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Tannin und Alaun und yon sonstigen concentrirten SalzliSsungen 
gewahren, vorausgcsetzt, dass auch diese Dinge ira zweckentspre- 
chender Weise aagewendet ~erden kiSnnen. VermiSge der speei- 
fischen Giftigkeit des Chinin l'i~r die Sehleimgebilde, welche man 
doch wohl als die TrUger des Infectionsstoffes anzusehen hat, ist 
der EinfiUss desselben bei gleieher (;abe jedoch viel energischer; 
Far die Vcrdauungsorgane und de n Gesararatorganisraus ist es in 
der angegebenen I)osirung und in Form eines ieicht l~islichen 
Salzes unsch~dlieh, und so erra~iglieht tier Schlingact, das ~rtlich 
wirkende Desinficiens wie beira Heufieber direct mit der inficirten 
Schleirahaut in Bertihrung zu bringen. Wo man, bei ~ilteren Kindern, 
mit Inhalationen oder noch besser Bepinselungen yon Tannin u. s. w. 
in coacentrirter Form die Gegend der Epiglottis unraittelbar treffen 
kann, gelangt man nattiriich noch sicherer zum Ziele. - -  

20. Miirz 1870. 

X o 

Ueber Eutzt'lndun$ u td Brand. 
Von Dr. S. S a m u e l  in KiJnigsberg. 

(Schluss yon S. 99.) 

A l l g e r a e i n e  B e r a e r k u n g e n  tiber d e n E n t z i i n d u n g s p r o z e s s .  

Der Brand hat vor dera Entziindungsprozess den Vorzug gr~isse- 
rer Einfachheit und Klarheit. Wie alle radicalen abgeschlossenen 
Verandcrungen l~isst er sich leichter in eine knappeForrael bringen. 
B r a n d  b e s t e h t  in der  A u f h e b u n g  der  E r n ~ h r u n g  e i n e s  
T h e i l e s ,  wobei aber wohl zu ber[icksiehtigen ist, dass die Erniih- 
rung aus den eigenen Gef~ssen und dutch die Siiftestiirung auch 
aus entferatcren Gef~issen erfolgen kann. Wean daher night die 
Blutcirculation in den Gef'~issen ira weiteren Umfange erloschen ist, 
so wird ein intermedi~irer S~iftestrora aus der Ferric her den Theil 
durchziehen kSnnen. Nur wenu das Parenchym se|bst auch seiner- 
sells undurchg~ing ig  ftir jeden Fi[issigkeitsstrora geworden, wird 
die Ernlihrung ganz unraSglieh Skin. 
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In eine gleich einfache Formel l~sst sich der Entziindungspro- 
zess nicht bringen, denn er ist weder ein radicaler noch ein in 
sich abgeschlossener Vorgang. Ueberblicken wit noch einmal die 
sehr mannichfaltigen Ver:inderungen, die wir dazu rechnen. Ent- 
ztindung nennen wir es, wenn auf Wasser yon 40--43~R. das Ohr 
anschwillt, starke R~thung, Hitze und Schwellung sich zeigt, ohne 
dass aber auf der Haut isolirte wasserhaltige Blasen sich zu erheben 
brauchen. Und nicht minder nennen wires Entziindung, wenn nach 
einem leichten Zuge mit dem Ferrum candens die berfihrte Stelle 
ein klein wetlig schwillt, w~ihrez~d kaum eine Zunahme der Injeclion, 
gar nicht oder kaum merklich eine TemperaturerhShung constatirt 
werden kann. Wieder in anderen Fiillen, wie beisp'ielsweise bei 
Application eines kleinen Dreiecks yon Cantbaridenpflaster hat man 
wahrlich Mtihe die minutii~sen Gef~sse zu sehen, welche den Rubor 
dieser Entztindung darstellen sollen, w~ihrend die Blase und ihre 
Absonderung tiber die ZugehUrigkeit des Vorganges zum Entztin- 
duogsprozesse auch nicht den geringsten Zweifel lassen. Ein dem 
ganz entgegengesetztes Bild erblicken wir wiederum, wenn auf Chlor- 
zink starke Schwellung nod RUthung eintritt, aber our 'urn baidiger 
Sehrumpfung nod completer Vertrocknun8 Platz zu machen, und 
solchen Vorgang nennen wir Entztindung mit Ausgang in Brand. 
Und wie wir bier einen in Brand endenden Vorgang zur Entztindung 
rechnen, ebenso geschieht es mit dem Prozess, der den Brand ab- 
schliesst, das necrotische StOck aus dem KUrper ausstiisst und eine 
neue Continuitlit der Gewebe herstellt, mit der Demarcationsent- 
ziindung. 

Sehr mannichfaltige Vorg~nge in der That und nicht schwer 
wiirde es fallen, immer neue Bi]der und neue Verschiedenheiten 
an einander zu reihcn. Wie mannicht'ach wieder{m~ ist der Aus- 
gang. Hier die Restitutio in integrum, kleinere oder gr(issere Sub- 
stanzverluste, da und dort v(illiger Untel'gang. Es ist schon erw~ihnt, 
zu einer wic unbedeutenden Erscheinung die R~ithe unter den vier 
sogenannten Cardinalsymptomen sinken kann, jede Crotonentztindung 
bei starker Kiilte beweist es, dass auch Entztindungen bei einer 
Temperatur des Theiles unter der Normaltempel'atnr stattfinden kiin- 
hen, die lebhafte Eiterung auf einer you Epidermis entblSssten 
Stelle des Ohres zeigt, dass der Tumor der Entztindung einer grossen 
Zahl derselben gar nicht 0de,' nur in bes~hr~inktem Umfang zukommt, 
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~v~hrend vnn dem Schmerze, als dem am wenigsten n o t h w e n d i g e n  
S~mptome ganz abgeschen werden kann. Kaum dass es noch 
nSthig ist, an die Enlziindung gefiissloser Theile zu erinnern, um 
es begreiflich erscheinen zu lassen, class die E n tz ti n d u n gs f ra  g e 
als  so lche,  d. h. die Frage nach der Berechtigung einer Vereini- 
gung s01ch verschiedcner Zust~inde discutirt worden ist. Die Schwie- 
ri~keit der Frage wird nieht vermindert, sondern Wesentlich erhiiht, 
wenn die Gesammtheit der histiologischen Vorg~inge in Betracht ge- 
zogen wird und als Summe derselben das Hand in Hand gehen, 
die Gleichzeitigkeit, das Nebeneinander.verlaufen ganz entgegengesetz- 
ter GewebsveNinderuugeu erkannt wird. Es ist ga.nz charakteristisch 
flir den Entztindungsprozess, dass mit seinen d e s t r u i r e n d e n  
Vorglingen immer c o n s t r u i r e n d e  verbunden, die sich gegenseitig 
in Griisse und Umfang zwar selten die Wage halten, aber nach- 
weisbar stets neben einaeder vorkommen. Dieser Wiederaufbau, 
als dem thierischen hiirper eigenthiimlich, das scbeinbar Planvolle 
und Zweckm~issige desselben, der eigentliche Kern der Naturheil- 
kraft, einst tiber Gebtihr gewtirdigt, muss immer in dem Rahmen 
der Entztindung seinen Platz finden, jede Entztindungstheorie ist 
unfertig, die nicht diese Seite des Prozesses~ seine werthvollste in 
sich aufnimmt. Und gerade die Verbindung des Regenerationspro- 
zesses mit der CirculationsstSrung und der Einfluss, den sic auf 
einander ausiiben, ist ein besonders interessantes aber auch beson- 
ders schwieriges Problem der Entztindungslehre. 

In diesem Chaos entgegengesetzter anatomischer Bilder, der 
mannichfaltigsten Metamorphosen und der verschiedensten Ausgiinge 
zeigt sich die Blutcirculatiousstiirung ebenso constant als charakte- 
ristisch. Die bisher erkannten werden wit in zwei G r n p p e n  
bringen kiJnnen, die Z e r s e t z u n g  des  B l u t e s  in den  V e u e n  
be i  a r t e r i e l l e r  C o n g e s t i o n  e i n e r s e i t s ,  d ie  vo l l e  l o c a l e  
B l u t g e r i n n u n g  bei  p e r i p h e r i s c h e r  H y p e r ~ m i e  a n d e r e r -  
se i t s .  Bei beiden Gruppen sind Modificationen, zwischen beiden 
Ueberg~inge nachweisbar. Betrachten wir zunlichst die erste Gruppe. 
Sic charakterisirt sich durch die Combination: Blutzersetzung in den 
Venen bei arterieller BlutstrSmung, bei arterieller Congestion. Die 
B l u t z e r s e t z u n g  in den V e n e n  hestehend in Abscheidung der 
weissen Ktirperchen yon den rothen und Ablagerung der ersteren 
an den Wifnden, oder Gruppirung dersetben zu griisseren oder klei- 
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neren Hffufehen ist liingst bei allen Stasen mikroskopisch durchsich- 
tiger Stellen beobachtet worden. Was neu ist, ist nieht die That- 
sache an sieh, abet der entscheidende H a n p t p u n k t ,  die i n n i g e  
V e r b i n d u n g  d i e s e r  T h a t s a c h e  und die Art i h r e r  V e r b i n -  
dung  mit  de r  E n t z a n d u n g s l e h r e .  Wo man aueh Stasen be- 
obachtet hatte, an Warm-,  an Kaltbltitern, an Mesenterien oder 
Flughiiuten, die Thatsache der Scheidung dec weissen Kiirperchen 
konnte Niemandetn entgehen, denn sie ist zu augenf~illig. Abet 
yon de r  S t a s e  selbSt  musste man mit vollem Rechte sagen, 
, , s ie  i s t  weder  E n t z t l n d u n g  n o c h  f t ihr t  s i e n o t h w e n d i g e r  
W e i s e  zur  E n t z t i n d u n g . "  An der Wahrheit dieses Satzes ist 
niehts geiindert. In d e n V e n e n  k o m m t  a b e r e i n e Z e r s e t z n n g  
des B lu te s  vor ,  ohne  S tase ,  d. h. ohne  a l l g e m e i n e n  und 
d a u e r n d e n  S t i l l s t a n d  des Blutes, und Ohlle nothwendig zur 
Stase zu fahren. Das Phtinomen demnach, das bisher nut als 
Theilerscheinung derStase bekannt war, ist jetzt a u s s e r h a l b  der  
S tase  a ts  bei  de r  E n t z t i n d u n g  v o r k o m m e n d  nachgew!esen. 
Doch hierin besteht nicht die Hauptdifferenz, sie besteht in Folgen- 
dem. An den Namen Stase kntipft sich der herkSmmliche Begriff, 
dass der Stillstand des Blutes vorzugsweise im Capillargebiet be- 
gonnen, aufwlirts in die dasselbe speisenden Arterien, abwiirts in 
die entleerenden Venen sich fortgesetzt babe. Dieser an sieh ganz 
richtigen Darstellung der Stase gegentiber zeigt die Entztindung eine 
ganz a n d e r e  C o m b i n a t i o n ,  n e b e n  de r  am m e i s t e n  in den 
Venen  a u s g e s p r o c h e n e n  B l u t z e r s e t z u n g ,  yon d e r A r t e r i e  
h e r  B l u t s t r t i m u n g ,  ja  C o n g e s t i o n .  Erst durch den Nachweis 
dieser Combination wird die Gesammtheit der Entziindungsersehei- 
nunge n verstandlieh, und die Berechtigung der fr~iheren Angaben 
anf alas gebahrende Maass zuriickgeftihrt. Und der Naehweis dieser 
Combination l~isst sicb, wie oben gezeist , dutch m a k r o s k o p i s c h e  
Beobachtungen am Kaninchenobre fahren. Es entsteht nun zun~chst 
die Frage naeh dem Ursprunge der Blutzersetzung in den Venen. 
Meebanisehe Kreislaufsst~rungen, Verengungen und Erweiterungen 
der Arterie sind hierftir, wie aueh fiir die Bildung der allgemeinen 
Stase in Anspruch genommen worden. C o h n h e i m  insbesondere 
hat sich viel Mtihe gegeben, den Nachweis zu fahren, wie die Dila- 
tation der Arterie die Ablagerung tier weissen Blutki~rperehen an 
tier genenwand zu Wege bringen kbnne und masse. Mit dem yon 
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mir dutch die Crotonentztindung in der Kiilte und bei dcr Unter- 
bindung der Arterie gcliefcrten Bcwcis, dass die itio in partcs in 
den Vcnen bercits zu einer Zeit eintreten kann und eintritt, in 
wclchcr eine Dilatation dcr Arterie gar nicht vorhanden ist, ist diet 
ser Gedanke unhaltbar gewordcn. Aber auch der entgcgengesetzte 
wiire es. Es ist cbenso wenig miiglich, wie aus der Erweitcrung 
etwa aus der Vcrengung der Arterie die Blutzcrsetzung in den Ve- 
nen herzuleiten. Denn auch die Verengung d~r Artcrie ist nicht 
bloss inconstant, sic findet sich wohl sogar statistisch sicher nut in 
der Minderzehl allot Entziindunssflille. Abcr yon diesen TiJatsachcn 
ganz abgesehen, man darI" doch nie ausser Acht lassen, dass Er-  
w e i t e r u n g e n  und V e r e n g u n g e n  der  A r t e r i e  r a s c h  und 
l a n g s a m  e i n t r e t e n  und lange daucrn und bald wieder schwin- 
den, o h n e  d a s g e r i n g s t e E n t z i i n d u n g s s y m p t o m  zu v e r a n -  
l a s s e n .  Es sei daran erinncrt, wie die S~ympathicusliihmnng erst 
im Vcrein mit der vollst~indi~en Absperrung jedes Abflusscs, wie 
dies durch die Brandrinne geschehen kann, im Stande ist gcwisse 
entziindungsiihnliche Symptome hervorzurufen und auch dann noch 
nicht einmal den Gcsammtcomplcx der Entztindungserschcimmgen. 
So schwer ist es, durch rein mcchanische StiJrungen der Blutcil'- 
culation, scibst dutch die complicirtesten, Entztiudung herzustellen. 
Die V e r l i n d e r u n g e n  des C a l i b e r s  d e r G e f i i s s c ,  D i l a t a t i o n  
und C o n t r a c t i o n  s ind  fiir  d e n U r s p r n n g  der  En tz i i n .dung  
a c c i d e n t e l l e  z u f l i l l i g e M o m e n t e ,  n i ch t  die w e s e n t l i e h e n ,  
e n t s c h e i d e n d c n .  

Neben dcr BlutstrSmung tibt abet noch die i n n e r e  Gefl iss-  
w a n d  cincn notorischen weitgehcndcn Einfiuss auf die Bcschaffen- 
heit des Blutcs aus, jae incn  viel griisscrcn Einfluss als die Circu- 
lation selbst. W~ihrend hochgradige C i r c u l a t i o n s s t S r u n g e n  
immer erst langsam zu einer wesentlichen Cons t i t u t i o n s v e r i i n -  
d e r u n g  des B l u t c s  ftihren, gcntigcn schr geringe AIterationen 
der Wandungen, solche "herbeizuftihren. Bcrtihrung des Blutes mit 
k r a n k e n  v e r l i n d c r t e n  Gc f~ s s wi i nden ,  die ihres nattirlichea 
Tonus, ihrer normalen Contractilitiit beraubt sind,.ihre Giiitte ein- 
gebiisst haben, fiihrt leicht zur Gerinntmg des Blutes. Die mchr 
oder minder starke G e r i n n u n g  kann aber als nichts andcres, wie 
als der S u p e r i a t i v  der  B l u t v e r l i n d c ~ u n g  gclten, desser t  ge- 
r ing .erer  Grad  die i t io  i n  p a r t e s  b i ldc t .  Diese Auffassung 
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geht unabweisbar aus der Thatsache hervori dass auf dieselbe Fl~iche, 
auf dieselben Blutgef~sse gebracht dasselbe Agens, dasselbe Causti- 
cure in concentrirter Form die Gerinnung, in dilairter die itio in 
partes setzt. Die Alteration der Geffissw~inde erkllirt aber noch 
eine andere Thatsache in befriedigender Weise, nehmlich die yon 
C o h n h e i m  angegebene Auswanderung der weissen K~irperchen. 
Ob man, win C o h n h e i m  will, die Emigration allein den amiiboiden 
Bewegunge n d e r  weissen Kiirperchen zuschreiben s011, ob man den 
Blutdrack daftir zu Hiilfe nehmen muss, was spiiter noch besprochen 
werden wird, obne Alteration der Gef/issw~nde ist "der Austritt nicht 
denkbar. Schon yon anderer Seite ist bervorsehoben worden, class 
sonst bei jeder vollst~indigen Injection der Capillargeffisse mit diJnn- 
fliissiger k(irnchenfreier Injectionsmasse die Masse ihren Weg durch 
diese Stomata finden mtisste. Nimmt man an, dass die Beschaffen- 
heit tier Gef~isswiinde in der Entziindung nicht ver~indert ist, dass 
dieselben jederzeit so durchsichtig sind, um weissen Blutki~rperchen 
den Durchtritt zu gestatten, so mtisste die Transsudation in der 
Norm und um win viel mehr bei jeder StSrung sehr vie! stlirker 
sein, als sie thatsiichlich ist. Stomata,  die weit genug sind, den 
weissen BlutkSrperchen den Dnrchtritt zu gestatten, miissten das 
ganze Blutserum ja auch die rothen Blutkiirperchen, die doch viel 
kleiner win die weissen sind, unveriindert durchlassen. Eine Alte- 
ration der Gef~ssw~inde, welche deren Durchliissigkeit crhi~bt, macht 
auch erst dieses Entztindungsph~nomen begreiflicb. 

Ein erheblieher Einwand k~innte gegen diese Alteration der 
Gef~qssw~inde erhoben werden, der nine eingehende Berticksichtigung 
verdient, das ist dieser. Eine Alteration der Gefiisswfinde mtisste, 
bei der - -  unter Anerkennung aller Verschiedenheiten doch immer- 
bin grossen Aehnlichkeit des Baues der verschiedenen Gef~sse, auch 
in diesen allen mehr oder minder sich kund thun, weshalb geschieht 
dies nicht, oder sagen wir richtiger, win welt geschiebt es? Denn 
es geschieht. Auch in der Arterie, selbst in deren Stamme, der 
Arteria auricularis l~sst sich die Zersetzung mit blossem Auge wabr- 
nehmen, so hocbgradig wird sin. Am deutlichsten, win scbon oben 
erw~hnt, bei einer eigenthiimlicben Combination der Erstarrungs- 
Entztindung, aber auch vielfach sonst, wenn man auf scbw~icbere 
Bilder Werth legen will, bei der Salzs~ure-Entziindung, bei der 
Crotonentztindung. D i e B l u t z e r s e t z u n g  is t  ~ilso b ie r  win da 
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v o r h a n d e n ,  so weit die Aehnlichkeit des Baues dies erwarten llisst; 
dass sie sich in den Venen st~irker ausbildet, in der Arterie aber 
bald wieder verschwindet, llisst sich vollkommen befriedigend erklii- 
ren. Es riihrt zun~ichst yon der Functionsverschiedenheit dieser 
Gefiissabschnitte her. Fliissigkeiten, welche, die Geflissw~inde angrei- 
fen kiinnten, werden durch den starken Transsudationsstrom des 
arteriellen Gebietes in ihrer Wirksamkeit in nicht geringem Grade 
rein mechaniseh schon gestiirt, durch den Resorpstionsstrom im ve- 
nSsen Gebiete aber in hohem Grade begiinstigt. Ist dutch die hr- 
terienunterbindung der Transsudationsstrom erheblich geschwiicht, 
so sahen wit ja dann auch die gleichen Verlinderungen sich in der 
Arterie wie in den Venen ausbilden. Diese letzteren Versuche be- 
weisen ja Mar, dass die Wirkung auf die Geflisswiinde trotz aller 
histiologischen Unterschiede, im Wesentlichen dieselbe ist, hier wie 
da, dass kS nur die 8trSmung ist, we]che die Differenz hervorruft, 
und zwar eine d o p p e l t e  Stri~mung, nicht bloss die jetzt eben er- 
wlihnte Transsudationsstri~mung, sondern neben dieser noeh der 
direete Circulationsstrom. War die erst erwi~hnte geeignet, dem 
arteriellen Abschnitt einen gewi s s en  Schu tz  zu v e r l e i h e n ,  so 
wim'kt der arterielle Blutstrom selbst in einer anderen Weise gtinstig, 
giinstig nehmlieh auf die sehon in der Bildung begriffene oder sehon 
ausgebildete Zersetzung. Dies ftihrt uns zur Betraehtung der arte- 
riellen Congestion. 

Die arterielle Congestion, die arterielle Hyperiimie, welehe frii- 
her als die primlire Verlinderung der Blutcireulation angesehen 
wurde, welehe sich aber bei der normalen nur langsam verlaufen- 
den Crotonentzti~Jdung in der K~ilte dentlich als das zwei te  Sta- 
dium des Prozesses erkennen llisst, diese arterielle Congestion bil- 
det gemeinsam mit der Blutzersetzung in den Venen diejenige 
Ver~inderung der Blutcireulation in der acuten Entztindung, welche 
dieser ersten Gruppe eigenthtimlich ist. Es ist nachgewiesen, dass 
wenn diese arterielle Congestion ausbleibt, in der Arterie dann 
ebenso wie in den Venen die gleiche Blutzersetzung in hi}hereto 
Grade sieh ausbildet, weiehe dann zu einer allgemeinen StaSe, ja 
zu einer allgemeinen Blutgerinnung fiihrt. (Cf. Meinen Aufsatz 
Thrombose start Entztindung Centralblatt 1868. No. 26). Bildet 
sieh abet diese arterielle Congestion aus und in dem Maasse mehr, 
wie sie sieh ausbildet, zeigen sich die ftir dig Entztindnng eharak- 
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teristischen Symptome, die Hyper~imie, die Temperaturerh0hung, die 
Exsudation. Die Hyper~imie in ihrer zwiefachen Form, snwohl als 
husdehmmg, Dilatation and Blutfiille der stets ira Ohre sichtbaren 
Gef~sse, als auch als Z u n a h m e  der  Zahl  der sichtbaren Gefiisse 
iibez, die der Sympathicusliihmung hinaus. Bei der diffusen Capil- 
larh~per~mie d i e s e r  Gruppe yon Entziindtmgen l~isst es sich a]ler- 
dings nicht mit Evidenz entscheiden, ob die Zahl tier Gef~sse tiber- 
haupt zugenommen hat, da auch die Annahme einer bedeutenden 

Blutfiille der kleinen and k l e i n s t e n  Gef~sse die Zahl der sicht- 
baren Gefiisse in gleichem Umfange Vermehl~t haben k?innte. Der 
Nachweis der Vermehrung der blutfiihrenden Gefiisse, der an tier 
Cornea bei Entziindungen so leieht zu fiihren ist, wird bier bei der 
zweiten Gvuppe Yon Entziindungen geliefert werden. Mit der arte- 
riellen Congestion geht die relative Temperaturerhiihung des ent- 
ztindete,~ Theiles Hand in Hand. Mit ihr endlieh auch diejenige 
Erseheinung, welehe man, da man die locale Constitutionsveriihddrung 
des Blutes noeh nieht kannte, so lange als das vorziiglieh entschei- 
dende Merkmal dee Entziindung ansah, die Exsudati'on, Schwellung, 
Blasenbildung, Eiterung. Die Mechanik des V0rganges erscheint 
nunmehr einfach genug. In' den Venen eine :Constitutionsver~nde- 
rung, eine Zersetzung des Blutes, indem sieh die weissen Blutkiir- 
perchen abscheiden, sowohl grtxppenwe~se, haufenweise zwischen 
dem anderen Blute, als auch schichtenweise an do r  Wand, immer 
eine Vermehrung der Kreislaufshindernisse, um so griJsser, da auch 
in den Capillaren ein tihnlicher Prozess, im arteviellen Gebiete min- 
destens die Tendenz zu demselben obwaltet. Jetzt strtimt ein st@- 
kerer Blutstrom con/inuirlich aus der Avterie in dieses Stromgebiet 
ein. Nattirlieh, dass bei den Hindernissen, die der Strom mehr 
und mehr bei seinem weiteren Fortschreiten findet, weitere tiefer 
gehende Ver~nderungen eintreten mtissen. Diese Hindernisse wach- 
sen dutch den Blutstrom selbst. Das Bhzt~ das immer yon Neuem 
heranstriimt, unterliegt ja auch seinerseits den Einfliissen, welche 
die erste Blutzersetzung herbeigeftihrt haben. So vermehrt der 
Blatstrom seine eigenen Hindernisse. Ein ~hnlicher Fall, wie bei 
der Deltabildung der Stri~me. Je mehr der Blutstrom seine Kraft 
eingebiisst hat, desto mehr werden die Hemmtmgskr~ifte iiberwiegen; 
bier also in den Venen, desto mehr wird abet auch das vor den 
Venen gelegene Bahnnetz alle Fo]gen der grtisseren oder geringeren 

Archly f. pathol. Anat. Bd. LI. Hs 2. 1 
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Stauung zu tragen haben. Die Blutgef'fisse werden so vollkommen 
wie mSglieh ausgespritzt sein bis in das feinste Capillarnetz, sie 
werden aher mit einem Blute angeftillt sein yon eigenthiimlieher, 
yon anomalsr Anordnung seiner Elsmente und die Gef~sswiinde 
selbst werden eine Alteration ihrer ehemisch-ph'i~sikalisehsn Besehaf- 
fsnheit srlitten haben. Jedes dieser Momente muss seine Folgen 
haben. Die Striimang bei Stromhemmnissen muss bei den dureh- 
lasssnden Blutgefiissen zur Exsudati0n, zur Ausschwilzung fUhren, 
noch starker als wie bei anderen Arten yon veniiser Circulations- 
stiirung. Dies erkUlrt die Exsudation yon Fliissigkeiten. Hierbei 
kann es sein Bewenden habsn. Oder dsr Prozess dausrt an und 
ist yon griSsserer St~rke. Die anomals Anordnung der Blutele- 
mente, die Ablagerung der weissen KiJrperehen an der in neren Gs- 
ffisswand wird dann hei deren Contraetilitiit einerseits, bei der dureh 
die -Alteration der Wiinde hervorgerufenen Lockerung derselben 
andererseits unter dsm erhi~hten Blutdruck auch zur Exsudation 
dcr weissen Ki~rperchen ftihren. Zur  E x s u d a t i o n ,  n i eh t  zur  
E m i g r a t i o n .  Da naehweisbar die Trennung der weissen Kiirper- 
chert yore Gesammtblut Tage lang andauern kann, yon Exsudation, 
Triibung und Schwellung abet nieht frUhsr sine Spur zu sehen ist, 
his die arterielle Congestion eingetretsn, so ist man gezwungen, 
Blutstrom und Blutdruek als die Ursaehe de~:Exsudation anzusehen. 
Hiermit srledigen sieh auch die Sehwierigkeiten, welehs immer der 
Zulassung der Emigration der farblosen Blutk(irperchen bei An e r -  
k e n n u n g  des B l u t d r u c k s  ftir den A u s t r i t t  der  r o then  
K~i rps rchen  im Wege stehen wtirden. 

Kaum bsdarf es der AusfOhrung, dass eine Exsudation untsr sol- 
chert Verhiittnissen, wie sis hei der Entz~indung obwalten, auch eine qua- 
litativ andere Fl~issigkeit als bei gewi~hnliehen Stauungen ergeben wird. 
Ein anderer hierher geh~iriger Punkt verdient jedoch eingehsnde Wiir- 
digung, die Klarstellung der Aehnlichkeiten und Unterschiede zwisehen 
der Bluteirculation in der Entziindung und der venSsen Stauung. 

Die Aehnlichkeiten liegen am Tage und sind in dem ohen an- 
gegsbenen Versuch der Ziehung einer completten Brandrinne in der 
That auf einen sehr hohen Grad gebracht. In der dort angegebe- 
nsn Combination mit Sympathicusliihmung kann das Experiment 
sehr tliuschsn. Die Aehnlichkeiten sind da, die starke Hyperiimie, 
die Transsudation; dis Unterschiede bleiben die untsr der Entztin- 



187 

dung des Ohres zuriickbleibende Temperatur, die gleichm~issige 
Vertheilung des Transsudats and das spurlose Verschwinden dessel- 
ben ohne Ern~ihrungsstiirung tier Gewebe selbst bei langer Dauer, 
also keine Eiterung, keine Blasenbildung, keine Gewebsneubildung. 
Ftir die Eiterung, welche dutch die Exsudation der weissen Blut- 
kiirperchcn hervorgerufcn wird, liegen die Verh~ltnisse bei der ve- 
niisen Stauung durchaus ungiinstis. Da hier nur ein mechanisches 
Circulationshinderniss obwaltet, eine Alteration der Gefiissw~inde aber 
nicht stattgefunden hat, so hat bier die Zersetzung des Blutes, die 
Ablagerung dev weissen K(irperchen an der Innenwand, die leichtere 
Permeabilit~it der W~inde tiberhaupt nicht eintreten ki~nnen, das 
Transstldat wird demnach wesentlich ein wlissriges bleiben, zudem 
yon den kiirperlichen Bestandtheilen des Blutes die rothen KSrper- 
chert ihrer griisseren Zahl entsprechend ein ungleich griisseres Con- 
tingent als die weissen stellen wecden. ( C o h n h e i m ,  Venlise 
Stauung, Bd. XLI. dieses Archiv. S t r i c k e r ,  Wiener hkademie 
Sitzungsbericht. Math.-naturwissenschaftl. K1. 2. Abth. LII.). Das 
Ph~inomen der Blasenbildun~, bei dem Entztindungsprozess abet 
hat seinen tieferen Grand in der Blutgerinnung, welche als biiherer 
Grad der Blatalteration in der veniisen Stauung selbstverst~indlich 
nicht vorkommt; auf dies Ph~inomen kommen wir bei Bctrachtnng 
der zweiten Gruppe von Circulationsveriinderungen in der Entztin- 
dung zuriick. Endlich die Nutritionsstiirung als Reaction der Ge- 
webe, als Proliferation derselben. Von je ist anerkannt, dass die 
ven(ise Stauung keine derartige NutritionsstiJrung hervorbringt, dass 
sic keine Reizung der Gewebe setzt, worin man auch bei der Ent- 
ztindung die tiefere Ursache derselben suchen mag. 

Ein Moment darf bei dieser Betrachtung nicht iibergangen wer- 
den, das Verhalten der Lymphgeflisse. Der Natur der Dinge nach 
werden die Lymphsefiisse bei venBser Stau,.mg welter functioniren, 
soweit sic nicht etwa selbst direct afficirt worden sind. Bei der 
Gleichartigkeit der Function der Lymphgeflisse und der Venen flit 
die Resorption werden die e r s t e r e a  v i e l f ach  c o m p e n s i r e n d  
ffir die verminderte Venenresorption eintreten und dies um so mehr 
a]s ihnen dann der erhiJhte Blutdruck 'vorzugsweise zu Gute kom- 
men muss. Enter solchen Emst~inden werden auch manche Pro- 
ducte der Gewebsumsetzung, deren Fortschaffung nothwendi8 ge- 
worden, deren Verbleiben dem Theile sch~idlich werden kiinnte, 

13"  
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welche sonst auf der ~enbsen Bahn fortbefGrdert $'orden sind, dureh 
die Lymphbahnen resorbirt, beseitigt werden kGnnen. Es scheint 
mir die Frage yon grosser Wichtigkeit zu sein, ob die Resorption 
aus Excretion der Auswurfsstoffe am E n t z t i n d u n g s h e e r d e  gar 
nicht mchr stattfinden kann. Denn wie wenig klare Einsicht ekpe- 
rimentell in der Functionirung der Lzcmphgef~sse bei der Entztin- 
dung bisher auch gewonnen ist, die Aehnliehkeit des Baues der 
Lymph- und Blutgef~isse l~isst rnit grosset Wahrscheinlichkeit sehliessen, 
dass m i t d e r  Alteration tier Blutgei'~sse g l e i e h z e i t i g  auch e ine  
A l t e r a t i o n  der  L y m p h g e f ~ . s s e  eingetreten istl bei welcher die 
Function derselben schwertieh intact bleiben kann. Diese Idee 
sollte hier nut angeregt werden, bestimmte Ansiehten lassen sich 
ohns geeignete Untersuchungen nicht formulireu. 

Wir hubert nun.mehr dis zweite 6ruppe yon Circulationsver- 
tinderungcn in der  Entziindung zu besprechen, die complete Ge- 
rinnung des Blutes im venGsen Gebiet, resp. auch im arteriellen. 
Eine ganze Reihe yon blasenfGrmigen Entziindungen ist bei Betrach- 
tang dcr verschiedeneu Formen der Entztindung angeftihrt worden, 
bei denen gleich zu Anfang des Prozesses das Blut in den Venen 
sich geronneu zeigte. Disse G~t'innung des Blutes in den Venea 
war die erste sichtbare Ver~inderung der afficirten Stelle iaherhanpt, 
vor aller Exsudation und Congestion. Dis E n t z t i n d u n g  f f ihr t  
a l so  b i e r  n i ch t  z n r  B l u t g e r i n n u n g ,  s o n d e r n  u m g s k e h r t  
l e i t e t  h i e r  die B l u t g e r i n n u n g  die E n t z t i n d u n g  ein. Wir 
wollen bier zun~tehst ats den einfaehsten und klarsten Fall, den tier 
6erinnung des 13lutes in Vene und Arteris ansehen, also im ganzen 
Gef~tssgebiet einer circumscripten Stelie. Ein solcher Fall kommt 
vor, wie oben erw~hnt, wenn nach Unterbindung der Carotis am 
tlalse (oder auch der Auricularis an der Ohrwurzel) eine Ohrpartie 
in dem Umfange eines Einsilbergrosehenstiickes durch eiuen starkea 
Tropfen rauchender Salzsaure afficirt wird. Sichtlich gerinnt hier 
in Arterie und Vene das Blut in ganz kurzer Zeit. Mehrere Tags 
hindurch ist auch yon Exsudation an dicser Stelle nichts zu sehen. 
SpOiler aher zeigt sich unmittelbar an tier Peripheris dersetben ein 
feines C, ef~ssnetz, mit dessen Ausbildung Hand in Hand die Exsu- 
dation in die afficirte Stelle und deren b~asenfGrmige Erhebung 
geht. Wir haben bier einen Entztindungsheerd, dessen Quelle nicht 
in ihm liegen kann, sondern in seiner Peripherie gesueht werdeu 
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muss, da seine inhere Circulation erloschen ist. Die I)iffcrenz 
zwischen einem derartigen E n t z t i n d u n g s h e e r d e  und einem 
B r a n d h e e r d e  liegt im Wesentlichen nut darin, dass das Parch- 
chum des Ent ziindut)gsheerdes ftir Fltissigkeit und EiterkUrperchen, 
die aus tier Peripherie in dasselbe gelangen, durchg~ingig  geblie- 
ben ist, w~ihrend Cs beim Brandheerde T~ n d ,i rcb  gli n g i g geworden. 
Wie leicht abet der Uebergang eines solchen Entztindungsheerdes 
zu einem Brandheerde stattfinden kann, ist aus dem ira ersten 
Absehnitt erwiihnten Versuche m i t d e r  concentrirten Schwefelsiiure 
zu ersehen, deren Application in gcringster Menge einen Entztin- 
dungsheerd, in nut wenig gr~isserer scbou den Brandheerd hervor- 
bringt. Abet auch voa anderer Seite her kann der Uebergang yon 
Entztindung- zu Brandheerd hier rasch erfolgen, dann nehmlicb, 
wenn das peripherische Gefiissnetz sich nieht auszubilden vermag 
oder wean dasselbe unzureichend ist. Das letztere kSnnte bei 
grossen umfangreichen Heerden der Fall sein, die in dieser Weise 
ganz oder grUsstentheils stag EntzL|ndungsheerde Brandhecrde wer- 
den kiJnnten; bei den kleinen circumscripten Stellen, die das Ob- 
ject unserer Versuche bildcten~ war das nicht der  Fall, Die Aus- 
bildung des Gef~ssnetzes, des peripherischen Geffisskranzes kann, 
wean die Herstellung, die Volleudung des Collateralkreislaufs auf 
gri)ssere Schwierigkeiten stSsst, ganz unterbleiben, auch in diesem 
Falle werden wit start eines Entziindungsheerdes einen Brandhcerd 
erhalten. Es sind zwei Momente demnach, welche diese Gruppe 
yon Entziindungen charakterisiren, die Permeabilit~it des  Parench).ms 
bei Unwegsamkeit der Blutgef~isse nnd die Gefiissproliferation ia 
der Peripherie. Die Unwegsamkeit tier Blutgef~sse, die Gerinnung 
des Biutes in ihnen ist in der Entziindung kein solches Novum, als 
dies auf den ersten Blick erscheinen mag, die bei alien traumatischen 
Entziindnngen in der ganzen Breite des Trauma's vorkommendea 
Blutgerinnungen sind nut seibst~indiger abgehandelt worden, als sic 
es verdienen. Die traumatische Thrombose, welche bei jeder Con- 
tinuit~itstrennut)g der Blutgef~isse zur Stillung tier Blutung nothwen- 
dig ist und die ia diesen fortdanel:t, w~hrend die L~isionsstelle 
sich zu einem Entziindungshecrde umwandelt, wurde als ein mit dem 
EntztindutJgsprozesse nicht n~iher zusammenblingender selbst~iudiger 
Vorgang betrachtet, der neben der Entziindung einhergeht und mit 
ihr kaum mehr als den Ursprung, das Trauma, die Continuitlits- 
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trennung gemein hat, Andererseits war die ehemische Thrombose 
der Blutgef~isse so ausschliesslich mit der Gangr~in in Verbindung 
gebracht worden, dass man vollkommene Gerinnung des Blutes in 
den Gef~ssen und volle ~arcose nahezu in das Verbiiltniss yon Ur- 
sache und nothweudiger Wirkung brachte. So wurde in dem einen 
Falle die Gerinnung des Brutes in den Geflissen als ein neben der 
Entztindung, in dem anderen als ein ganz ausserhalb der  Entziin= 
dung stehender Vorgang aufgefasst. Dutch den blachweis der Ge- 
rinnung des Blutes in den Geflissen bei der b l a s e n f ( i r m i g e n  
Entz t in  d u n g  ist dieser Vorgang als ein regelm~ssiger, ja nothwen- 
diger fiir eine b e s t i m m t e  Entziindungsform erkannt worden. Die 
Rolle, welche die blasenffirmigen Entztindungen in der Entztindungs- 
lehre spielen, l~isst die beiden vereinigten Thatsachen, dass das Blut 
iu den inneren Gef~ssen des Theiles geronnen, nichts desto weniger 
abet eine lebhafte Exsudation aus der Peripherie her zu constatiren 
ist, zu besonderer Wichtigkeit gelangen. Bei niiherer Ueberlegung 
finder man es in gewissem Grade als unumglinglich ftir blasenfiJr- 
mige Entztindungen, dass das Blut geronnen, die Gefiisse undurch- 
giingig ftir den B|utstrom sind, das vorhandene Blut aber entffirbt, 
belier, die gauze Pattie durchsichtiger wird. Immer abet sind wir 
bei solchen blasenfSrmigen Entziindungen demnach in die Nothwen- 
digkeit versetzt, E n t z t i n d u n g s h e e r d . u n d  E n t z t i n d u n g s q u e l l e  
yon einander zu unterscheiden. Die Blase, der Entztindungsheerd, 
die Stelle, an welcher sich das Exsudat ansammelt, diese Stelle 
kann, da Blutcirculation in ihr nicht mehr stattfindet, unmiSglich 
g l e i c h z e i t i g  Entztindun~squelle sein. Ftir diese, fiir die Eotziin= 
dungsquelle habeu wir auf Blutgefiisse zu recurriren, deren Blut- 
strom noch erhaIten ist, also auf die Blutgefiisse der Peripherie. 
Es ist bereits ausftihrlicher geschildert, wie die Blutgeflisse der Pe- 
ripherie in sichtliche Proliferation gerathen, wie sie einen dichten 
Kranz um den Entztindungsheerd bilden und wie Hand in Hand 
mit ihrer Wucherung die Entztlndungsblase sich erhebt, zunimmt 
und immer hUher schwillt. Der dichte genau den Contouren des 
Entziindungsheerdes folgende Gefiisskranz, die enge Verbindung die- 
ses Kranzes mit dem Venennetze llisst keinen Zweifel dartiber, dass 
w i r e s  hier nicht bloss mit einer Erweiterung bereits vorhandener 
Gefi~sse, sondern mit einer wahren Wucherung, einer Gefiissneubil- 
dung, einer Gef~issproliferation zu thun haben. Der ganze Vorgang 
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~ibnelt nicht nur der Demarcationsentziindung beim Brande, er ist 
sogar zwar nicht immer in seiner iiusseren Erscheinung, wohl abcr 
in seinem inneren Wesen identisch mit ibm. Die Form wird da- 
durch eine andere, dass die Demarcationsenlziindu~g beim Brande 
nut selten, eine gr~issere Strecke permeablen Parenchyms vor sich 
hat, wo dies tier Fall ist, wo der Brandhof um den Brandheerd 
griJsser ist, wie bei der concentrirten Schwefelsiiure, kiinnen beidc 
Vorgitnge auch in der Form einander gleich kommen. Zwei Fragen 
sind bei dieser entztindlichen Geflissneubildung zu beantworten, die 
eine nach tier Art der Blutcirculation in den proliferirenden Gc- 
f~ssen, die andere nach dem Ursprung der Geflissprolifcration tiber- 
haupt. U e b c r  den Z u s t a n d  de r  B l u t c i r c u l a t i o n  in d iesen  
Gef l i s sen  ist nichts mit Sicherheit aus den bisherigen B e o b a c h -  
t u n g e n  festzustellen. Wohl abet erlaubt uns, oder richtiger, 
zwingt uns die Analogie zu schliessen, (lass, da andauernd aus 
diesen Blutgef~ssen Exsudation erfolgt, die Circulation in denselben 
in gleicher Weise ver~indert seiu muss, wie wit sic sonst in exsu- 
direnden Blutgefiissen entziindeter Theilc beobachtet hubert. Die 
zweite Frage nach dem Ursprung der Gefiissproliferation tiberhaupt 
wird in gleicher Weise wie die nach dem Ursprung dcr Demarca- 
tionsentztindung beantwortet werden mtissen. Schon dort ist die 
LiJsung dieser Frage dutch c o l l a t e r a l e  C i r c u l a t i o n s s t ( i r u n g  
z u r t i c k g e w i e s e n ,  die gleichen Grtinde gelten auch hier. Wie 
kommt abet die Gef~ssproliferatiou zu Stande? Die Beobachtung 
zeigt, dass dieselbe am st~irksten ist dicht am Entz[indungsheerde, 
yon d a a b  radi~ir abnimmt. Die Ursache, welche die Erwciterung 
der GcF~sse bewirkt und daucrnd erh~ilt, wird also am Entztlndungs- 
heerde wirksam sein mtissen. In unseren Fiillen, yon denen wit 
dcr Einfachheit wegen ausgehen wollen, batten wir an der Liisions- 
stelle das chemische Agens wirksam, das  wit applicirt hatten. Das- 
selbe batte da, w o e s  mit roller Energie zur Wirkung gelangte, 
Blutco'agulation bewirkt. Anders an der Grenze seiner Wirksamkeit. 
tticr in kleinsten Meugen, wohl auch in schw~icheren chemischen 
Vcrbindungen~ wirkt es als Reiz auf die Gef~isswiinde, welche aus- 
wachscn, wuchern, proliferiren. Es sind das dieselben Prolifera- 
tionsgef'~isse, in dcnen das neu eindringende Blut sich so leicht zer- 
setzt, die itio in partes eingeht, Fltissigkeiten und weisse KSrperchen 
exsudirt. Dass die Ursache, welche die Gef~ssproliferation horror- 
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bringt, als ein Reiz aufgefasst we rden muss, liegt allerdings zun~chst 
schon in der Natur des pathologischen Vor~anges, den er bewirkt. 
Denn Auswachsen der Gef~isse und Theilung derselben, Wucherung 
des ganzen Netzes sind Erscheinungen, denen erhiihte Steffaufnahme 
und vermehrts Activitiit der organischen Elemente zu Grunde liegt. 
Die Anregung zu eiuem derartigen Vorgang werden wit mit Recht 
als Reiz bezeichnen. Dis Supponirung eines Reizes geht aber nicht 
nur aus der Wiirdigung der Folgen hervor, sondern in gleicher 
Weise auch aus der Betrachtung der verschiedenen wirksamen Urn- 
sachem Dis Stlirke der Entziindung hiingt nicht yon der Gr(isse, 
nicht yon dem Orte der anatomischen L~ision, sondern aUein yon 
dem chemischen K~irper und der Intensitlit seiner Einwirkung ab~ 
d. h. also yon dsr 5~atur und Stlirke des einwirkenden Reizes. 

hls Variation der eben geschilderten zweiten Gruppe haben 
wit noeh kurz jene Fi~lle zu betrachten, in welchen bei blasenf~ir- 
migen Entziiudungen l~ingere oder kiirzere Zeit die Circulation in 
der Arterie erhalten geblieben ist. lhrem Werthe nach kiinnen wir 
sie nut als Variation dieser Gruppe betrachten, well zum Zustande- 
kommen tier blassnf~irmigen Entziindung dis Intcgrit~it des arteriellen 
Blutstromes keinesweges, wie bewiesen nothwendig ist, und well 
dicse Integritlit doch stets unvollkommen und selten yon langer 
Bauer ist, schliesslich well sis fiir den C.harakter diessr Entziindungs- 
form im grossen Canzsn betrachtet, als indifferent anzusehen ist. 
Meist blelbt blosS der Stature tier Arterie, hin und wieder noch 
einzelne gri~ssere Aests fiir die Circulation zugiinglieh, aber selten 
bleibt diese Zu@nglichkeit yon langer Dauer, nur bei sehr sehwachsu 
Entz~indungen sah ieh sis die gauze Zeit iibsrstehen. Der Verlauf 
ist demnach ksin anderer, yon den letzterwlihnten an sich ganz 
milden Fallen abgesehen, als er bci anderen blasenfiirmigen Entztiu- 
dungen ist, seeundiire Cerinnung des Blutes auch in der Arterie, 
Aufbruch tier Blase, Aussiekerung d e s  Exsudats, Schrumpfung des 
ganzen Entztindungsheerdes, Versehorfung, Abstossung. 

9en Ucbergang zum Brande bildet endlieh jene Entztindungs- 
form, in weleher hash kurz andauernder Schwellung und Exsuda- 
tion rasch Blutgerinnung und mit ihr voile Vcrtrocknung, Mummi- 
fication des Theiles sich einstellt. 

Ueberblicken wit noch einmal die Surnme der  C i r e u l a -  
t i o n s s t i i r u n g e n  in de r  a e u t e n  E n t z i i n d u n g ,  so sehen wit 
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eine Ftille yon Ver~nderungen vor uns, iiberrasehend in GrOsse und 
lVlannichfaltigkeit. Wie hat sich doch der Rubor dcrAlten entfaltet 
zu ether tiefgreifenden, m~chtigen Erscheinung, welche F[ille yon 
Metamorphosen hat der Begriff Entzfindungshyper~mie in sich ver- 
borgen. Wohl lindet eine Kaliberver~indcrung der GePdsse statt, 
eine Dilatation mit Congestion, die man sonst wohl alleiu als Ent- 
ztindungshyper~imie begriff, aber welch geringe Rolie spielt gerade 
diese Erscheinung gegcniiber allen anderen. Der L o c a l k r e i s l a u f  
des Blutes ist wesentlich alterirt in der Entziindung durch die 
Cons t i t u t i onsve~r~ inde rung  des B l u t e s ,  welehe yon der Tren- 
nung der weissen K(irperchen yore Gesammtblut his zur Gerinnung 
des Blutes geben kann; zweitens durch die N u t r i t i o n s s t i J r u n g  
der  Gef~issw~inde, welche in einem veritnderten Einfluss der 
Innenw[inde auf das Blur, ether grSsseren Permeabilit~it dcr W~inde 
fiir den Gcflissinhalt, endlich in ~r der Gefiissw~inde , Zu- 
nahme der Zahl der ftir das Blut mit seinen BliakiJrperchen zu- 
glinglichen Kan~ile besteht. Zu diescn beiden wichtigstcn Ver~in- 
derungen tritt drittens noch die K a l i b e r v e r ~ i n d e r u n g  der  Ge-  
f~tsse, die Dilatation und consecutiv die Congestion. Der viclfiil- 
ti~e Zusammephang, in welchem diese Erscheinungen unter einander 
stehcn, hat danu eine Reihe yon Wirkungen zur Fotge, die sich 
ausscrhalb des gestiJrten "Localkreislaufs realisiren. 

Bevor wir einen Blick auf diese werfen, set eine Bemcrkung 
dariiber gestattet, weshalb der Forschung diese Ftille yon VeNinde- 
rungen so lange entgangen ist, weshalb mit der ebenso kurzen als 
unbcfriedigenden Darstellung der Stase bet den Kaltbliitern, der so- 
genannten Entziindungshyper~imie bet den Warmbltitern die ganze 
Ftille der Erscheinungen verdeckt wurcle. Die Wahrheit ist: die 
Beobachtung der durchsichtigen, mikroskopisch durchsichtigen Stellen 
zeTgte diese Fiille der Erscheinungen nicht. Gehiirte doch auch 
die yon S t r i c k e r  eingefiihrte Curarisirung der Thiere dazu, um 
C o h n h e i m  in den Stand zu setzen, nut die Trennung und A(~s- 
wanderung der weissen Kiirperchen beim Frosche zu constatiren, 
und aueh diese Erseheinung doch immer nur auf kurze Zeit. Jener 
ganze Erscheinungscomplex, den der Arzt beim Menschen acute 
Entztindung nennt, er findet sich eben wohl in Einzeiheiten, nicht 
aber in seiner Gesammtheit bet dee acuten Entztindung der Schwimm- 
h~iute des Frosches, abet auch nieht der Flugh~iute tier Fledermaus. 
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Auf Application der moisten Entziindungsreize auf diese durchsich- 
tigen Hiiute erhiilt man nut Stase und Blutgerinnung allein, fester 
und unliisbarer beim Frosche allerdings als bei der Fledermaus. 
Wasser yon -}-450 bis herunter zu 40 o R. bewirkt beispielsweise 
vollsttindige Zerreissbarkeit der Schwimmhiiute, Blutaustritt aus den 
Gefiissen, Wa'sser yon 360 H2ipcr~imie mit stellenweisen Stockungen 
und leichter Abliisbarkeit der Epidermis. Fehlt also auch uicht 
ganz die Analogie mit dem ausgepr~igten Bilde der aeuten Entziin- 
dung, so werden wir doch die Ursachen aufzusuchen haben, dutch 
welcho die Ausbildung der charakteristischen Symptome verhindert 
wird. Sic sind jetzt nicht mehr schwer zu finden. All die ange- 
ftihrten Entztindungsreize sind solche, welche auch auf das Kanin- 
chenohr applicirt eine blasenfiSrmige Eotziindung hervorrufen, ~)ei 
welchen eine Gerinnung des Blutes in den Gefiissen stattfindct. Die 
Blutgerimmngen hier wie da sinai also einander analog, nut dass 
bei den so viol diinneren Flug- und Schwimmhliuten die Blutgeriu- 
nung dutch die g a n z e  Tiefe  der Haut geht und dadurc h die 
MSglichkeit einer blasenfSrmigen Erhebung dutch Exsudation aus 
der Tiefe aufgehoben ist. Zu diesem kommt noch eiu anderer 
Umstand in Betracht. Wir sahen, dass die Tendeuz zur itio in 
partes und zur Blntgerinnflng auch in der Arterie des Kaninchen- 
ohres nachweisbar ist; dass diese Tendenz nut dutch die arterielle 
Congestion bek~impft wi rd ,  dass sie abet bei Application yon Ent- 
ziindungsreizen auf anlimische Ohren unter dem Einfluss der Hitze 
siegreich ist und unter ~(illigem Ausbleiben der Congestion auch im 
Ohre zu allgemeiner Blutgerinnung ffihrt. [}as Bild, das in diesen 
Fallen gewonnen r ist e b e n s o  wcnig  das Bi ld  der  a c u t e n  
E n t z i i n d u n g ,  als es die Stase der durchsichtigen Hiiute ist, es 
ist im Gegenthcil dieser letzteren ganz analog, wenu auch nicht 
vollkommen gleich. Die Phiinomene dcr acuten Entztindung sind 
eben wesentlich abhlingig yon der secundliren Congestion yon der 
Arterie her und far diese liegen abet nun offenbar die Bedingungen 
in den z a r t e n  d i innen  Hi iu ten  ungiinstiger, als iiberall anderswo. 
DieTendenz zur Gerinnung wird hier durch den a u s t r o c k n e n d e n  
E i n f l u s s  de r  L u f t  beftirdert und so die collaterals Congestion 
verhindert werden.. Die beiden hier angeftihrten Momente, die 
leichte Ausbreitung der Blutgerinnung nach Tiefe und Fl~iche in 
dtlnnen H~iuten sind wirksam genug, um eine Erkl~irung der immer- 
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hin aufi[hllenden Differenz anbahnen zu helfen, womit aber nicht 
behatJptet sein soll, ~lass nicht noch andere neben ibnen zum Ge- 
sammtresnltate mitwirken kiinnen. 

Mit dem Nachweis einer tiefergreifenden. Co[Jstitutionsverlinde- 
rung des Blutes in tier acuten Entziindung ist die Frage der L o- 
k a l i s i r u n g  n d e r d e r  R [ i c k w i r k u n g  d e r s e l b e n  a u f  das  Ge- 
s a m m t b l u t  unter einen ganz anderen Gesichtskreis als bisher 
~ekommen. Schon der Verlust des Blules an weissen Kiirperchen 
wird sicher weitere Wirkungen anstiben, wenn wit auch bei der 
geringen Kenntniss, welche wir yon der Rolle derselben far die 
Umsetzungen im Btute und fiir die Function derselben im Blute 
selbst haben, kaum Vermuthungen dariiber hegen k(innen. Doch 
wird dieser Gesichtspunkt ebenso wie der, unter welchen Erschei- 
nungen die massenhafte Neubildung der weissen Kiirperchen vor 
sich geht, nicht ausser Acht zu lassen sein.. Viel schwerer aber 
wiegt noch die G e r i n n u n g  des Blutes in e i n e m  Abschnitt des 
Kreislaufs fiir den g e s a m m t e n  Kreislauf. Es ist damit eine 
Q u e l l e  ftir Embo l i en  und Thrombosen gegeben, deren Reich- 
haltigkeit nach ~xperimenten mit Causticis zu ermessen, sehr gewagt 
w~re.. Nicht immer wird die Gerinnung so fest, nicht immer so 
rasch und gleichm~ssig in  einem ganzen Abschnitt eintreten, je 
weniger aber dies der Fall ist, je lebhafter die Kreislaufscommuni- 
cation zwischen gesunden und stockenden oder halbgeronnenen 
Blutpartien i s t ,  desto gr~isser und folgenschwerer wird der Trans- 
port yon kleineren und gri~sseren Gerinnseln fiir den Kiirper wer- 
den. Wir stehen hiermit am Anfange einer neuen grossen Unter- 
snchung, die vielleicht den Zusammenhang der aeuten Entzilndung 
mit dem Fieberprozess und mit der Py~imie aufzukliiren ira Stande 
sein diirfte, eine nothwendige auf diesem Wege vielleicht liisbare 
Aufgabe der Experimental-Pathologie. W;as sich bisher feststellen 
liess, ist folgendes. Schiebt man aus dem Arterienstamme in tier 
aeuten Entztindung ein in einem Abschnitt desselben gebiidetes 
Gerinnsel peripherisch mit einem stumpfen Instrumente welter, so 
dass es in die feinen Verzweigungen der Arterie gelangt,,~o bildet 
sieh ebenda eine voile Thrombose aus, mit Untergang der afficirten 
Partie in Necrose. Deutlich ist die Gef~issverstopfung aueh in den 
kleinsten Zweigen zu beobachten, bald diffundirt dann das Biut 
durch die Gef~ssw~inde~ der Theil sieht violet gesprenkelt aus~ ~ihn, 
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lich dem oben beschriebenen Versuche der vollen Absperrung des 
ganzen Kreislaufs. Eine Entziindung kommt an diesen Stellen 
schon deshalb nicht, weil die Sccundilrcongestion aus der Umgebung 
fehlt. Von soleher Bedeutung sind die Arteriengerinnsel aus  ent- 
ztindeten Stellen ftir die peripherisehen gesunden Partien. Eine 
durch eie Blutcirculation allein bewirkte Fortsehwemmung des Ge- 
rinnsels sah ich nie. Auch an den Venen ist mir ein sicherer, 
zuverl~ssig zu constatirender derarliger Fall nicht begegnet. Ge- 
waltsame Weitertreibung des Gerinnsels in den Venen fiihrte schr 
bald zu erneuter Fcstsetzung desselben, ohne dass bisher eine stilr- 
kere Uebcrfiihrung der Gerinnsel in den Biutstrom gelungen w~ire. 
Es diirfte abet Niemand iibersehen, dass diese F~ille keine beson- 
ders giinstige waren, am Ohre mit schwacher Geflisscommunication, 
bei festem schwerbeweglichen Gerinnsel. Die Versuche werden in 
anderer Weise aufgenommen werden miissen, um griissere Resultate 
herbeizufi~hren, denn die Frage fiber die L o c a l i s i r n n g  dcr  Blu t -  
v e r ~ i n d e r u n g  in der  E n t z i i n d u n g  ist cine der wichtigsten 
Fragen der Pathologie. 

Es lag nicht in der Aufgabe dieser Arbeit, neben den i n n e r -  
ha lb  der Blutgefiisse sich vollziehenden Ver~inderungen auch t~och 
die a u s s e r h a l b  derselben in der Entziindung und im Brande vor- 
kommenden einer eingehenden Untersuchung zu unterziehen. Die 
sehr umfangrcichen histiologischen und chemischen Untersuchungen, 
zu denen diese Studicn auffordern und fiir welche diese Stelle so 
ausserordentlich gtinstig ist, kiinnen hier nut angeregt und cinzelne 
Ergebnisse mitgetheilt warden. Das sogenannte Entztindungsexsudat 
wird unter drei so weir als nur irgend miiglich yon einander zu 
haltenden Gcsichtspunkten behandelt werden miissen. Die .primiire 
h i s t . i o log i s che  und c h e m i s c h e V e r l i n d e r u n g  d e r G e w c b e ,  
welche unmittelbar durcl~ die Entztindungsursache hervorgerufen 
wird, wird  wohl die nnentbehrliche Grundlage zu weiterem Vor- 
gehen bilden mtissen. Nicht ohne Absid~t ist bier der ailgemeine 
Ausdrnck Entztindungsursache und nicht der Ausdruck Entziindungs- 
reiz gebr, Lucht , weil mit letzterem sich unwillkiihrlich die Idee yon 
aetiven Vorglingen verkniipft, wiihrend es sich hier offenbar griJssten- 
theils urn passive Verlinderungen handelt. Daffir dass z w e i f e l l o s  
ac t ive  vitale Vorgiinge r a s c h  und u n m i t t e l b a r  als nothwendige 
Folgen der Entziindungsursachen eintreten, sind schlagende Beweise 
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noch nicht erbracht. Die s i c h e r  a c t i v e n  Vorg~inge geh( i ren  
e i n e m  sp~iteren S t a d i u m  an,  dem Stadium, in welchem die 
Exsudation aus den 6efiissen schon begonnen hat. Wie leicht es 
auch begreiflich ist, dass active Vorg~nge in griisscrem Umfange 
einen gesteiger/en Zustrom voraussetzen, immerhin kiinnte und 
wiirde der auch bei Anemic vorhandene Stoffvorrath zu activen 
Vorgiingen yon b e g r e n z t e m  gcringem Umfange zureichen. Abet 
auch solche sind vor dcr Exsudation nicht nachweisbar. Nach dem 
gegenw~irtigen Stande der Forschung wiirden diese prim~ren activen 
Veriinderungen quantita!iv immer eine sehr geringe Rolle spielcn 
gegcntiber den masscnhaften durch Exsudation aus den Blutgef~sscn 
an dcr afficirten Stelle hervorgebrachten Ver~inderungen, aber auch 
fiir diese geringfiigige Rolle fehlen die Beweise. tIingegen sind 
die p r i m l ! r e n  p a s s i v e n  Ver~nderungen schr mannichfaltige lind 
in mehrfacher I]insicht wichtige. Zuniichst schon entscheidet die 
Frag, e, ob durch die einwirkende Ursache die Continuit~it der Ober- 
haut verletzt oder ob sic erhalten geblieben ist, t iber die tiussere 
Form und Gestalt, welche das Exsudat annimmt. Wo die Epider- 
mis primer zerstiirt ist, kann eine blasenfiirmige Entziindung nicht 
entstehen, die Schwellung, der Tumor kann dadurch einen hiiheren 
Grail nicht erreichen, da die Bedingungen for Ansammlung des 
Exsudats ungiinstiger geworden. I)er prim~ire Verlust der Epider- 
mis iibt dann auch weitere Rfickwirkung aus auf die Circulations- 
verh~iltnisse an der entztindeten Stcllc sowoh], wie auf die Tempe- 
ratur derselben. E ine  b l a s e n f i i r m i g e  E n t z f i n d u n g  k a n n .  
i m m e r  nur  da e n t s t e h e n ,  wo d i e  E l ~ t z t i n d u n g s u r s a c h e  
d u t c h  die E p i d e r m i s h i n d u r c h g e g a n g c a  und au f  die t i e -  
f e r en  S c h i c h t e n  ih re  W i r k s a m k e i t  e l ) t f a l t cn  k o n n t e ,  
ohne  die Cont inu i t l i t  der  O b e r h a u t  zu d u r c h b r e c h e n .  
Stoffe, die nicht das Diffusionsvermiigen besitzen, durch die Epider- 
mis hindurchzugehen und auch nicht die Fiihigkeit haben, sic zu 
zersRiren, werden eine Entziindung gar nicht hervorrufen k~nnen. 
Der Liquor ferri sesquichlorati z. B. der eine hochgradigc coagu 7 
lirende Kraft fiir das Blut bekanntlich besitzt, wirkt, auf das unver- 
sehrte Ohr gebracht, weder als Inflammatorium noch als Causticum, 
weft er weder die eine noch die andere dazu nothwendige Eigcn- 
sehaft an sich hat. Neben der p r iml i r en  p a s s i v e n  Ver l inde -  
r u n g  des P a r e n c h y m s  ist abet auch die p r i m ~ r e  Ver i inde-  
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r u n g  der  G e w e b s f l i i s s i g k e i t  yon grosset Bedeutung. Diese 
prim~ire Ver~inderung der Gewebsfltissigkeit entstcht abet nicht bloss 
dutch Hinzutritt ganz frcmder Stoffe, soudern schon dutch freieu 
Zutritt der Luft zu tier sonst abgeschlossenen Gewebsfltissigkeit, 
durch Stagnation und hnsammlung derselben in neueu Gewebs- 
liickeu, ja jede Verhinderung oder Besehr~inkung der Resorption 
muss den n o r m a l e n  C h e m i s m u s  der Gewebsfltissigkeit nothwen- 
dig ~indern, Jede solehe Aenderung breitet sich aber rasch in tier 
Fltissigkeit aus und muss den StrSmungsgesetzen der Gewebsfl0ssig- 
kcit zu Folge auf die Venen und die Lymphgef~isse, in welehe sie 
einstr~mt, refleetiren. Auf die Venen, in welehe die ehemisch ver- 
~inderte 6ewebsfltissigkeit einmtindet, und mSgen  d i e s e l b e n  noeh 
so e n t f e r n t  sein. Durch d i e se  prim~ire V e r a n d e r u n g d e r  
G e w e b s f l t i s s i g k e i t ,  d u r c h d i e r a s e h e A u s b r e i t u n g ,  welehe  
in ihr  j e d e  Ver~ inderung  e r f t i h r t ,  d u r c h  den W e i t e r -  
t r a n s p o r t  u n d  d i e U e b e r f t i h r u n g  d e r e h e m i s e h v e r ~ i n d e r -  
t e n E r n a h r u n g s f l U s s i g k e i t  z u V e n e n  u n d L ~ m p h g e f a s s e n  
w i r d  j e n e K e t t e h e r g e s t e l l t ,  w e l e h e d a n n w e i t e r d i e B l u t -  
e i r e u l a t i o n s s t t i r u u g  v e r u r s a e h t .  So unmerkbar wie die Ge- 
websfltissigkeit tiberhaupt in der Norm ist, so u n m e r k b a r  voll- 
ziehen sich ihre Ver~inderungen, aber um ihrer Feinheit und qiaau- 
titativen 6eringftigigkeit willen verliert diese St5rung nichts you 
ihrer Wiehtigkeit. Dureh  d iese  Ket te  k a n n  und  m u s s  yon 
we i t e r  F e r n e  her  e ine .  W i r k u n g  au f  die B l u t g e f a s s e  aus -  

�9 ge i ib t  w e r d e n ,  yon  S t e l l e n  aus ,  die yon Blutgef~issen 
fe rn  l i egen ,  denn alle Gewebsfltissigkeit muss ja sehliesslieh in 
Venen und L~mphgef~sse, ihre natiirlichen Abzugsgr~iben hinein- 
m~inden. 

Von den primaren Ver~inderungen, welche die Entztinduugs- 
ursache ausserhalb der Blutgeffisse hervorruft,, haben wit die passi- 
yen Ver~nderungen des Parenehyms und die chemisehen Ver~ude- 
rungen der Gewebsfltissigkeit in ihrer Wiehtigkeit und Tragweite 
anerkannt, die letztereu als Vermittler der weiteren secund~ireu 
Vorg~nge, die ersteren in ihrer Bedeutung ftir Form, Umfang, Be- 
schaffenheit des Entztindungsheerdes. Metamorphosen des Zellen- 
lebens, welche als zweifellos active anzuerkenncn w~iren, kt~nnen 
abet als prim~ire unmittelbare Folgen der Entztindun~sursache zur 
Zeit als erwiesen nieht anerkannt werden. 
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Mit der Blutcirculationsstiirung tritt nun secund~r ausserhalb 
der Blutget~sse e ine  St~irung der  S i i f t ec i r cu la t ion  ein, e ine  
St~irung des  i n t e r m e d i i i r e n  K r e i s l a u f s ,  welche das zweite 
Moment bildet, das die Beschaffenheit des EntzUndungsheerdes, des 
Exsudates bedingt.  Die StSrung der Siiftecireulation wird natur- 
gemltss wieder naeh dem natiirlichen Gange dieser Circulation naeh 
folgenden Beziehungen zu eriirtern sein. Zun~ichst der Anfang, die 
Quelle dieses intermedi~iren S~ftestromes, d. h; die Exsudation aus 
den Blutgef~sscn, das Quale und Quantum der Exsudation, Reich- 
thum oder Armuth an weissen Kiirperchen, chemische Verschieden- 
heiten, Modificationen.dureh abnorme Blutbeschaffenheit. Sodann 
aber der Aufenthalt, die Ausbreitung der Exsudation im Entztindungs- 
heerde, Vereinigung und Mischung der Exsudationsfltissigkeit mit 
dem normalen, richtiger gesagt, normal schon versehiedenen und 
prim~ir schon ver~inderten Gewebe. Endlich die Frage, ob, auf 
wie welt und wie lange die Rtickkehr des intermedi~ren Kreislaufs 
in das Blut und die Lymphgef~sse aufgehoben, sistirt oder beschr~nkt 
ist. Also Beginn, Verlauf und Ende des intermediiiren Kreislaufs 
ist, well in jedem dieser Momente einflussreich, einer genauen 
Wiirdigung zu unterziehen. Dies w~re das, was wir in tier acutea 
Entztindung als S u m m e  der  i n t e r m e d i ~ i r e n  K r e i s l a u f s s t i i -  
r u n g  zu betrachten hiitten, Ein Gesichtspunkt, unter welchen ein 
nicht geringer Theil der Pathologie fallen wird. Hier sei kurz an- 
geftihrt, was ich in unseren F~llen an Verschiedenheiten tier Exsu- 
date n}iher beobachtet, babe. Eine der wichtigsten Fragen der Ent- 
ztindun~slehre ist die, ob mit jeder Exsudation in der Entziindung 
auch die Exsudation von weissen Blutkiirperchen stattfindet, oder 
ob nicht die Exsudation sieh auf Exsudation Yon Fliissigkeit allein 
beschrlinken kann unter Ausschluss oder bei sehr geringer Bethei- 
ligung yon weissen K(irperehen. Viel schlagender als der oben 
erwiihnte Versuch der Abziehung der Oberhaut, ist fiir diese Frage 
tier Verbrtihungsversueh. Untersucht man die durch Verbriihung 
vou 500 an der Innenf l~ iche  des Ohres sich bildenden Blasen, 
indem man sie ansticht und ihren Inhalt mikroskopiseh priift, so 
findet man ausser den zuf~lligen Bedingungen yon Epidermiszellen 
in der grossen FlUssigkeitmenge kamn eine Spur yon weissen Blut- 
kiirperchen. Ich babe wiederholt Proben derartiger Wasserblasen 
sowohl wenige Stunden, als auch einen Tag nach der Verbriihnng 
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entnommen u n d e s  ist mir trotz sorgf~ltigster Untersuchung (500 
Schiek) in einzelnen Fi~llen nicht gelungen, auch nur wenige weisse 
K~rperchen in der grosseo Quantitlit des Blaseninhalts zu entdecken. 
Du,'ch diesen Versuch dtirfte die Entztindungsfrage, wel.che ftir 
Manehe sich sehon in eine blosse Eiterungs~'rage mnwandelte, 
wiederum in ihre nattirliche Stellung zurtiekget)racht sein, da hier- 
durch bewiesen ist, dass  ftir e ine  G r u p p e  ganz z w e i f e i l o s e r  
E n t z t i n d u n g s p r o z e s s e  die E x s u d a t i o n  yon BlutkCirper-  
then  keine oder doeh nut e ine  s e h r  g e r i n g e  l~olle sp i e l t ,  de r  
E x s u d a t i o f l s m e c h a n i s m u s  also n icht  al t f  die E m i g r a t i o n  
w e i s s e r  K t i r p e r c h e n  r e d u c i r t  w e r d e n . k a n n .  Gelblieh aus- 
sehende Blasgn, ebenso wie die Blasen in der Tiefe, ouch die 
meisten an der Aussenfli~che sieh bildenden Blasen enthalten weisse 
Ktirperchen. Ueber das Verh~ltniss der weissen Ki~rperehen zur 
Fliissigkeit, deren quantitative Differenzen die Versehiedenheit der 
Exsudate vorz~gsweise bestimmen, werden noch weitere Mittheilungen 
folgen. B ie r  k o n n t e  ein we i t e s  6 e b i e t  e x p e r i m ~ n t e l l e r  
F o r s c h u n g  ou r  e r ( i f fne t ,  n i eh t  e r sch t ip f t  we rden .  

Endlich als d,'itte ausserhaib der Blutgef~sse sieh vollziehende 
Verlinderung wird die Hand in Band  mi t  der  G e f l i s s p r o l i f e -  
r a t i o n  sich entwickelnde G e w e b s w u c h e r u n g  zu betrachten sein. 
Es gentigt ein Hinweis auf die neuesten S t r i eke r ' s ehen  Versuche 
(Studien ftir experimentelle Pathologie in Wien aus dem Jahre 
1869. I.), um auf die Fiille yon Aufgaben, deren L(isung angebahnt 
ist, auflnerksam zu machen. 

W i r  s t ehen  am S c h l u s s e  d.ieser Arbei t .  Die Aufgabe 
derselben war, e ine Seite des complicirten Vorganges, den wir 
acute EntzUndung nennen, dem Verst~ndniss nliher zu bringen, die 
theoretisch und practisch wichtigste allerdings, wie wit zu glauben 
geneigt sind, aber doeh immer nut e ine  Seite. Wie dominirend 
auch die Sttirung der Blutcireulation im acuten Entziindungsprozess 
ist, alie Seiten des Prozesses werden gerade jetzt der eingehendsten 
und sorgfi~ltigsten .Untersuchung, bei erneuter Prilfung alter und 
neuer Lehrs~itze unterzogen. Yon der l~etrachtung e ines  Momentes 
aus zum Ueberbliek tiber den ganzen aeuten Entztindlmgsprozess 
sieh zu erheben, ist gerade jetzt bedenklieh und schwierig zugleich. 
Dennoeh muss der u gemacht werden. Die Ftille der Detail- 
untersuchungen wiichst selbst EingeWeihteren'iiber den Kopf, wie 
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sollte der Faden nicbt ftir weitere Kreise verloren gehen. Und 
gerade ftir die Entztindungslehre sind diese Kreise griisser, als fiir 
andere wissenschaftliche Fragen. So gilt es~ die Stelhmg im Kampfe 
zu bezeichnen. - -  - -  

In der Summe der So mannichfattigen, vielgestaltigen Erschei- 
nungen der acuten Entzfindung das gemeinsame einigende Band zu 
finden, gait yon je als eine ebenso nothwendige als schwer l~isbare 
Anfgabe. Als eine nothwendige, well nur hierdurch die Sonderung 
dieses Vorganges yon anderen ~ihnlicben sich definiren und recht- 
fertigen liess, als eine schwer liisbare, well yon keiner einzelnen 
StiJrung aus sich ein Weg zu allen anderen mit Sicherheit finden 
liess. Mussten auch die Circnlationserscheinungen, wie Name und 
Geschichte dieses Prozesses auf  jedem Blatte beweist, immer die 
besondere Anfmerksamkeit auf sicb ziehen, so konnte es doch bet 
der mangelhaften Kenntniss der Ar t  tier CirculationsstSrung nicht 
gelingen, die Nothwendigkeit des Znsammenbanges derselben mit 
allen anderen Erscheinungen naehzuweisen. Da es aber mit Recht 
immer als alas n~chste galt, eine Br[icke zwischen den Ver~nderun- 
gen i n n e r h a l b  und a u s s e r h a l b :  der Gef~sse zu schlagen, so 
konnte eine zeitlang aueh die tier friiheren gerade entgegengesetzte 
Idee Anklang finden, die Erniihrungsst(iruug der Gewebe galt als 
prim~ir, die Circulationsst~irung als seeundlir. ,,In letzter Instanz 
stammt das Exsudat immer aus dem Blute, allein es ist nieht die 
Action des Herzens (der Blutdruck), welcher es hi~austreibt, sondern 
die Action der Gewebselemente, welehe as herauszieht (V i rehow,  
ttandb. Bd. I. S. 63). In dieser Eductionshypothese hat die At- 
traetionstheorie ihren schiirfsten Ausdruck gefunden. Durch die 
neueste Entwieklung der Experimental-Pathotogie ist nnn diese 
Eductionshypothese als beseitigt anztJsehen, bass die Action tier 
ausserhalb der Blutgef~isse befindlichen Gewebselemente die Sonde- 
rung der weissen KiJrperchen innerhalb der Bhtt~;eflisse und deren 
Exsudation in's Parenchym bewirken k~inne, ware wohl ein aben- 
teuerlicher Gedanke zu nennen, er ist auch in dieser Form noch 
nirgends ansgesprochen, bass aueh yon ether Emigration (Cohn-  
h e l m )  nicht, sondern nut yon einer Exsudation im alten Sinne 
des Wortes die Rede sein kann, yon einer Exsudation durch Blnt- 
druck nnter Ftirderung durch Lockerung der Gef~isswiinde, wurde 
oben ausftthrlich dargelegt. Vow diesem so gewonnenen:festen 

Archly f. laathol. Anat .  P,d. LI. rift. 2.  1 4  
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Punkte aus ist nun riiekw~irts die Ursache der Exsudation der 
E x s u d a t i o n s m e c h a n i s r a u s ,  die Oesammtheit der Geflissver~in- 
derungen, welche zur Ausschwitzung fiihren, zu eri~rtern, nach 
vorwi i r t s  der Zusammenhang der Exsudation mit den iibrigen 
G e w e b s v e r l i n d e r u n g e n  darzulegen. Ueber den Exsudations- 
mechanismus wissen wir, dass es das Ineinandergreifen der arte- 
ricllen Congestion und der veniJsen iiio in partes ist, welches die 
Ausschwitzung hervorruft. Ftir die itio in partes haben wir unter 
Ausschluss anderer Ursachen die Alteration der inneren Gef~ssw~nde 
in Anspruch genommen. Ftir die arterielle Congestion abet, so 
welt die mechanischen Verhliltnisse des Blutkreislaufs nicht ausrei- 
chert, w~ire neben diesen vielieicht noch an ein Eingreifen der Ner- 
yen zu denken - - d e r e n  Action bei der Entztindung im Zusammen- 
hang anderweitig erSrtert werden soll. Wissen wir nun auch, 
wor in  die Circulationssti~rung an der Entziindungsquelle b e s t e h t ,  
so ist die weitere Frage aufzuwet'fen, w o h e r  sie en t s t eh t .  Als 
eine besondere Schwierigkeit wurde die Erkliirung des Zusammen- 
hanges der Entziindungserscheinungen ~.mit der CirculationsstSrung 
in gef~isslosen Geweben  angesehen. Doch ist hier zuniichst 
yon den rein passiven Ver~nderungen ganz abzusehen, was abet 
die activen Entziindungserscheinungen anlangt, so ist deren Abhiin- 
gigkeit yon dcr entfernten Blutcirculationssti~rung bereits gr0ssen- 
theiis nachgewiesen. Die riiumliche Entfernung der Blutgeflisse, 
d. h. der E n t z i i n d u n g s q u e l l e ,  yon der afficirten Stelle, welche 
zum E n t z i i n d u n g s h e e r d e  wird, ist in normal circulationslosen 
Theilen selten gri~sser als in solchen, welche kiinstlich circulationslos 
gemacht werden und dennoch sich zu Entztindungsheerden umwan- 
dela ~Gerinnung des Blutes im Innern yon blasenfSrmigen Entziin- 
dungen). In beiden Fiillen ist es die prim~ire c h e m i s c h e V e r -  
i i nde rung  der  Gewebs f l t i s s fgke i t ,  welche ihren Striimungs- 
gesetzen zufolgc, auf die Venen,  in welche  sie e i n m i i n d e t ,  
auch  e inwi rken  und so aus der Fe rne  her  die Circulations- 
st~rung erzeugen wird mit ihren weiteren Folgen~ mit ihrer U m- 
kehr  der  Venen func t ion .  ~ 

Ob aber nicht neben dieser yon  Aussen  an die Venen, an 
das Circulationssystem tiberhaupt herantretenclen St(irung~ aueh a uf 
dem Blu twege  eine solche zu Stande kommt~ ob nicht ~ bei 
Infeetionen, Dyscrasien in einzelnen Geweben und Organen mehr 
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oder weniger welt gehende Blutzersetzungen und Blutgerinnungen 
d a d u r e h  zu Stande komrnen, dass der darch die Blutbahn in den 
Localkreislauf gelangende Stoff in den Venen desselben eine solche 
St~irung verursacht , rniissen weitere Uniersuchungen lehren. Zu 
Gunsten dieSer Idee sei darauf aufrnerksarn gemacht, class gerade 
das Venenblut in versehiedenen Geweben v e r s c h i e d e n e  R e s o r p -  
t i o n s s t o f f e  rnit sich fiihren muss, dass ein die gesarnmte Blut- 
bahn passirender infecti6ser Stoff nach seinen Beziehungen zu 
ei n z el n e n derselben in den entsprechenden Gef~issgebieten Circu- 
lationsstiSrungen zu erzeugen, disponirt sein wird. Bewfihrt sich 
dieser Gedanke als richtig und weittragend, so wtirde eine Anzahl 
yon Biuterkrankungen, deren Localisirung viele Schwierigkeiten ge- 
rnacht und rnai}nichfaltige H:fpothesen hervorgerufea hat, eine leichte 
Erk!iirung finden. 

So welt liisst sich nach rtickw~irts der Zusammenhang zwischen 
Exsudation und Blutcirculationssti3rung berstellen in eiaer im We- 
sentlichen z usarnrnenh~ingenden, wenn auch theilweise noch hypo- 
thetischen Gedankenreihe. Es handelt sich null urn den Zusamrnen- 
hang zwischen Exsudation und Neubildung, da yon den passiven 
Ver~inderungen sowohl yon denjenigen, welche durch die primlir 
einwirkende Ursaebe, als auch yon denen, welche dureh das Exsn- 
dat wiederum hervorgebracht werden, als yon leicht verst~ndliehen 
abgesehen werden darf. F[ir die N e u b i l d u n g e n  aber wird eine 
sehr eing.ehende Untersuchnng crst zu nnterscheiden haben, wie 
weit die E x s u d a t i o n  fiir sie nur den S tof f ,  wie weir sie auch 
Reiz und h n r e g u n g  dazu hergibt. 

So viel l~isst sich abet bereits iibersehen, dass der Begriff 
tier acuten Entziindung als einer selbs!~ndigen Krankheit, welche 
die unbefangene Naturbeobachtung der Alten zuerst geschaffen, 

per varios cursus per tot discrirnina rerum 
gl~inzend gerechtfertigt dastehen wird. Die acu te  E n t z i i n d u n g  
e r s c h e i n t  j e t z t  als die du rch  e ine  a c u t e  S t S r u n g  der  
B l u t c i r c u l a t i o n ,  we l che  am E n t z t i n d u n g s h e e r d e  bis zu r  
B l u t g e r i n n u n g ,  an de r  E n t z t i n d u n g s q u e l l e  a b e t  n n r  bis  
zur  B l u t z e r s e t z u n g  g e h e n  k a n n ,  --~ his zur Blutzersetznng 
in dern ven~sen Gebiete bei arterieller Congestion, ~ - - h e r v o r -  
g e r u f e n e  E r n i i h r u n g s s t i / r u n g .  

Kiinigsberg, 25. Januar 1870. 
! 4 "  
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N a c h t r a g .  

Z u r  A n t i p h l o g o s e .  

Vom 26. Januar his  12. Februar dieses Jahres habe ich, wlih- 
rend der damals hier herrschenden grossen Kiilte, eine gr~ssere 
Untersuehung angestellt, um den Einfluss .niederer Temperaturen 
auf den Eintritt und den Verlauf des Brandes und Entziindun~s- 
prozesses am Kaninchenohre festzustellen, einem Organe demnaeh, 
welches wie wenig andere der vollen Wirkung der Umgebungstem- 
peratur unterliegt. Orei Wochen hindurch zeigte das Thermometer 
nicht tiber - - 1 0  ~ B., hielt sich meist zwischen - -15  und ---20 und 
sank noch b i s - - 2 4  hcruuter. Dutch diese cm~t.inuirliche Kiilte 
war die Temperatur des Raumes, in welchen die Thiere gehalten 
wurden, herabgesetzt a u f - - 1 0 ,  die der bedeckten Kasten, in wel- 
chert sieh die Versuchsthiere einzeln aufhielten, zeigte bei wieder- 
holter Untersuchung - - 3  auch - -5 .  Unter diesen Umstlinden er- 
gab die ~r tier Ohrw~irme gesunder Thiere an der Basis des 
Ohres gemessen, noch -4-2!~ AUch die Application tier zur An- 
wendung gezogenen Aetz- und Entziindungsmittel land stets in die- 
sere kalten Raum start, so class die Thiere sowohl vor wie nach 
und was die ttauptsache, wi ih rend  der App!ication eontinuirlich 
derselben Temperatur unterlagen. ~Nach den Ergebnissen frtihcrer 
arbeiten, konnte sieh die Untersuchu~g auf bestimmte einzelne 
Mittel, als Typen der verschiedenen Brand- und Entztindungsformen 
beschriinken. Die Resultate flit die Brandformen sind folgende: 

1) Die concentrirte Sehwerelsliure, welche in der Dosis eines 
Tropfens auf die Mitte des Ohres gebraeht, rasch volle Coagulation 
und Aetzung bei mittlerer und warmer Temperatur hervorruft, be- 
wirkt j e t z t  in de r  Kiilte nur da E n t z t i n d u n g ,  wo friiher 
Aetzung stattgefunden. Selbst bei Anwendung mehrerer Tropfen 
coneentrirter Schwefelsiiure gelingt es sehwer, die Coagulation des 
Arterienblutes an der Applicationsstelle herheizufiihren. In Summa 
entsprieht die Wirkung grtisserer Dosen in der Kiilte der der klein- 
sten in tier Wiirme, d. h. also d u t c h  die n i e d e r e  T e m p e r a t u r  
wird  die c o a g u l i r e n d e K r a f t  d e r S e h w e f e l s i i u r e  r e d u c i r t .  

2) Applicirt man einen starken Tropfen Liq. Kali oder Liq. 
:Natri eaustici bei niederer Temperatur, so erh~ilt man nichts als 
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oberfllichliche graue Flecke, eine ~ihnliche Veriinderung, wie sie in 
der W~irme diluirte Dosen yon 1 : 5 Wasser hcrv0rzubringen pflegen. 
Erst wenn man auf diese nun erweichte Stelle eine neue Dosis 
bringt, erh~ilt man jene grtinen Aetzflecke, die sonst schon die erste 
Anwendung producirt. 

3) Die Antimonbutter bewirkt start rascher sich in die Tiefe 
erstreckender Mummification, jetzt nut starke Schwellung, intensive 
Eutztindung, und n u r  an einzelnen Stellen oberfl~ichliche Aetzflecke. 

4 )  Bet der sehr raschen Wirkung der Carbols~ure ist tier 
bemmende Einfluss der niedrigen Temperatur weniger gross, abet 
immer deutlich genug. Li~nger als sonst hiilt sich die rothe Fiir- 
bung der Aetzstelle, die sonst so rasch in's Ascbgraue tibergeht, 
und bet der verdt|nnten Form, in welcher s iea ls  Crcosot bekannt 
ist und angewendet wird , ist es besonders leicht erkenr/bar, wie 
bet kleinen Dosen die Aetzung ether eigcntbtimlichen Entz~indung 
mit sebr dtinnem ser~isen Exsudat unter Erhaltung tier Arterie Platz 
gemacht bat. 

5) Bet der neben der Aetzung dutch eine sehr intensive De- 
marcationsentztindung ausgezeichneten Wirkung des Liq. Hydrarg. 
nitr. oxyd. bringt eine gleiehe Dosis jetzt start der Aetzung nut 
eine oberfl~lehliche E~tziindung hervor. 

In g l e i c h e m  G r a d e  nnd i ihn l ichem Verh~il tniss  wird  
d i e W i r k s a m k e i t d e r e n t z t i n d u n g s e r r e g e n d e n M i t t e l a b g e -  
scbwlicbt .  

1) Set bier des yon mir schon angegebenen verminderten 
Effectes des CrotonSls in der K~ilte gedacht, ausgezeichnet nieht 
nut durch den Zerfall des Entztindungsprozesses in seine Stadien, 
sondern hervorragend durch den ausserordentlich gtinstigen Verlauf, 
b e t  dem gr i~ssere  S u b s t a n z v e r l u s t e  s e l b s t  bet  g r o s s e n  
Dosen  des  Cro ton i i l s  n ich t  v o r k o m m e n .  

2) Die Salzs~iureentztindung (Acid. muriat~ erudum) llisst sich 
schwer selbst bet einer um das Fiinffache gesteigerten Dosis er- 
zielen. 

3) Der Liq. stibii chloreti der sonst in grossen Dosen rasch 
Gef~ssdilatation, am nliehsten Tage intensive Entztindung und am 
folgenden Verdorrung und Brand hervorbringt, hat jetzt in gleicher 
Dosis gar keinen Effect, bet wiederholter Anwendung nut schwache 
Entziindung zu Folge. 
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4) Es ist yon Interesse, dass die Sublimattinctur auch erst bei 
Wiederhohmg wirkt, dann abet starke Schwellung mit weissen an 
EiterkSrperchen sehr reichen Plaques erzeugt, und - - d a s s  auch 
bier d u t c h  die R e s o r p t i o n  des Sub l ima t s  d e r T o d  h e r b e i -  
gef i ihr t  we rdeu  kann. Wie unter den Causticis die Carbolsliure 
zeiehnet sich in der Reihe der Infiammatoria die Sublimattinctur 
dutch eine auch in der Kiilte noch relativ intensive Wirkung aus, 
obgleich auch diese der derselben Mittel in htiheren Temperaturcn 
nicht gleich kommt. Wenn auch dutch einzelne Nebenumst~nde, 
namentlich dutch die l)iffusionsf!ihigkeit der Stoffe-beeinflusst~ immer 
tritt aus der Uebereinstimmung aller dieser Versuchsreihen Mar die 
'l'hatsache hervor: Die n i e d e r e T e m p e r a t u r  tibt e inen  hoeh -  
g r a d i g e n  b e s c h r l i n k e n d e n  E in f lus s  aus auf  die in den 
B lu tge f l i s seu  bei E n t z i i n d u n g  und Brand a u f t r e t e n d e  
B l u t z e r s e t z u n g  u n d  B l u t g e r i n n u n g .  

Nach Gewinmmg dieser Thatsache musste es yon besonderem 
Interesse sein, festzustellen, welchen Einfluss die Kiilte auf b e re i t s  
a u s g e b r o ch e n e Entzfindungen gewinnen kann. Zur Beantwortung 
dieser Frage erschien mir der Verbriihungsversuch am geeignetsten. 
Bei gewtihnlicher Zimmertemperatur wurden die. Ohren in Wasser 
yon -]-450 ~50  ~ -}-56 ~ R. getaucht und dann yon d a a b  ununtcr- 
broehen die Thiere in oben beschriebener Weise der Kiilte ausge- 
setzt, in demselben Grade, wie all die anderen der obigen Versuchs- 
reihen. Auch wo Schwellung und kleine Blasen nieht unmittelbar 
nach der Verbriihung eingetreten,' liessen sic sich ilann am folgen- 
den Tage constatiren, und an der Verbriihungsstelle selbst war Er- 
weiterung der grossen Geflisse, wie allgemeine Capillar-Hyperi!mie 
sichtbar, so welt also alas Entziindungsbild dem gewShnlichen gleich. 
Auf den ersten Blick abet fiel auf, dass fiber die Verbriihungsstelle 
hinaus wohl die blasse Schwellung~ nicht abet die Hs~perlimie hin- 
aus gegangen war. Der Verlauf in tier K~ilte zeigte nun welter 
eine gauze Reihe wesentlieher Differenzen gegentiber der Norm und 
mit ganz anderem Ausgange. Die wenigen und sehr kleinen Bla- 
sen, die sich ausgebildet hatten: gingmt zum Theil yon selbst zuriiek, 
und diejenigen, welche aufgingen, ergaben ein beim Aufbruch sehr 
geringes Secret. Diese 8tellen, welehe sich sonst zu Eiterheerden 
umwandeln, vertrocknen bier sehr rasch ganz vollsttindig und geben, 
wiihrend sic ein ganz rothes Aussehen darbieten, bald gar kein 
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Secret mchr. Mit dieser schwachen Secretion geht die Vcrminderung 
der Blutcircu]ation Hand in Hand, erkennbar zunlichst allein nut' 
durch den Abfall der Temperatur. Dieselbe sinkt am Entziindungs- 
heerde trotz der erweiterten Geflisse auf-4-17 ~-15 und darunter, 
bis sich nach einigen Tagen unverkennhar die Zeichen einer allge- 
meinen Blutgerinnung einstellen, die dann auch zt~r Vertrocknung 
des Theilcs, zur Mmnmification fiihrt. Wie eigenthtimlich auch-die- 
set Verlauf mit solchem Ausgange ist, er stimmt mit unseren jetzi- 
gen Kennt~)issen tiber die Blutcirculation bei der Entziindung i]ber- 
ein. Ist es einmal im ven~isen Gebiet der Entztindungsstelle zur 
Bl~tzersetzung, zur Blutge'rinnung gekommen, dann muss die an- 
dauernde Herabset~ung des arteriellen Stromes schiidlich wirken, 
denn sis verhindert die Entfaltnng dcrjenigen Kraft, welche durch 
direete mechanische Forttreibung des veriinderten Blutes, wie durch 
Exsudation der weissen K(irpcrchen, allein allmiihlich den normalen 
Blutstrom wiederherzustellen im Stande ist. Ohne sie m~ss die 
Blutgerinnung sich immcr welter ausiiilden. Da die Kiilte abet 
siehtlich die Arterie contrahirt, so ist das Gesammtre~ultat unaus- 
bleiblich, die dauernde und erhebliche Verengung des in den Ent- 
ziindungsheerd sich ergicssenden arteriellen Blutstroms ist unter 
diesen Umst~nden mit blossem huge constatirbar. 

Friihere Versuche haben bewiesen, dass Antiphlo?,ose durch 
Verminderung des arteriellen Blutstroms (Ligatur, Compression etc.) 
nur bei einzelnen Entztindungsformen einen giinstigen Einfluss auf 
die Entwicklung dcrselben ausiibt, bei nicht wenige n aber den 
Uebergang oder Ausgang der Entztindung in Brand veranlasst. 
Solche Antiphlogose wird daher stets beschrlinkt und mit grosser 
Vorsicht auszutiben sein. Um so wichtiger ist der 5[achweis, dass 
wir in der  n i e d e r e n  T e m p e r a t u r  ein Mit te l  besitzen, welches 
die der Entztindung und dam Brande zu Grunde liegende Blu t -  
v e r i i n d e r u n g  in hohem Grade zu bek~mpfen im Stande ist. Be- 
stilnde der  Effect der K~ilte vot'zugswcise in der Gef~issverengung, 
in der W~irmeentziehung~ in der Hemmung aller vegetativen Vor- 
g~inge, wie man bisher angenommen, so h~itten wir bei unseren 
gegenw~rtigen Kenntnissen yon der Mechanik tier Entz~indungsvor- 
giinge, eine derartige Antiphlogose mit grossem Zweifel and Miss- 
trauen zu betrachten. Anders jetzt, wo wit mit der fundamentalen 
Ver~inderung des Btutes, in der K~ilte auch das durchgreifendste 
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Mittel zu ihrer Bek~mpfung kennen gelerut haben. Dutch die letzte 
Versuchsreihe haben wir die Grenzen der heilsamen Wirkung fest- 
stellen k~nnen, indem wir ersahen, dass einen wie g i ins t igen  
Effect die niedere Temperatur auf die Entztindung in ihrer E n t -  
s t e h u n g  und E n t w i c k l u n g  aus(ibe, dieselbe fiir die spliteren 
Stadien und den Ausgang nicht angewendet werden darf. 

�9 Dies ist nicht bloss eine experimentelle Darstellung und~Er= 
lifuterung alter therapeutischer Erfahrungen, sondern mit der klaren 
Erkenntniss der Blutveris in der Entztlndung, ihres Abla~fes 
und ihrer Beklimpfung dutch niedere %mperaturen, eriiffnen sich 
fiir die Therapie der ~iusseren nicht nur ,  sondern auch der l a n e -  
ten  E n t z i i n d u n g e n  weitere und erfolgreiche Aussichten~ wenn 
die v e r s c h i e d e n e n  F o r m e n  der Herstcllung n i e d e r e r  T e m -  
p e r a t u r e n  ausgebeutet werden. Die Vernichtung der K rankheits- 
keime ausserhalb wie innerhalb unseres Kiirpers bleibt immer die 
prim~ire Indication. Wo aber die Entztindung bereits im Entstehen 
Und noeh in tier Ausbreitung begriffen ist, da wird das in dem 
vollen Umfange seiner Leisturigsf~higkeit wie in seinen Grenzen er- 
kannte H e i l p r i n c i p ,  d e r  m581 ichs t  s t a r k e n  H e r a b s e t z u n g  
der  l o c a l e n  Blutw~irme, seine grossen Erfolge zu feiern haben. 

Kiinigsberg, 7. April 1870. 

XI. 

Beitrag zur Histogenese des Leberadenoms. 
Von Prof. Dr. A r t h u r  Wi l l i gk  in Olmtitz. 

Wenn sich auch in neuerer Zeit die Beobachtungen yon Leber- 
adcnom mehren, so ergibt doch die Zusammenstel lungHoffmann's  
(dieses Archly Bd. XXXIX. S. 203), dass nach Abschlag dei" wahr- 
scheinlich fiJtalen Bildungen dieser Art CNebenlebern) nur zwei 
oder drei Fiille vorliegen, in denen es sieh um eine wlihrend des 
Lebens entstandene Neubildung wahrer Lebertextur in der Leber 
handelte. 

Die V-er(iffentlichung eines hierher gehiirigen Falles dtirfte so- 
mit umsomehr gerechtfertigt erscheinen, als ich hei niiherer Unter- 


