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Hierbei wird die Zwischensubstanz des Bilkchengeriistes im Kern wieder tin-
girbar (q, durch die leichte Schattirung der Kerne angedentet), was sie von der
Matterphase b bis zur Tochterphase p nicht war. Es ist hierbei offenbar eine
Vermischung (resp. Wiedersonderung) zwischen Bilkchengeriist plus Kernkdrperchen
(a) einerseits, und Zwischensubstanz des Kerns andererseits erfolgt.

Von der Phase b—c der Mutter bis zur Phase p der Tochter ist ein heller
Hof um die Kerofiguren vorhanden, der von manchen Beobachtern fiir den Umfang
des Kerns selbst angesehen wurde.

Es ergiebt sich von selbst, dass die Mutter- und Tochterphasen ein-
ander in nmgekehrtern Reihenfolge entsprechen.

Fir die Begrindung s. Lit.-Verz. 42, 45. Die Reihe wurde in vielen Fillen
lebend verfolgt und durch Reagentien controlirt.

Fig. 2. a—g Scheinbare Formen directer Kerntheilung, vergl. Text.; cd
nach lebenden Epithelkernen, Salamanderlarve. Die Einschnirungen fiihren
nicht zar Durchschniirung. h —1 Farblose Blatzellen, nach Tinctionspriparaten,
b dreikernig, | Theilung. Siehe Text.

Kiel, Mirz 1879.

IL.

Ueber einen neuen pathogenen Bacillus.
Von Prof. C. J. Eberth in Ziirich,

(Hierzu Taf. 11.)

Bei einem Dachs') eines zoologischen Gartens, weleher einge-
gangen war, nachdem er nur wenige Tage verminderte Fresslust
und Trégheit als die einzigen Krankheitssymptome gezeigt hatte, (and
sich folgender interessante Befund. )

Fettpolster sehr stark entwickelt, kriftige, dunkelrothe Muscu-
latur. Die Lungen lufibaltig und blatreich, von dunkel kirschrother
Farbe. Kehlkopf, Schlund, Trachea und Bronchen zeigen ausser
violetier Injection der Schlelmhaut nichts Besonderes. Im Herzen
viel dunkles schmieriges Blut. Milz vergrissert, Pulpa weich, dunkel
kirschroth. Nieren und Leber hyperdmisch. Magenschleimhaut
violett injicirt, Darmschleimhbaut von rosa Injection, beide bedeckt
mit weisslichem Schleim und ohue weitere Verinderung. Harnblase
frei. Eine #ussere Verletzung ist nirgends nachzuweisen.

'} Das Thier kam kaum eine halbe Stunde post mortem zur Untersuchung,
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Der rechte Leberlappen mit der unteren Fliche des Zwerchfells
in der Ausdehnung eines Thalers durch einen zarten Fibrinbelag
lose verklebt. Unter diesem Exsudat ist ein etwa wallnussgrosser
Bezirk der Leber bis nahe an die Serosa durchsetzt von einer ziem-
lichen Zahl, oft dieht gedriingter, punktformiger bis stecknadelkopf-
grosser Abscesse, welche einen dicklichen Eiter entleeren, in dem
das Mikroskop keine weiteren Bestandtheile als wohl erhaltene und
zum Theil verfettete Eiterktrper nachweist. Ebensowenig liess sich
im Herzblut irgend etwas Abnormes erkennen. Viel lohnender war
dagegen die Untersuchung der Leber und der anderen Organe,
nachdem sie in kleinen Stiicken in Alkohol erhiirtet waren.

Hier zeigten sich nehmlich an diinnen, mit Essigsiure aufge-
hellten Schnitten in der Peripherie der kleinen Abscesse zwischen
den Eiterkorperchen zahllose kleine Stabbakterien. Noch besser
liessen sich dieselben in Himatoxylinpriparaten oder an Schnitten,
die mit Methylvioleit gefirbt waren, auch wo sie vereinzeli vor-
kamen, nachweisen. Ich benutze dazu die von Koch und Weigert
(in den Preislisten mit Methylviolett BBBBB bezeichnete) fiir den
Nachweis der Baklerien empfohlene Farbe. Zu dem Zwecke lege
ich diinne Schnitte der in Alkohol conservirten Organe in eine
ziemlich starke, wissrige Losung des Methylvioletts, wobei ich Sorge
trage, dass sich die Schnitte nicht decken. Nach einem 1-—8stiin-
digen Aufeinthalt in der Tinctionsfliissigkeit werden die Priiparate in
mit Essigsiure leicht angesiuertem Wasser (2—3 Tropfen concen-
trirter Essigsdure auf eine Unze Wasser) sorgfiltig ausgewaschen.
Ich habe oft ohne Nachtheil 1—4 Stunden die Priparate in dem
angesiuerten Wasser liegen lassen. Gaben die intensiv blan ge-
firblen Priparate keinen Farbstoff mehr an das Wasser ab, so
bringe ich sie darauf kurze Zeit in Alkohol, welecher ihnen einen
Theil des Farbstoffs entzieht, so dass sie nun mehr graublau er-
scheinen. Das Verweilen in Nelkendl beschriinke ich auf wenige
Minuten, weil bei lingerem Aufenthalt eine merkliche Entfdrbung
siaitfindet. An den nach Einlegen in Canadabalsam blassblau er-
scheinenden Schnitien erkennt man unter dem Mikroskop die Leber-
zellen nur leicht blau oder gar nicht gefirbt, dagegen die Kerne
derselben wie die der Eiterkdrper und des Bindegewebes oft in-
tensiv dunkelblau tingirt. Ja in Priiparaten, die gar keine Firbung
des Parenchyms zejgen, sind immer noch die Kerne der Eiterkdrper
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und inshesondere die Stabbakterien dusserst intensiv gefirbt, so dass
sie auch ohne Miihe aufgefunden wurden.

Auch Bismarkbraun, das in derselben Weise gebraucht wird
wie Methylviolett, firbt die Zellen leichi gelb, Kerne und Bakterien
braun, die Firbung ist aber weniger brillant als mit Methylviolett.
Durchsueht man die zwischen den kleinen Abscessen befindlichen
Gewebsinseln ond die anscheinend normalen Partien der Leber aus
der Umgebung der Abscesse an mit Methylviolett gefirbten Schniiten,
so iiberzeugt man sich leicht, dass das eigeutliche Parenchym, so-
wohl das Stroma wie die Leberzellen unveriindert sind. Bald
fesseln aber die Aufmerksamkeit kleine, intensiv blau gefirbie, un-
regelmiissige, zackige und netzfrmige Figuren, die sich als zwischen
den Leberzellenschlduchen und in den Bluteapillaren gelegene, oft
dicht aneinander gedringte stabformige Bacillen erwiesen (Taf. IL
Fig. 2 b). Sie fiillen ohne irgend eine Zwischenmasse, parallel oder
etwas schrig zur Capillaraxe gestellt, den Gefissquerschniit sehr
vollstindig aus. Wiihrend an vielen Orter der den Bacillenhaufen
zu jeder Seite begrenzende Gefisscontur uod die Brenzungslinie
der Leberzellenbalken noch als eine feine deutliche Linie zu erken-
nen ist, scheinen andere Baciilenhaufen in Aufldsung begriffen und
iiber das zuniichst benachbarte Gewebe zerstreut. Von einer deut-
lichen Grenze zwischen Gefiisszellensiringen ist michts mekr zu er-
kennen, sie isi vielinebr unierbrochen durch die zwischen den
Leberzellen vorhandenen Bacillen. Weiterhin ergiebt sich, dass auch
sonst in den Capillaren ganz vereinzelte Bacillen und auch kleine
Gruppen ven 2-—4 Einzelindividuen, allerdings in sehr ungleicher
Vertheilung vorkommen, so dass man viele Gefisse vergebens da-
nach durchsucht. Auch die frischen Gerinnungen in den grosseren
Geftissen beherbergen vereinzelte Bacillen in geringer Zahl, und
ebenso enthalten die Wandungen der kleinen Venen, die aber sonst
keine Verinderung erkennen lassen, mitunter einige dieser Parasiten
in ibrer Adventitia. Die Gallenginge erwiesen sich durchweg frei.

Entfernter von den Abscessen kommen die Pilze nur sehr
sparsam und in kleinen Haufen in den Blutcapillaren vor. Auch
" isolirte Bacillen sind seltener, aber immer noeb hiufiger wie in den
Blutgefissen anderer driisiger Organe der Milz, den Nieren, der
Lunge, in denen man oft erst nach langem Suchen auf einzelne
Parasiten sidsst. Obgleich demnach die Mycose eine allgemeine, ist
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ihre Hauptlocalisation in der Leber und auf diese beschriinken sich
auch die Parenchymveriinderungen, welche wir als durch die Para-
siten veranlasst betrachten miissen.

Unmittelbar um die kleinen, die Lebercapillaren stellenweise
verlegenden Bacillephaufen ist allerdings das Gewebe, Leberzellen
und Geriiste unveréindert, vermuthlich weil die Pilzansiedlung eine ganz
frische, wiec man wohl aus dem Umstande schliessen darf, noch kein
Durcbiritt einzelner Bacillen durch die Gefisswand statigefunden bat.
Wo dagegen letziere in grisserer Zahl frei zwischen den Leber-
zellen liegen, in welchem Falle sie auch eine viel griossere Fliche
einnehmen wie die innerhalb der Gefisse befindlichen Pilzhaufen,
zeigt der von ibnen occupirte Bezirk die Erscheinungen einer oft
hochgradigen Necrose (Taf. II. Fig.1a). Stati feinkérniger und kern-
haltiger Leberzellen finden wir glinzende, geschrumpfie, unregel-
missige Zellen, in denen auch kernfirbhende Fliissigkeiten keinen
Kern sichtbar zu machen vermdgen. Untersucht man z. B. mit
Hématoxylin oder Methylviolett gefirbte Schnitte bei schwacher Ver-
griosserung, so erkennt man leicht die nicht gefiirbten, glinzenden
necrotisirten Leberpartien inmitten der blau tingirten normalen, ein
Gegensatz der um so mehr hervortritt, als auch die Anordnung
der Leberzellen zu neizformigen Zellenbalken bei einigermaassen
vorgeschrittener Necrose vollstindig aufgehoben ist und die Driisen-
zellen ganz regellos wie Triimmer umherliegen. Solche neerotischen
Heerde sind dann stets von einer verschieden breites eitrigen De-
marcationszone umgeben, die mehr und mehr gegen jene vordrin-
gend endlich zur Bildung kleiner. Abscesse fiihrt (Fig.1 ¢).

Wie weit die Eiterung die Folge eines durch das necrotische
Gewebe geseizten Reizes oder das Resultat einer besonderen ent-
ziindungserregenden Eigenschaft der Bacillen ist, mag unerirtert
bleiben. Dass aber die Necrose nicht allein aus der von den Para-
siten veranlassten Unterbrechung der CGirculation erklirt werden
kann, sondern dass hierfiir eine specifische Wirkung der Bacillen
beschuldigt werden muss, scheint mir ausser Zweifel. Denn auch
in den grisseren necrotischen Heerden werden die Bacillen oft nur
in geringer Zahl gefunden — oft ist durch dieselben nur ein kleines
Stiick einer Capillare verlegt — so dass kaum eine nennenswerthe
Storung der Circulation durch diese kleinen und nicht einmal sehr
compacten Pilzpi{ropfe angenommen werden kann.
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Kehren wir zu den Bacillen zuriick. Diese bilden cylindrische,
meist ein- und selten zweigliedrige Stibe, die nur wenig linger
sind als der Durchmesser rother Blutkorperchen. Ihr Inhalt besteht
aus einer gleichmissigen, mattglinzenden Substanz. Ers! nach Zu-
saiz einer verdiinnien Jodldsung oder von Bismarkbraun ireten in
manchen dieser Stibchen schmutzighraune Kiorner auf, die pach
Jodbehandlung einen leicht in’s Violeite spielenden braunen Ton
aonehmen und von denen bald nur eines, bald zwei in einem Glied
vorkommen. Jedes Korn hat etwa den Durchmesser wie der Quer-
schnitt eines Stibchens. Ob diese Kdrner Sporen oder stirker ge-
firbte Partien des Inhalis sind, wage ich nicht zu entscheiden.
Freie, etwa als Sporen zu deutende Korner habe ich nie zwischen
den Sidbchen beobachtet, und wo jch dergleichen zu sehen glaubte,
ergab es sich, dass ich Querschnitie der Stibehen vor mir hatte.

Von den Bacillen -des Milzbrandes, mit denen sie die meiste
Aehulichkeit haben, unterscheiden sich die eben beschriebenen Pa-
rasiten durch den etwas grésseren Breite- und Lingedurchmesser.
So fand ich in einer grisseren Zahl von Messungen 5 Mikromilli-
meter Linge fiir die Anthrax und 6 Mikromillimeter fiir die Bacillen
des Dachses an gefirbten und in Canadabalsam conservirten Prii-
paraten. In Fig. 3 habe ich zum Vergleich den Kern einer Leber-
zelle, 2 Milzbrandbacillen und einen Bacillus aus der Dachsleber bei
Immefsion 12 und Ocular 3 aus demselben Priparat, an dem auch
die Messungen, angestelli worden waren, gezeichnet, . Als einen
weiteren Unterschied hebe ich hervor, dass die Anthraxbacillen quer
abgestuizt, die hier beschriebenen leicht abgerundet enden. Auch
haben sie keine Neigung zur Bildung mehrgliedriger langer Fiden
wie die Bacillen des Milzbrandes. Am meisten Aehnlichkeit besitzen
sie noch mit den von Koch') beschriebenen und auf Taf. XVI. Fig.6
abgebildeten diinnen Bakierien aus Leichenblut. Auch mdehte ich
. zur besseren Charakteristik des neuen Bacillus noch hervorheben,
dass er ein kriiftiger Entziindungserreger ist, wie die starke Eiterung
in der Umgebung der Pilzmassen beweist, eine Erscheinung, die ich
bei Milzbrand nicht beobachtet habe.

1) Untersuchungen iiber Bakterien. Cohn’s Beitrige znr Biologie der Planzen.
1876. S. 429.

Archiv {. pathol. Anat. Bd. LXXVII. Hft.1. 3
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Erklarung der Abbildungen.
Tafel L

Fig. 1. Schnitt durch einen kleinen Leberabscess. a Necrotisches Leberparenchym,
b Bacillenhaufen, ¢ Zone der Eiterkirper. System 4, Ocular 3 Hartnack.
Priparat in Canadabalsam.

Fig. 2. a Leberzellenbalken, b Bacillen in den Capillaren. System 7, Ocular 3
Hartnack. Glycerinpriparat.

Fig. 3. a Kern einer Leberzelle, b Milzbrandbacillen, ¢ Bacillus ans der Leber des
Dachses. Priiparate in Canadabalsam. Immersion 12. Ocular 3 Hartnack.
d Milzbrandbacillen, e Bacillen des Dachses aus dem gleichen Préparat
nach dem mit Immersion 12 Ocul. 3 erhaltenen Bild doppelt vergréssert.

Fig. 4. Bacillen aus der Dachsleber mit in Jod gefirbten Inhaltskirnern. Glycerin-
priparat. Immersion 12, Ocular 3. a Immersion 12, Ocular 5.

B e smami Y

II1.
Ein Beitrag zur Biologie der Bakierien.

Von Dr. med. Louis Waldstein aus New-York.
(Hierzu Taf. IIL.)
(Aus dem pathologischen I[nstitut der Universitit Heidelberg.)

L.

Seitdem niederste Lebewesen in causale Beziehung mit den In-
fectionskrankheiten und mit #hnlichen pathologischen Prozessen ge-
bracht wurden, nahm das practische Interesse, sie in ihrer Wesen-
heit zu erkennen, stetig zu und dieser neue Impuls zum Studium
der Biologie der Bakterien erweiterte den Kreis der Beobachter auf
diesem Gebiete. Indessen beweist die grosse Zahl der Hypothesen,
welche sich in manchen wesentlichen Punkien widersprechen und
welche sich, trotz lebhafier Einsprache von coinpetenter Seite, in
der neuesten Zeit noch immer vermehren, dass wir noch weit da-
von entfernt sind, sichere Grundlagen fiir das Verstindniss der pa-
thologischen Vorginge gewonnen zu haben. Beim Studium der
iiberaus reichen Literatur dieses Gegenstandes fillt sofort auf, dass
Behauptung und Widerlegung, zuweilen rein polemischer Natur, in
raschem Wechsel an einander gereiht sind und die grdsste Ver-
wirrung schufen — dort wo es vor Allem darauf ankommt die ele-



