allgemeiner Blutstillstand,
"Blutgerinnung und Brand. Vier Punkte sind es, die diesem
Versuche eine besondere Wicktigkeit geben und deren n#here Dis-
cussion daher nothwendig ist. Zuniichst der jedenfalls spite Kintritt
der Gesammtphinomene der acuten Entziindung, wenn es iiberhaupt
zu demselben kommt, sodann der auch in der Kilte erkennbare,
hier aber noch in viel hoherem Grade ausgepriigte Zerfall der Ent-
zlindung in die beiden genannten Stadien; ferner der scharfe Nach-
weis der Abhingigkeit der Exsudation von der Congestion, endlich
der Eintritt des Brandes, wenn die Secundircongestion sich nicht
ausbildet. Alle diese wesentlichen Punkie sind bereits durch die
von Dr. Tschaussow aus St. Petersburg im v. Recklinghausen-
schen Laboraiorium zu Wiirzburg nachgemachte Versuchsreihe (Cen-
tralblatt 1869. No. 51) bestitigt. Da diese Mittheilung eben noch
vor Abschluss dieser Arbeit mir in die Hand gelangt, so freue ich
_mich, ihre Ergebnisse noch berileksichtigen zu konnen. Die Ver-
zogerung des Eintritts des Gesammibildes der Entziindung ist leicht
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zu consiatiren. Bei mittlerer Temperatur ist die Entziindung eines
gesunden Ohres 18-—24 Stunden nach der Crotouapplication voll-
kommen ausgebildet; ist aber die Ligatur der Carotis vorangeschickt
worden, so tirifft man in derselben Zeit hochstens eine stirkere
Blutzersetzung in den Venen, milunter auch erst das Stadium der
~Verlangsamung -des Bluistromes, das der Blutzersetzung vorangeht.
So hochgradig ist die Verlangsamung des Gesammibildes der Ent-
ziindung bei Arterienligatur, dass im besten Falle selien vor 3mal
24 Stunden das Bild vollendet ist, zu welchem ein- gesuudes Ohr
weniger wie 18 Sturdden bei gleicher mittler Wirme (+10°R.) ge-
braucht. Es sei aber hinzugefiigt, dass die Kilte die Erscheinungen
noch mehr retardirt, als die Ligatur der Arterie, hier bedar{ es oft
mehrerer Tage, ehe es zum Beginn der Blutzersetzung kommt.
Das Zweile ist, die mit blossemi Auge sichtbare Trennung der
weissen. Bestandtheile des Blutes von den rothen, die bei offenbarem
Blutstillstande in den Venen vor sich gehi. Diesem Blutstillstand
geht ein kurzes Stadium der langsamen Blutstrémuung voran. Auch
diese kann it blossem Auge beobachlet werden und es machi einen
hochst sonderbaren Eindruck, wenn man in den Venen des Kanin-
chenohres langsam das Blut dahinsirGmen sieht. Nachdem der Blut-
stillstand eingeireten, sieht man die weissen Bestandtheile des Blutes,
Gruppen weisser Blutkbrperchen, die den Anblick weisser Bléschen
gewiihren (cf. meinen Aufsatz, Erstarrung und Entziindung, dieses
Archiv Bd. XLIIL) stundenlang an einer Stelle, besonders oft an
den Theilungsstellen der Gefisse nisten.. Am schinsten ausgepriigt
ist diese Erscheinung in den Venen, siec kommt aber auch in dem
Stamme der Arterie, recht deutlich bei Concurrenz der Wiirme vor.
Auch darin und das ist anderen Entziindungstheorien gegen-
iiber am wichtigsien, bestiitigt Tschaussow ledigliech meine An-.
gaben, dass sich erst mit der Secundidrcongestion von der
Arterie her Exsudation, Triibung nnd Schwellung ein-
stellt. ,Die Eniwicklung des Exsudats hiingt von der secundéren
Congestion ab.“ Hiezu bildet die Thatsache nur die nothwendige
Ergiinzung und Bestitigung, dass wenn die Secundircongestion
von der Artérie her ausbleibt, keine Entziindung soundern
Necrose entisteht.  In solchen Fillen beschrieb ich (Thrombose
stalt Entziindung, Centralblatt 1868. No. 26) lisst sich die im ganzen
Gefissnetze vollig stagnirénde weiss und roth gefirbte Blutsiiule an-
Arcbiv [, pathot. Anat. Bd.LL Hft. 1. 7
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finglich noch von Gefiss zu Gefiiss schieben, kehrt aber meist so-
fort an die alte Stelle wieder zuriick. Nach einigen Tagen zerfillt
auch dieser Geffissinhalt zu einer wenig beweglichen Masse, der
Blutfarbstoff imbibirt theilweise in die Gewebe, der Gefissinhali ge-
rinnt vollig. Es ist selbstverstdndlich, dass bei diesem Ausbleiben
der arteriellen Congestion nicht nur Entzindungshyperimie und Ex-
sudation fehlen muss, dass demuach das Obr hell, klar und kalt
bleibt, sondern auch, dass mit der fortschreitenden Gerinnung des
Blutes die Erndhrung vollig aufhoren muss. Die Ohrpartie schrumpft
und wird dann durch eine Demarcationsentziindung abgestossen.

Soweit aus der vorliufigen Mittheilung Tschaussow’s hervor-
geht, besteht nur eine Differenz und auch diese nicht in den That-
sachen, sondern in den Schliissen. Tscehaussow macht den Schiuss,
dass die ersie Veriinderung bei der Entziindung in den Arterien
stattfindet, dass die in den Venen successiv ist — ein Schluss, zu
dem die mitgetheilten Thatsachen nicht ausreichen; gegen den eine
Polemik aber erst dann gerechtferligt sein diirfte, wenn die nihere
Motivirung dieser Ansicht vorliegt. Die meinige wird im Zusammen-
‘hange im leizien Abschnitt erbrieri werden.

5. Setzt man die durch vorangegangene Arterien-
ligatur andimisch gewordenen Ohren dem Verbriithungs-
versuch aus, so bieten dieselben eine geringere Wider-
standsfihigkeit als gesunde Ohren dar. Der Vollstindigkeit
wegen recapitulire ich hier kurz die Versuchsresultate, die ich be-
reits in dem Aufsatze, die Modificationen der Widerstandsfdhigkeit
bei Animie (Centralblatt 1869. No.20) vertffentlicht habe. Ver-
bribung von 50° bei animischen Ohren bringt weder nach 24 Stun-
den noch spiter die charakteristischen Symptome der Entziindung,
sondern das Ohr wird lappig, dunkel missfarbig, das Blut in den
Gefissen ist geronnen, der ganze Theil schrumpft. Bereits zwischen
56-—60°R. tritt in aniimischen Ohren eine blasse trockne Mummifi-
cation ein, das Ohr wird weiss, knittrig, pergamentartig. Die bei-
derseitige Cardtisunterbindung ist dquivalent eine Temperaturerho-
hung von ungefihr 5—8°R., die einseitige eine solche von 3—5°
bei einer Wassertemperatur von B0-—65°R. Anders bei 45° Wih-
rend hierbei auf gesunden Ohren sich sofort eine schwache Entziin-
dung zeigt, die in den nichsten 36 Stunden noch immer zunimmt,
gleicht das auf andimischen Ohren gewonnene Bild dem unter glei~
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chen Umstinden bei 50° erhalienen, doch nur unmittelbar nach der
Verbrithung. Naeh 16 Stunden tritt jedoch hier schon recht inten-
sive Schwellung und Eatziindung ein, die in den uvichsten Tagen
ihren Fortgang nimmti und sich nur durch hiiufigeren Endausgang
in Schrumpfung von den Entziindungen gesunder -Theile bei 45°
auszeichnet. Aehnlich bei 43° Bei 48° eine Uebergangsform. Weder
sofort noch am folgenden Tagé Entzﬁn\dungshyperﬁmie' und Blasen-
bildung, spiier aber doch stirkere Injection und Infiliration, die
jedoch nach einigen Tagen wieder s"chwindet,\ um der vollen Ver-
irocknung Platz zu-.machen. :

6. Aéndert man diese letziere Versuchsreihe in der
Art ab, dass man die Verbrithung vorausschickt und die-
ser erst die Ligatur der Carotis folgen lisst, so werden
Blasenbildung und Eiterung bedeutend verringert, Hy-
perimie und Exsudation sind erheblich schwicher, aber
die Neigung zur Gerinnung und somit der Endausgang ge-
stalten sich nur insofern giinstiger als das nekrotische
Stiick kleiner ausfiilt als in der friiheren Versuchsreihe.

Im Allgemeinen ldsst. sich somil ein giinstiger Einfluss der
Arterienligatur, d. h. also der Abschwichung des arteriellen Blut-
stromes auf den Verlauf der Entzﬁndungen nur sehr ausnahmsweise
und in geringem Umfange nachweisen. Zur wissenschaftlichen Kli-
rang der ortlichen Antiphlogose hitten sich hier zwei andere Ver-
suchsreihen anzuschliessen. Es miisste eine grossere Experimental-
untersuchiung iiber den Einfluss der nidheren oder enifernteren
Venaesectio auf den Verlauf der Ohrentziindungen angeslellt werden,
eine Untersuchung, die ich mir vorbehalte. ' Aussichisvoller- aber
noch als diese Art Antiphlogose diirfte sich der Einfluss der Kilie
auf den Verlauf der Entziindungen herausstellen. Wiederholt ist
bereits des Einflusses niederer Lufttemperatur auf die Crotonentziin-
dung gedacht, welche unter diesen Umstinden so giinstig verlduft
wie sonst nie. Nicht bloss die Acuitit des Prozesses ist vermin-
dert, sondern das Hauplresultat ist, der Endausgang ist hier nie mit
grisseren Subsianzverlusten verkniipft. Es ist wobhl zweifellos, dass
dieser durch die Kilte hervorgebrachte giinstigere Verlauf nicht bloss

der Crotonenizindung zukommt. ,
(Schluss folgt.) .
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