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Ueber VerAnderungen im Gehirn bei fieberhaften 
Krankheiten. 

Yon der Berliner medlctnischen Facultfit gekrSnte Preisschrift. 

Von Dr. A. B la schko  in Berlin. 

(Hierzu Taf. IX. Fig. 4--  5.) 

Im Jahre 1875 ver~flbntlichte Popof f  1) eine Reihe von Beob- 
achtungen, die er an Gehirnen von mehreren, an Abdominaltyphus 
gestorbenen Personen gemacht hatte. Kurz darauf*) hrachte er eine 
kurze Mittheilung tiber ~ihnliche Erscheinungen beim exanthematischen 
Typhus. Popo f f  schilderte den Zustand des Gehirns - -  nament- 
lich der grauen Hirnrinde - -  folgendermaassen: In den perivas- 
cul~iren und pericellul~iren Lymphriiumen befindet sich eine grosse 
Anzahl yon Lymphkt~rperchen, welche sogar auch in die Ganglien- 
zellen selbst eindringen und dort zur KerntheJlung, Zellentheilung 
und anderen Erscheinungen entzUndlicher Reizung Anlass geben. 
Daraus und dass er ~hnliche Zust~.nde bei traumatischen Entztin- 
dungen beobachtete, schloss er, dass es sich hier um einen acuten, 
entzUndlichen Vorgang im Centralnervensystem handle, der allen 
typhSsen Krankheitsprozessen gemeinsam und eigenthtimlich s e i .  

Von der Annahme der richtigen Deutung dieser Befunde aus- 
gehend, hatte die Berliner medicinische Facult~t die Aufgabe ge- 
stellt, die Gehirne sephthi~mischer Leichen zu untersuchen, um 
nachzusehen, ob sich an denselben bestimmte Ver~tnderungen con- 
statiren liessen. Es liegt ja nahe, irgend welche krankhafte Pro- 
zesse im Gehirn gerade bci der septischen Infection zu vermuthen, 
bei einem Krankheitsprozess, dessen constanteste und wesentlichste 
Erscheinungen gerade auf ein Ergriffensein des Centralnerven- 

l) L. Popoff, Ueber Ver~nderungen im Gehirn bei Abdominaltyphus und trau- 
matischer Entzfindung.o Dieses Archiv LXIII. S. 421. 

i) Ders., U'eber die Ver~aderungen im Gehlrn bel Fleektyphus. Centralbl. f. d. 
medic. Wissensch. |875~ S. 596. 



472 

systems schliessen lassen. Sind doch die StSrungen seitens des 
Bewusstseins, seitens des motorischen und sensiblen hpparats so 
bedeutend, dass es l~ingst wiinschenswerth gewesen w~re, ein ana- 
tomisches Substrat fiir diese Functionssti~rungen zu besitzen. Son- 
derbarer Weise war es jedoch, trotzdem man yon jeher gerade 
diesem Theft des pathologisch-anatomischen Befundes die griisste 
hufmerksamkeit zugewandt hatte, noch hie gelungen, irgend welche 
constanten Veriinderungen pathologiseher Natur im Centralnerven- 
apparat zu constatiren. Ucber die Funde der ersten Untersucher 
schreibt Hii ter  ~) im Jahre 1869: ,,Die Resultate der pathologisch- 
anatomischen Untersuehung ~ sind in den Centralorganen in Be- 
trcff der septiclimischen Erkrankungen sehr unsicher. W~ihrend 
G a s p a r d  keine Verlinderung dieser hpparate notirte, bemerkten 
Dupuy  und T r o u s s e a u  Hyper~imie der Meningen, der grauen 
Hirnsubstanz und der Medulla, andcre Beobachter, z. B. Berg-  
mann  fanden keine Veriinderungen, doch bezeichnet O. Weber  
Gehirn, Rilckenmark und ihre Hiiute als h?per~imiseh." HemmerS), 
dem wir eine sehr sorgf~iltige, namentlich d ie  pathologische Ana- 
tomic berticksichtigende Monographie fiber die septischc Infection 
verdanken, ~iussert sich fiber die Befunde im Gehirn folgender- 
maassen: ,Bei den heftigen Nervenaffecten im Leben muss es 
auffallen, fast gar keine besonders nachweisbarcn constanten Ver- 
~inderungen in den Centralorganen des Nervens?stems, Gehirn und 
Rfickenmark, naehweiscn zu ki~nnen. Bei der an  sich schon sehr 
wasserreichen Gehirnsubstanz der Vcrsuchsthiere ist cs unmi~glich, 
ohne eigens und experimentell vorgenommene Bestimmung des 
Wassergehalts aueh nut allgemein eine Zunahme desselben be- 
haupten zu wollen. - -  Das Gehirn befand sich immer in einem 
weichen, beinahe zerfliessenden Zustande; fiir eine Zunahme 
der Blutmenge im Gehirn kann ich reich ebenfalls nicht ent- 
scheiden; die H~iute waren viel mehr affieirt, die Geflissinjection 
hier eine griissere, hauptsiichlieh in denjenigen Fitllen, we das 
Thief w~ihrend der activen 5icrvenaffecte verendete; in den sp~itercn 
Zcitr~iumen war auch da wieder der normale Blutgehalt zu finden; 
besonders warenes  im ersteren Falle die Sinusse der $chlidelbasis, 

l) Handbuch der Chirurgie v. Pitha u. Billroth. 
?)M. Hemmer, Experim. Studien fiber die Wirkung faulender Stoffe auf den 

thterischen Organtsmus. Miinchen 18fi6. 
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welche mit dunklem, fliissigen Blute angeftillt waren und eine mehr 
livido Fiirbung derselben hcrvorriefen. Die mikroskopisehe Unter- 
suchung des Gehirns lieferte ein n e g a t i v e s  Resultat; ich wenig- 
stens war nicht im Stande, auch nur die geringste pathologische 
Ver~inderung wahrnehmen zu kiJnnen." W a l d e y e r  1) hat unter 
einer grossen Zahl yon Beobachtungen nur ein Mal das Gehirn 
affieirt gefunden, u n d e r  meint, dass die in diesem Falle constatirte 
Meningitis ventrieulorum purulenta als ,,zuflillige Complication" an- 
zusehen sei. K l e b s  2) hat unter 12 F~illen yon Sepsis - -  wozu 
er tibrigens auch F~ille wie Nephritis mit Hydrops und Hautgangr~in, 
Pyelonephritis und Lungengangr~in r e c h n e t -  in der Flfissigkeit 
der Seitenventrikel 10 Mal Mikrokokken, 2 Mal Monadinen gefunden. 
Er findet aber auch bci 7 F~illen yon Tuberculose 4 Mal Mikro- 
kokken und 3 Mal Monadinen, und stellt nun folgende Ueberlegung 
an: ,,Es ist eine Thatsaehe yon nicht zu untersch~itzender Bedeu- 
tung, dass die ulceriise Tuberculose zu denselben Ver~inderungen 
und Befunden im Hirnventrikel fUhrt, wie der septische Prozess, 
mit anderen Worten, die u l c e r l i s e  T u b e r c u l o s e  w i r k t  d u r c h  
s e p t i s c h e  I n f e c t i o n . "  Uebrigens waren ,,ebenso constant un- 
zweifelhaft Mikrokokken in Haufen und Ketten in 3 F~illen yon Ty- 
phus in der Hirnventrikelfltissigkeit enthalten", doch hat er diesel- 
ben absichtlich noch nicht classificirt. - -  Die Literatur der letzten 
Jahre, die bekanntlich auf diesem Gebiete sehr reiehhaltig gewesen, 
entMilt nichts, was tiber cinch pathologischen Zustand der Central- 
nervenapparate hufsehluss giebt. R. Koch*) ,  der in neuester 
Zeit sich mit der hetiologie tier Wundkrankheiten befasst hat, hat 
die Gehirne seiner Versuchsthiere nie untersucht, ist also auch nicht 
in der Lage, fiber etwaige Vcrlinderungen in denselben hussagen 
zu machen. Das ist hlles, was fiber den Zustand des Central- 
nervensystems bei septischer Infection gefunden; abgesehen yon 
griiberen embolischen Prozessen, zu deren Bildung Nebenumst~inde 
bei der Infection ja h~iufig Veranlassung geben, hat man bis jetzt 
noch nichts Constantes in demselben gefunden. Jedoch war das 

l) Waldeyer, Zur pathol. Anat. der Wundkrankh. Dies. Arch. Bd. XL. S. 379. 
2) Klebs, Zur Pathogenese der Schistomyceten. Arch. f. exper. Pathol. u. 

Pharmak. Bd. IV. S. 409. 
3) R. Koch, Untersuchungen fiber die Aetiologte der Wundinfectionskrankheiten. 

Leipzig 1878. 
Archiv f. pathoL ~nat. Bd. LXXXIII. Hft. 3, 31  
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ja nicht als Ausnahmefall zu betrachten, waren ja docb vialmehr 
gerade im Gehirn die Befunde bei den schwersten Stiirungen h~iufig 
entweder viillig negativ oder nur so gering, class dieselben kaum 
ausreichten, die oft ausserordentlich schweren Symptome intra vitam 
zu erklltren; bot und bietet ja auch das Gehirn geisteskranker ln- 
dividuen hliufig genug dem unbewaffneten huge, sowie unter dem 
Mikroskop scheinbar nichts yon der Norm hbweichendes dar. Da 
semen die im Eingang erwlihnte Popoff ' sche  hrbeit Licht in diese 
Verh~iltnisse zu bringen; hier sehien, wenigstens was den Typhus 
betraf, eine pathologisch-auatomisehe Unterlage gegeben fiir die 
mannichfaehen zur Erscheinung kommenden Krankheitssymptome; 
ftir den Typhus also schien diese Frame in der That gelSst zu seia - -  
und nun war es mliglieh, ja wahrseheinlich, dass auch bei der 
Septic~imie sieh im Oehirn in ~ihnlicher Weise constante Ver~inde- 
rungen wUrden nachweisen lassen. 

Bevor ich an die eigentliche Beantwortung der gestellten Frage 
ging, hielt ieh es fUr riehtig, zuerst normale und Typhusgehirne 
zu untersuehen, um die Popoff ' schen Beobachtungen selbst einer 
Kritik unterwerfen zu kiinnen. 

[ch war erstaunt, dass es mir nicht gelingen wollte, dieselben 
zu best~itigen. Wohl sah ich stets in den T~phusgehirnen die 
perivaseul~iren und pericelluliiren Riiume mit Rundzellen crftilit; 
jedoeh war dies eine Erseheinung, die ich stets an ganz normalen 
Gehirnen in demselben Grade ausgepr~t  fand. Ich musste daher 
meine Untersuchung weiter ausdehnen und mir durch eine genaue 
Durchforschung yon menschlichen und Thiergehirnen, sowie yon 
Gehirnen Typhuskranker eine sichere Basis ftir weiteres Arbeiten 
zu schaffen suchen. Da gelangte ich denn zu folgendem Resultat. 
Die Mehrzahl aller, zum mindesten der gHisseren Ganglienzellen 
der grauen Hirnrinde ist beim Menschen im normalen Zustande 
yon der umgebenden Hirnsubstanz durch einen freien Raum ge- 
trennt, in welchem sich stets eine mehr oder minder grosse Zahl 
yon Rundzellen vorfindet. Ieh babe eine grosse Anzahl von nor- 
malen menschlichen Gehirnen daraufhin untersueht und stets diese 
Beobachtung best~itigen ki/nnen, huch bei Thieren und zwar his 
in die untersten Reihen der Wirbelthiere hinab, ist dies Verhliltniss 
ganz constant. Es h~itte mieh gewundert, wenn eine so auffallende 
Thatsaehe den frtiheren Untersuchern stets unbekannt geblieben 
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wiire. Bei Durchforschung der Literatur fund ich nun auch verschie- 
dene Gew~ihrsleute fiir racine Beobachtung. O b e r s t e i n e r l ) ,  der die 
Lymphr~umc im Gehirn, namentlich im Cornu Ammonis untersucht 
hat, sagt Folgendes: ,,An den meisten Ammonshiirnern, die ich 
untersuehte und die alle yon Gcistesgesunden, an den verschieden- 
sten Krankheiten zu Grunde gegangenen Individuen herrilhrten, 
fanden sich nur wenige Zellen in der gerollten Schieht, die nicht 
an ihrer Basis, zwischen 2 Forts~itzen, oft aber auch an der Seite, 
mitunter selbst ooch neben dem Beginn des Spitzenfortsatzes ein 
oder m e h r e r e -  bis 8 -  solche Kiirner gezeigt h~itten." Und 
weiter: ,,Wenn wit bedenken, dass wit im Ammonshorn nichts 
als eine mehrfach umgeschlagene, S-fiirmig gckriimmte Rinden- 
pattie vor uns haben, nut eine Modification dee die ganzen Hemi- 
sphiiren bedeckenden grauen Binde, so liesse sich a priori schon 
erwarteo, dass auch die iibrigen Zellen der Grosshirnrinde ein 
~hnliches Verhalten zeigen werden." Er fiigt jedoch hinzu: ,Da  
sic abet fast alle kleiner sind, als die grossen Zellen des Ammons- 
horns, so wird der die Zellen umgebende Lymphraum auch kleiner 
und daher in vielen Fiillen nicht im Stande sein, die charakte- 
ristischen Lymphkiirperchen zu fassen. Sic bilden demnach auch 
kein giinstiges Object ftir diese Untersuchungen und sind an klei- 
neren Zclleu kaum mehr zu crkenneo." - -  Hen le  bildet in der 
neuesten Auflage seiner Nervenlehre 2) diese ,,Kiirner" in den peri- 
vasculliren und periganglioniiren R~iumen tier Hirnrinde und des 
Corpus striatum ab und spricht dabei die Vermuthung aus, dass 
dieselben unentwickelte Ganglienzellen seien. Herzo~ Carl in 
Bayerna) ,  der sicb speciell mit dieser Frage befasst hat, best~itigt 
ebenfalls "das regelm~issige Vorkommen der besprochenen Gehilde, 
glaubt jedoch, dass in der zweiten Woche des Typhus, aber auch nur 
in diesem Stadium der Krankheit, die Zahl derselben etwas gegen 
die Norm vermehrt sei; das Eindringen yon Lymphkiirperchen in 
Ganglienzellen hat er hie beobachtet. Er erkl~irt die Anwesenheit 
derselben als einen dem Typhus nicht cigenthtimlichen, sondern 

~) H. Obersteiner, Ueber einige Lymphrfiume im Gehlrn. Sitzungsber. der 
k. k. Akad. d. Wissensch. zu Wien. Mathem.-naturw. KI. 1870. Bd. 61. 
Abth. I. S. 57. 

2) Braunschweig 1879. 
a) Dieses Archiv Bd. 69. S. 55. 

3 1 "  
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auch normalen Gehirnen zukommenden Vorgang und glaubt eine 
Vermehrung derselben nicht als einen activen, entzUndlichen, son- 
dern als passiven, hervorgerufen durch Erschwerung des Blutstroms 
und vermehrten Wassergehalt des Hirnparenchyms, auffassen zu 
mtissen. 

Ich kann nun nicht einmal zugeben, was tterzog c a r l  gese- 
hen zu haben ~,laubt; ich babe eine nicbt unbetriichtliche Zahl 
yon Typhusgehirnen untersucht, ohne einen wesentlich anderen Be- 
fund als bei normalen Gehirnen constatiren zu ki~nnen. Die Sache 
liegt Ubrigens gar nicht so einfaeh, wie Popof f  und auch Herzog 
Carl  sie darstellen; die Abbildungen, die sie geben, entstammen 
aUem Anscheine naeh Fllichenschnitten oder doch Schnitten, deren 
Richtung und Tiefe bei der Untersuchung nicht bertieksichtigt wor- 
den. I)ieselben geben weiterhin gar nicht an, welchen Theilen der 
tlemisphiiren die Schnitte entnommen sind. Nun ist aber in ver- 
schiedenen Gegenden der Rinde und da wiederum in den verschie- 
denen Schichten die Anzahl der Rundzellen eine so ungemein ver- 
schiedene, dass, wollte man gtlltige Vergleiche anstellen, man stets 
genau entsprechende Rindenpartien bei dem einen und dem andern 
Individuum untersuchen und auch nur die gleich tiefen Stellen der 
Rindenschichten beim Ver~leich in Betracht ziehen diirfte. Inne r -  
ha lb  e ines  Gehi rns  is t  d e r U n t e r s c h i e d  in der  K~irnerzahl  
me i s t  bei wei tem gri~sser als der ,  we lchen  die g e n a n n t e n  
Fo r sche r  zwischen  n o r m a l e n  add T y p h u s g e h i r n e n  gefun-  
den h a b e n  wol len ;  so scheint es mir u. A. ein ziemlich regel- 
mlissiges Vorkommniss zu sein, dass die Gegend des Scheitellappens 
dutch ihren Reichthum an lymphoiden Elementen auffa!lend gegen 
die Gegend des Stirnlappens bevorzugt ist. 

I)araus geht hervor, wie sehwierig eine solche Untersuchung 
wird, die - -  nachdem einmal das Vorhandensein der Kiirner aueh 
im normalen Zustande f e s t g e s t e l l t -  sich doch nur darauf be- 
sehr~nken kann, den Unterschied der Menge nachzuweisen, und 
dabei sich auch nut an engbegrenzte ttirngebiete halten darf, wie 
vorsichtig maa ferner jedes gewonnene Resultat verarbeiten muss, 
um Schltisse auf einen tiber das ~esammte Gehirn verbreiteten 
krankhaften Zustand zu ziehen. Ich babe denn nun in der That 
auch bei keinem yon all' den Typhusgehirnen, die ieh nach dieser 
Richtung bin untersueht babe, reich yon der Riehtigkeit der P o p o f f ' -  
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schen Angaben tiberzeugen kiinnen. Wie verh[ingnissvoll mitunter 
solche Entdeckungen ftir die Wissenschaft werden kiinnen, zeigt 
der Umstand, dass die Popoff 'schen Beobachtungen Cohnhe im ~) 
als Ausgangspunkt fiir eine Theorie gedient haben, durch welche 
er die Entstehung der Kiirnehenzellen in entztindeten Hirntheilen 
erkl[irt. Er meint nehmlich, um einer fettigen Degeneration yon 
Ganglienzellen aus dem Wege zu gehen, dass ,.die contractilen 
Ktirnchenzellen, in die P o p o f f  bei der Entztindung die Ganglien- 
zellen des Gehirns sich umwandeln l[isst, aus extravasirten farblosen 
Blutki~rperchen hervorgegangen sind." In wie welt tlbrigens bei 
wirklich entztindlichen Vorg~n~en im Gehirn die Rundzellen bethei- 
ligt sind, wage ich hier nicht zu entseheiden, auch wiirde alas tiber 
den Rahmen dieser Arbeit hinausgehn. Was die physiologische 
Bedeutung der constatirten Thatsache betrifft, so kann ich bier nieht 
ausftihrlich auf dieselbe eingehen. Die Henle 'sehe Auffassung, als 
seien die besprochenen Zellen rudiment[ire Ganglienzellen, kann 
mir nicht plausibel erscheinen, und ich wtisste auch nicht, auf 
welche Beobachtungen eine solche Theorie sich sttitzen kiinnte. Die 
nattirlicbste Auffassung scheint mir doch diejenige, welche dem 
mikroskopischen Bilde am meisten entspricht, und darnaeh h~itten 
wir uns dann vorzustellen, dass die Ganglienzellen des Central- 
nervensystems rings yon fliessender Lymphe u m s p t i l t -  gleichsam 
in Lymphgefiissen sehwimmend - -  bins mit ihren Fortslitzen in der 
Neuroglia befestigt sind; die besproehenen Rundzellen w[iren dann 
also niehts als die in der Lymphbahn befindliehen Lymphkiirperehen. 

Naeh alledem lagen die Aussichten auf etwaige Befunde, wenig- 
stens in dieser Riehtung, bei septie[imisehen Gehirnen recht sehleeht. 
Trotzdem glaubte ieh, der gestellten Frage gemiiss, diesen Gegen- 
stand noeh welter verfolgen zu miissen. In Folgendem will ich, 
ohne  auf  Deta i l s  n~iber e i n z u g e h e n ,  kurz den Gang und die 
Resultate meiner Untersuehungen auseinandersetzen. 

Dieselben erstreekten sieh sowohl auf Menschen wie auf Thiere, 
was um so leichter war, als das an Leiehen gesammelte Material 
mir oft zur Erzeugung septie[imischer Prozesse am Thiere dienen 
konnte. Beide Methoden haben ihre Vorztige sowie ihre Naehtheile. 
W~ihrend wir bei der Leiehe ein sieher gegebenes Krankheitsbild 

t) j. Cohnheim, Vorlesungen fiber allgem. Pathol. Berlin 1877. Bd.l.S. 736. 
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haben, h~lt es oft schwer, experimentell den septic~mischen Krank- 
heitsprozess an Thieren hervorzurufen. Dagcgen besteht bei letz- 
teren der gerade bier nicht zu untersch~itzeude Vortheil, dass die 
Section meist ganz kurze Zeit nach dem Tode ml~glich ist, we Pro- 
zesse der F~iulniss noeh nieht stattgehabt und die Sieherheit des 
Befundes noch nicht getrtibt haben kiinnen. 

Die mensehlichen Gehirne, welehe ich untersuchte, stammen 
zum weitaus grtissten Theile yon Puerperis, die in Folge einer sep- 
tisehen Infection zu Grunde gegangen warcn. Die Affection bestand 
immer in einer gangrliniSsen, gelegentlieh diphtherischen Entziindung 
tier Uterussehleimhaut und einer sieh daran schliessenden jauchigen 
oder eitrigen Peritonitis. Dieselben batten zu Lebzeiten alle Symp- 
tome einer septisehen Infection dargeboten und, wie ieh dureh naeh- 
trligliehes Nachfragen bei den behandelnden Aerzten erfohr, batten 
sie zumeist die letzte Zeit vet dem Tode, einige sogar mehrere 
Tage lang in bewusstlosem Zustande dagelegen, leh w~ihlte gerade 
solehe Fiille, weil in neuerer Zeit Dank der antiseptisehen Wund- 
behandlung in den ehirurgisehen Kliniken die Septie~imie ein sel- 
tenet Gast zu sein pflegt; so hatte ieh denn ausserdem nut noeh 
2 Gehirne yon Miinnern, die an einer jauehigen Phlegmone des 
Oberarms zu Grunde gegangen waren. Das Gehirn bet schon ma- 
kroskopiseh in der Mehrzahl dieser F~ille niehts pathologiseh Merk- 
wtirdiges dar. Nicht einmal die Blutmenge oder die Consistenz der 
Hirnsubstanz war in allen F~illen dieselbe. W~ihrend bier ein 
mlissiger Grad yon Anltmie in grossen und kleinen Gefltssen vor- 
herrschte, land ich in einem anderen die Blutmenge erheblich 
grtisser. Nut eins yon allen Gehirnen - -  die Frau war im Wochen- 
bert maniakaliseh geworden und wlihrend dieses Zustandes gestorben 
- - b e t  einen reeht bemerkenswerthen Befund dar. Bei Durch- 
sehneidung der Dura ergossen sieh mchrere Essltiffel eiuer triibe 
graurothen Fltissigkeit, die unter dem Mikroskop zahllose lange 
Ketten Mikrokokken enthielt. Die Innenflliche der Dura zeigte kleine 
hiimorrhagisehe Pseudomembranen, die aus kleinsten Fibringerinnseln 
zusammengesetzt waren. Die Pia mater war schwach getdibt und 
stellenweise yon der trUben Fltissigkeit infiltrirt, leicht abziehbar; 
die Gehirnsubstauz blass, feuehtgllinzend, Consistenz derb, alle Blut- 
punkte liessen sich leieht absptllen, Herde waren im Gehirne nicht 
aufzufinden. - -  Ueber die mikroskopischen Befunde werde ich zu- 
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sammen mit denjenigen meiner Versuchsthiere berichten. Zu diesen 
benutzte ich, als das geeignetste Material, Kaninehen, die septisehe 
Infection suchte ich bei ihnen dadurch hervorzurufen, dass ieh ihnen 
allerhand putride Stoffe unter die Haut spritzte. Ich wandte 
dazu das verschiedenartigste Material an: putriden Eiter aus der 
I4arnblase, jauchig zerfallne carcinomatiise Massen, ktinstlieh herge- 
stellte Faulfltissigkeiten wie Infuse faulender Oewebe, mit Vorliebe 
nahm ich das Blut an Septic~imie Verstorbener; schr wirksam er- 
wies sich Pferdeblut, das 2 Tage lang einer Temperatur yon 
3 5 -  40 o Celsius ausgesetzt war und dem ich vorher 2 Tropfen 
faules Blur yon einem an Influenza verstorbenen Pferde zugesetzt 
hatte. Hiichst interessante Resultate erhielt ich schliesslich dureh 
Einspritzung yon Eiter, wclchen ich dem Kniegelenk einer unter 
septic~imischen Erscheinungen zu Orunde gegangenen Frau entnom- 
men hatte. Das Material untersuchte ich jedesmal auf seinen Oe- 
halt an Mikroorganismen und bewahrte mir zur etwaigen Recognos- 
cirung von jedem ein Dauerprliparat auf. So habe ich im Ganzen 
12 Kaninchen als Untersuchangsobjecte gehabt, ausserdem 2 Meer- 
schweinchen, die am Tage nach der Injection starben, und einen 
Hund, der in Folge einer zu anderen Zweeken in der Bauehhiihle 
vorgenommenen Operation an einer septisehen Infection gestorben 
war. Der Beweis daftir, dass auch die anderen Versuchsthiere 
septisch inficirt und an dieser Infection zu Grunde gegangen sind, 
beruht auf dem w~ihrend des Lebens beobachteten Verhalten und 
dem nachher an der Leiche constatirten Befundc. Nach der Ein- 
spritzung - -  wenn dieselbe yon Erfolg war - -  warden die Thiere 
unruhig und iingstlich, die Esslust nahm ab, manehe frassen nach 
der Injection iiberhaupt nicht mehr; bei einigen Thieren stellten 
sich auch Diarrhiien ein. Die Temperatur im Anus, die. vor der 
Injection im Durchschnitt 39 o C. betrug, stieg meist schon einige 
Stunden nach derselben um 2 -  3 0 r a d e ,  nahm dann sp~iter ge- 
wiihnlich ab, und vor dem Tode zeigten sich sogar grosse Tem- 
peraturabflille bis auf 350 C. Nicht selten - -  namentlich gegen 
das Ende b i n -  tratcn aueh heftige klonische Zuckungen aller 
Extremitiiten, abwechselnd mit audauernden krampfhaften Contrae- 
tionen derselben auf, bei einem Thief sogar Drehbewegungen. Un- 
ter'Anzeichen grosset Schw~iche starben die Thiere am 2 . - -5 .  Tage, 
am h~iufigsten am 3. Tage; die Section wurde immer kurz, in ei- 
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nigen Fitllen augenblicklich oach dem erfolgten Tode gemacht. An 
dem Orte der Einspritzung waren die Reactioncn je naeh dcr Natur 
des injicirten Materials verschieden. Zur Untersuchung benutzte ich 
jedoch nur die F~ille, wo sich in der Umgebung tier Einspritzungs- 
stelle eine jauchige Infiltration des subcutanen Zellgewebes oder 
griissere abseedirende Stellen fandea, und wo bei mikroskopischer 
Untersuchung sich stets Mikroorganismen der verschiedensten Formen 
zeigten. Im Uebrigen war der pathologisch-anatomische Befund 
ebenso wie beim Menschen - -  ein sehr wechselnder, und es war 
nicht eine einzige Erscheinung, die ich constant bei allen Thieren 
gefunden h~itte. Am h~iufigsten land sich noch Schwellung und 
parenchymatiise Trtibung der Leber und der Milz, die in einigen 
Fiillen sogar sehr hochgradig waren; doch gab es aueh Ffille, die 
eine anscheinend vollkommen gesunde Leber und Milz darboten, 
w~hrend doch das Verhalten hei Lehzeiten und der iibrige Befund 
zu der Annahme einer allgemeinen septischen Infection vi~llig be- 
rechtigte. Von tibrigen bemerkenswerthen Befunden erwlihne ieb 
noch, der Hiiufigkeit des Vorkommens nach, Hitmorrhagien in die 
Serosa der l)tinndlirme, jaucbige Peritonitis und Pleuritis, ferner 
Myocarditis bacterica. Nach dem Gesagten wird also ein Zweifel 
dartiber, dass ich es mit wirklich septiclimischen Individuen zu thun 
hatte, nicht obwalten k~inneo. Das Blut der Versuchstbiere babe 
ieh m~glichst frisch auf seinen Gehalt an Mikroorganismen unter- 
sneht, muss jedoch sagen, dass es mir trotz Anwendung tier neueren 
yon Koch u. A. angegebenen Methoden und der fiir diese Zwecke 
sehr werthvollen Dahlialiisung yon Ehr l ieh  t) oieht in allen F~illen 
gelan$~ Mikroorganismen nachzuweiseo; ebensowcnig bin ich in dcr 
Lage, einen speeifischen Septieiimie-Bacillus statuiren zu kSnnen. 
8oviel jedoch seheint mir naeh meinen Beobachtungen als hiiehst 
wahrscbeiolich, dass st~ihebenf~rmige Organismen - -  Bakterien und 
B a c i l l e n -  mit dem in Rede stehenden Krankheitsprozess nichts 
zu thun haben, sondern der Fiiulniss znkommcn, dass vielmehr 
die runden Formen yon Bedeutung far das Krankheitsbild der Sep- 
tieiimie sein dUrften. - -  In Bezug auf das makroskopische Verhalten 
der Gehirne kann ich our auf das hinweisen, was ich vorhin yon 
den menschlichen Gehirnen gesagt; aueh bier kein krankhafter oder 

t) Siehe E. Westphal, Ueber Mastzellen. Diss. inaug. Berl. 1880. 
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nur constanter Befund, hie fund ich, wie H e m m e r  bei seinen Ver- 
suchsthieren, das Gehirn in fast zerfiiessendem Zustande. Ich unter- 
suchte dieselben frisch, in hlkohol und in Kali bichromicum ge- 
hltrtet. So gute Dienste uns auch die neueren F~irbemethoden leisten, 
wir werden, zumal bei pathologisch-anatomischer Forsehung, die 
frisehe Untersuehung nicht entbehren ki~nneu. Kiirnchenzellen, die 
bier durch etwaige Entziindungsprozesse entstanden w~iren, waren 
sicher ja nur auf diesem Wege nachzuweisen; ich konnte jedoch in 
keinem Falle die Anwesenheit derselben constatiren. Die - - f i i r  
Gehirne bekanntlich nicht eiumal sehr vortheilhafte - -  hlkohol- 
h~irtung konnte ich ebenfalls nieht entbehren, da dieselbe fiir die 
yon mir in den meisten Fiillen gewiihlte F~irbemethode welt giinstiger 
ist als die in Kali bichromicum. Ich benutzte vorzugsweise die 
hnilinfarben Roth, Violet und Braun, deren sich auch sehon Herzog 
Carl bei seinen Untersuchungen bedient hat. Berselbe bemerkt 
auch ganz richtig, dass die sonst so beliebte Carminflirbung sehr 
wenig geeignet sei fiir die Erkennung der lymphoiden Elemente in 
pericelluliiren und perivascuRiren R~iumen; dieselben zeigen in der 
That nur eine geringe Verwandtschaft zum Curtain, wlihrend sie in 
den mit Anilin gef~irbten Priiparaten sehr deutlich zu Tage treten. 
Ich wandte stets dieselbe Methode der Fiirbung an; die in der 
wiissrigen Farbstoffl(isung iiberfltrbten Pr~iparate werden kurze Zeit 
in 1 - -2  procentiger Essigs~iure ausgewasehen und in hlkohol yon 
dem iibersehtissigen Farbstoff befreit und entwiissert, in Nelkeniil 
aufgehellt und in Balsam aufbewahrt. Die Ehr l ieh 'sche  Dahlia- 
liisung fiir Mikrokokken, welche aus 50 Ccm. einer rain alkoholischen 
Dahlialiisung, 100 Ccm. Wasser und 10--12 Ccm. Eisessig besteht, 
hat den grossen Vorzug, dass man die Gewebssehnitte beliebig lange 
im F~irbemittel, beliebig tange im Alkohol liegen lassen kann, ohne 
class man im ersten Falle eine Ueberhrbung, im zweiten eine zu 
starke Entflirbung zu befiirehten hat. Sollten sieh ausser den im PHipa- 
rate etwa vorhandenen Bakterien noch andere Theile f~irben, so bedarf 
das Fitrbemittel noeh eines Zusatzes yon etwas Eisessig. Die Resultate 
waren, wie schon die makroskopische Betrachtung voraussetzen liess, 
bei der grossen Mehrzahl der Gehirne negativ; namentlich gelang 
es mir in keinem Falle, eine irgendwie bemerkbare Vermehrung 
der besproehenen Lymphzellen zu constatiren. Icb habe im Ganzen 
23 Fiille yon Septiclimie untersucht, und ieh glanbe, dass wenn bei 
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derselben eine constante Yer~nderung des Gehirns start h~itte, diese 
Fiille zur Constatirung derselben geniigt h[itten. Ich glaube abet 
die Annahme einer solchen Ver~lnderung nm so mehr yon der Hand 
weisen zu mUssen, als selbst in den Gehirnen, in denen ich Mikro- 
kokken nacbweisen konnte, weder in deren Umgebung noeh im 
tibrigen Theil der Hirnsubstanz irgend welche Reactionen aufzu- 
finden waren. In der Fliissigkeit der Seitenventrikel, die ich leider 
nicht in allen F~llen untersuchte - -  die Klebs ' sche  Abhandlung 
bekam ieh erst nach Beendigung meiner Arbeiten zu Gesieht - -  
fanden sich meist Mikrokokken, haupts~lchlich in Kettenform, 3mal 
in der Pia. Auch in den Hirngef~issen Mikroorganismen aufzufinden, 
ist im Allgemeinen nieht schwer; doch ist dies, namentlieh fiir 
menschliche Gehirne, die 1 - - 2  Tage nach dem Tode in der Schlidel- 
h/Jhle gelegen haben, vtillig werthlos. Habe ich solche doch aueh 
in dem Gehirne eines an einer Pneumonie verstorbenen Individuums 

�9 constatiren kiinnenl Von griisserer Bedeutung jedoch war der Be- 
fund bei einem - -  aber auch nur bei diesem einen - -  meiner 
Versuchsthiere. Das Gehirn hot bei mikroskopischer Untersuehung 
einen so interessanten Befund dar, dass es wohl lohnen diirfte, 
nfiher auf denselben einzugehen. Das Kaninchen war geimpft wor- 
den mit dem Eiter, den ich dem Kniegelenk einer septischen Puerpera 
entnommen hatte. Von demselben war schon bei Lebzeiten eine 
Probe durch Punctioa entnommen worden; es land sich darin eine 
grosse Anzahl in Ketten angeordneter ziemlieh grosset Mikrokokken. 
Bei der Section entleerte ich den Eiter sorgfiiltig; bei der Unter- 
suchung land sich ebenfalls nut d i e se  e ine  vorhin angegebene Art 
Mikroorganismen. Von dem Eiter spritzte ieh nan eiaem Kaninehen 
2 Cem. roll unter die Riickenhaut. Tod nach 2 Tagen, Milz und 
Leber sehr welch und stark geschwollen, Herz intact. Oas Gehirn, 
welches etwas weieher wie gewi~hnlieh war und einige kleine schwarze 
Ptinktchen an der Pin mater der Convexit~t zeigte, way in seiner 
ganzen Ausdehnung, namentlich abet in der Rinde des Gross- und 
Kleinhirns, von kleinen und kleinsten Pfr•pfen durchsetzt, die, wie 
die nlihere Untersuchung zeigte, dutch und durch aus Mikrokokken 
bestehen. Diese Mikrokokken haben d i e s e l b e  GrSsse  wie die in 
dem inficirenden Eiter vorgefunaenen; jedoch zeigen sic sieh bier nieht 
in Ketten, sondern zu diekeren Klumpen zusammengeballt in eine 
homo~ene Masse eingehettet. Diese Pfr(ipfe nun finden sich in allen 
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Theilen des Gehirns und seiner H~tate - -  aber hiichst auffallender 
Weise hie in Arterien, sondern stets nut in Venen und Capillar- 
geffissen. Diese Thatsache scheint auf den ersten Blick hiiehst 
sonderbar, ist jedoeh bei n~iherer Ueberlegung sehr leicht zu er- 
kl~iren. Die Masse, in welche die Mikrokokken eingebettet sind, ist 
eine sehr weiche, halbfiiissige, sie ist es ja, aus der die sehleimigen 
Wolken in faulenden Fliissigkeften bestehen. Dieselbe kann sieh 
nattirlich in dem lebhaften Blutstrom der Arterien nieht festsetzen, 
sondern kommt erst da, wo das Lumen enger und der Blutdruck 
geringer wird, in den Capillaren, zum Stillstand. Dort schmiegt sie 
sich eng an die Wand des Capillarrohrs an und giebt einen getreuen 
Abguss des Gef~isses und seiner Anastomosen mit Nachbargeflissen. Es 
fragt sich nun, ob die Pfi'Spfe ursprtinglich die jetzige Gr~sse batten; 
da sie j a a u s  lebendem und vermehrungsf~ihigem Material bestehen, 
so kSnnten sie ja an den freien Enden welter fortwachsen. Diese 
Annahthe l~isst sieh nicht ganz yon der Hand weisen, ja sie scheint 
auch die Entstehung der Venenpfriipfe zu erklaren. Bei diesen 
nehmlich besteht die Frage, ob sie, dureh das Capillargebiet hindureh- 
schliipfend, erst in den jenseits liegenden Venenst~mmen sich fest- 
gesetzt haben, oder ob - -  und diese Erkl~irung hat viel mehr Wahr- 
scheinlichkeit fiir s i c h -  Stiicke der Capillarpfriipfe sieh losgerissen 
und sieh in dem langsamer fliessenden Blutstrom der Venen welter 
entwickelt haben. - -  Die Eigenthiimlichkeit in der Vertheilung der 
Pfriipfe sehliesst eine postmortale Entstehnng derselben aus; eine 
Vergriisserang derselben nach dem Tode des Individuums I~isst sich 
freilich nicht ~iinzlieh ausschliessen, wenn auch der Umstand, dass 
dieselben sich genau an das Lumen der Gef~isse halten und nicht 
im benachbarten Gewebe zu finden sind, gegen eine solche Annahme 
spricht. Ein Wachsthum noch wiihrend des Lebens ist, wie ich 
schon eben erw~ihnte, hiichst wahrscheinlich, hierbei tritt aber noch 
die Frage auf, ob die Mikrokokkenhaufen iiberhaupt schon in sol- 
cher GrSsse in die Capillaren gelangt sind, dass sie sofort einen 
Verschluss derselben zu Stande brachten, ob sie also als wirkliche 
Emboli anzusehen sind. Ftir diese Auffassung spricht, class kleinere, 
das Lumen eines Capillargef~isses nicht verschliessende Mikrokokken- 
colonien sich nicht auffinden liessen, dass also wohl scbon die 
kleinsten Haufen, die in das Gehirn gelangten, hinreichten, um das 
Lumen der Hirneapillaren zu verlegen. Was nun die umgebende 
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tlirnsubstanz betrifft, so ist es mir nicht gelungen, Verlinderungen, 

die durch die Anwesenheit der Mikrokokken entstanden wliren, nach- 

zuweisen. Es ist dies keine alleinstehende Thatsache; die yon 

W e i g e r t  und C o h n h e i m  aufgestellte Lehre, dass in der Umgebung 
solcher Bakterienemboli stets ,Coagulationsnekrose" stattfinde, ist 
doch wohl nicht ausnahmslos. Auch Koch  scheint in den Geweben, 

in denen er Bakterien in zahlloser Menge nachwies, nichts Patho- 

logisches gefunden zu haben, sonst h~itte er sicher dessen Erw~ih- 

hung gethanl).  - -  Wahrscheinlich ist der Tod des Thieres bald 

nach Entstehung der Emboli erfolgt, so dass irgend welche patho- 

logische Ver~inderung noch nicht Platz gegriffen haben konnte; so 

allein kann ich mir den negativen Befund erkl~ren. Dass die Era- 

boll die Ursache der Hirnsymptome gewesen seien, mSchte ich nicht 

mit Sicherheit behaupten,  habe ich dieselben doch auch bei allen 

anderen Thieren, die keine Emboli zeigten, wahrgenommen. Jeden- 

falls m(ichte ich nicht den Befund bei diesem einzelnen Kaninchen 

verallgemeinern und daraus den Schluss ziehen, dass ,Mikrokokken- 
emboli im Gehirn" als Ursache der Hirnsymptome bei Septiciimie 

und im Allgemeinen Mikroorganismen als Urheber des gesammten 
Krankheitsprozesses anzusehen seien. Dass g e l e g e n t l i c h ,  ja viel- 

leicht gar nicht selten bei septidimischen Zust~inden solche Capillar- 

embolien vorkommen k ( i n n e n ,  ist selbstverstiindlich; dieselben 

wiirden aber wohl in dieselbe Linie wie die anderen - -  griiberen - -  

Embolien zu stellen, jedenfalls nicht als zum W e s e n  der Septiclimie 

gehSrig zu betraehten sein. Mit d e m s e l b e n  R e c h t e ,  mi t  w e l -  

c h e m  ich  a n n e h m e ,  d a s s  B a k t e r i e n  in  d i e  v e r s e h i e d e n e n  

O r g a n e  des  K i i r p e r s  d u t c h  d a s  B l u t  t i b e r t r a g e n  an Or t  
a n d  S t e l l e  p e r n i c i i i s e  E i n w i r k u n g e n  au f  d a s  u m g e b e n d e  
G e w e b e  g e l t e n d  m a c h e n ,  d a r f  ich  auch  d ic  V o r s t e l l u n g  
h e g e n ,  d a s s  s i e  s c h o n  an d e r  I n f e c t i o n s s t e l l e  e in  Gift  

l) In allerjfingster Zeit hat Heschl unter dem Titel: .Ueber das Vorkom- 
men yon Mikrokokken in den Organen des KSrpers und deren 
Nachweis dnrch Methylgr/in" in der Wiener medic. Wochenschrift eine 
(noch nlcht abgeschlossene) Reihe yon hufs~tzen ver6ffentlicht, in welchen er 
3 F~ille yon Septic~imie helm Menschen mit einem den meinigen ganz fihnlichen 
Befunde beschreibt. Er hat dort in den verschiedensten Organen, in dem 
einen Fall direct im Gehirn Mikrokokkenhaufen gefunden und abgebildet, and 
die dort gegebenen Zeichnung~n entsprechen genau meinen Pr/iparaten. 
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p r o d u e i r e n ,  das im Blu te  e i r c u l i r e n d  eine A l l g e m e i n i n -  
f ec t ion  h e r v o r r u f t .  Auch tlach der schiinen Arbeit Koch ' s  
dtirfen wir die MiJglichkeit, ja selbst die Wahrscheinlichkeit einer 
solchen Annahme noch nicht yon der Hand weisen. Ebenso viele 
wohlbegriindete Thatsaehen wie gute Grtinde der Vernunft und 
Ueberlegung lassen noeh manchen erheblichen Zweifel an der aus- 
schliesslich parasit~iren Natur der Wundinfectionskrankheiten aufkom- 
men, und wir sind noch welt davon entfernt, uns endgiiltig fiber 
das Wesen des septicltmischen Giftes und dessert Beziehung zu 
organisirten Wesen zu entscheiden. 

Ich babe im Vorhergehenden die Resultate meiner Unter- 
suchungen niedergelegt; ich bin mir wohl bewusst, dass dieselben 

- -  wie file negativen Resultate - -  anfechtbar sind und dem Leser 
ebenso wie dem Untersucher selbst weniger Befriedigung gewlihren, 
als dies positive Ergebnisse thun kiinnen. Ich glaube jedoch, dass 
es manchmal filr die Wissenschaft yon nicht geringerem Vortheil 
ist~ sie yon seheinbaren Errungeoschaften zu befreien als ihr wirk- 
liche neue zuzufiihren, dass ein Ablenken vom falschen Wege dem 
weiteren Fortschritt our dienlich sein kann. Diese Erw~igung hat 
ihre Bereehtigung gerade in der pathologisehen Anatomie des Central- 
nervensystems, in weleher, wie ieh glaube, viele Sehritte riiekwlirts 
gethan werden mfissea, bevor an einen weiteren Fortsehritt zu 
denken ist. 

Erklfirung der Abbildungen. 
Taf. IX. Fig. t--5.  

Fig. ~t. Capillavpfropf aus dem Gehirn eines septic/imischen Kaninchens. Aniiinbraun. 
Fig. 5. VenenpfrSpfe ebendaher, knilinbraun. 
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