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Xu 

Zur Technik der mikroskopischen Bakterienuntersuchungen. 
Mit einem casuistischen Anhange. 

Von Prof. Carl  W e i g e r t  in Leipzig. 

Von versehiedenen Seiten dazu aufgefordert erlaube ich mir 
im Fo]genden meine Erfahrungen tiber die Fiirbungen yon Mikro- 
organismen mitzutheilen. Vielleicht sind dieselben bei dem Interesse, 
welches diescm Gegenstand jetzt allgemein entgegengebracht wird, 
auch weiteren Kreisen willkommen. - -  Die Fiirbungen der Mikro- 
organismen, bei denen es sich wesentlich um die der Spaltpilze 
handelt, zerfallen in zwei ftir die Technik sehr verschiedene Gruppen. 
Die eine derselben stellt die Tinction der Mikroorganismen in klaren 
Fliissigkeiten und in a u f g e t r o c k n e t e n  dtinnen Schichten dar. 
Namentlich die letzteren haben in neuerer Zeit dureh die vortretI- 
lichen Untersuchungen yon R. Koch  eine bedeutende Wichtigkeit 
erlangt. Es war ja sehon frtiher hekannt~ dass man dutch An- 
trocknen in ganz dtinnen Schichten Formelemente in ihrer Gestalt 
unver~indert erhalten kiinnte, welche sonst nur schwer zu conser- 
viren waren. ~amentlich wusste man dies llingst yon den rothen 
Blutkiirperchen. Die erste Anwendung ftir Bakterien (dieses Wort 
wird im Folgenden immer im weitesten Sinne gebraucht) 
machte meines Wissens Oberme~fe r ,  welcher Recurrensspirillen 
auf diese Weise conservirte. Eine ftir die huffindung (und das 
Photographiren) dieser Gebilde sehr wichtige Combination dieses 
Verfahrens mit tier F~irbung machte aber erst Koch. Ich babe 

dessen Angaben nichts Neues hinzuzuftigcn und vcrweise daher auf 
seine Schrift!), sowie auf die VeriJffentlichungen yon E h r l i c h  und 
seined Schiilern ~). 

J) Cohn's Beitr/ige zur Biologie der Pflanzen. 1876. 
2) Zeitschrift fiir klintsehe Mediein Bd. I. Heft 3. Bd. II. Heft 3. Verhandl. der 

phys. Ges. zu Berlin 1879. Ueber eosinophile Zellen, Oiss. v. Schwarze, 
Berlin 1880. Ueber Blutuntersuchungen bei Leukiimie, Diss. v. Spilling, 
Berlin 1880. Ueber Mastzel]en, Diss. v. Westphal, Berlin 1880. 

1S* 



276 

Die zwei te  G r u p p e  der Bakterienf~irbungen, mit der wit uns 
hier etwas ausftihrlicher beschiiftigen wollen, ist die der Tiactioa 
an [gehiirteten~)] Schnittprliparaten. Sie unterscheidet sich yon der 
ersteren dadurch, dass eine viel kleinere hnzahl yon Farbstoffea zu 
der F~irhung geeignet ist, sowie durch den Umstand, dass diese 
Farhstoffe nut in ~anz bestimmter, anderer, Anwendungsweise Re- 
sultate geben. Es f~illt hierbei z. B. die gauze Gruppe der , saoren" 
Anilinfarbstoffe (each E h rli ch'scher Bezeichnung) und die der 1~itro- 
verbinduagen weg, welehe gar keine differenzirte Bakterienf~irbung 
an Sehuitten geh~irteter Pr~iparate bewirken, wiihrend bekanntlich 
Eosin z. B. sehr wohl ~ur Fiirbung yon Trockeaprliparaten ver- 
weadet wcrden kaun. hber auch die ,hasischen" Farbstoffe, z.B. 
Methylviolett, kiinnen mlr in ganz bestimmter hawendungsweise Re- 
sultate ergeben; es gentigt nicht die blosse Hiazuftigung des Farb- 
stoffes und die resp. Entfernung des Uebersehusses dureh Wasser, 
wie hei der ersten Gruppe der Bakterienf~irhueg. Man erh~ilt sonst 
nut eine ganz diffuse Fiirbung der Schnitte, in welchen die Mikro- 
organismen noch unkeuntlieher werden, als an ungefiirbten. Man 
muss vielmehr e a c h  h e r  die Schnitte noeh mit Liisuegen behandeln~ 
die zu dem Farbstoff eine griissere Verwaodtschaft haben, als die 
Protoplasmen, das Bindegewebe etc., aber eine bis zu eincm ge- 
wissen Grade geringere als Kerne und Bakterien. 

Die Unterscbiede dieser beiden Fiirbuagsmethoden seheinen 
nicht Allen klar zu sein, sonst wtirde man nieht so h~iufig lesen, 
dass Schnit tpr~parate nach der ,Koch ' schen  Methode" ~efiirbt 
seien, d. h. each den Principien der ersten GruppeS). K o c h  selbst 
trifft natfirlich dieser Vorwurf nicht. Nachdem er vorher sehon 
l~iagst die sehiinsten Trockenf~irbungen gemacht hatte, erwiihnt er 
ausdrllcklich~ dass er erst durch Mittheilungen meinerseits im Stande 
war~ die Mikroorgaaismen an Schnittpr~paraten durch Tinction zu 
differenziren. 

Man wird es mir iibrigens wohl nicht verdenken, wean icb, 
nachdem ieh lunge genug zu verschiedeaen irrthiimlichen hngaben 
hiertlher gesehwiegen, einmal zusammenstelle, welche yon den Me- 
thoden ich fiir reich reklamire: 

1) Wean hier yon H/irtung schlechtweg die Reda iat, so ist darunter die in ab- 
solutem hlkohol verstanden. 

2) a. A. Hap.sen, dieses Archly Btl. 79. S. 40. 
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l)  Ieh n e h m e  zun~iehst t i be rhaup t  das V e r d i e n s t  ftir 
mieh in A n s p r u e h ,  zue r s t  M i k r o k o k k e n h a u f e n  an 
S e h n i t t p r i i p a r a t e n  durch F i i rbung  kenn t l i ch  g e m a c h t  
und diese F~irbung als eins der  d i a g n o s t i s c h e n  Hilfs-  
mit tel  h inges t e l l t  zu haben ,  naehdem vorher nur sehr un- 
vollkommene Versuehe gemacht waren, Bakterien in Fl l iss igkei ten 
z. B. mit Jod (Bil lroth)  zu tingiren; yon getrockneten Praparaten 
wusste man damals noeh niehtsl). 

2) Ieh habe zweitens zuerst darauf aufmerksam gemacht, dass 
solche Mikrokokken sieh durch alle miiglichen Kernf~rbemittel tin- 
giren liessen. Bei dieser Gelegenheit glaube ieh aueh zuerst die 
Anilinfarben zur Tinction dieser Gebilde angewendet zu haben, die 
kurz vorher auf der Naturforseherversammlung in Gratz yon Her-  
man n als Kernf~irbemittel empfohlen wareng). 

3) Sodann habe ich zuerst naeh~ewiesen, dass die griisseren 
Baeil len,  welche, wie dies W a g n e r  und Eber th  sehon gezeigt 
batten, durch andere Kernf~rbemittel nieht  tingirt werden konnten, 
dutch bestimmte A nilinfarben doch sehr wohl differenzirt wtirden. 
Abgesehen davou, dass hierdureh diese Gebilde durch F~irbung tiber- 
haupt erst kenntlich zu machen waren, hatte diese Mittheilung ein 
theoretisehes Interesse~ weil dadureh gewisse chemisehe oder phy- 
sikalisehe Untersehiede der Spaltpilzformen hervorgehoben wurden*). 

4) Von rein teehnischem Interesse ist dann noeh einmal die yon 
mir zuerst angewendete i so l i r t e  Bakterienf~irbung d. h. ohne 
Kernf~rbung mit Htilfe yon H~imatoxylin und Kalilauge resp. Kali- 
lauge und Essigs[iure 4) und andererseits die Doppelf~trbung der 

a) Vgl. Centralhlatt f. d. med. Wiss. 157|. No. 39. Ich glaubte damals noeh, 

dass nicht die Kokken selbst tingirt wiirden, sondern ihre Zwisehen- 
substanz. Ffir die diagnostische and reactive Anwendung der F~rbung bei 

Mikrokokkenhaufen (und um diese handelte es sieh in den ersten Jahren 
allein), war dieser Irrthnm, den ich spater selbst berichtigt babe, belanglos. 
Die Grfinde fiir denselben werden welter unten besprochen werden. 

s) Verh. der Schles. Ges. ffir vaterlfind. Cultur, I$75, I0. Dee. Dieses Archly. 
J 

1876. Bd. 67. S. 512. 
a) Bericht fiber die Miinehener Naturforscherversammlung t877, S. 283. An- 

deutungsweise~ abet mit besonderem Hinweis auf die theoretisehe Bedeutung 
dieser Thatsaehe~ hatte ich fiber dieselbe schon friiher beriehtet. Berliner kli- 
nische Woehensehrift. 1877. No. 18, 19. 

a) Yerh. der Sehles. Ges. fiir vaterl~ind. Cultur. 1875~ 10. December. 
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Schnittpr~iparate, dutch welche die Kerne eine andere Fiirbung er- 
halten als die Bakterien. 

A) Was nun die eigentliche Technik der Bakterienfitrbung be'  
trifft, so ist fiir die meisten M i k r o k o k k e n  jedes Kernf~irbemittel 
geeignet. Einige Ausnahmen, welche die Erfahrung inzwischen er- 

geben hat, finden wetter unten ihre Besprechung. 
Wie aus dem obigen Citat hervorgeht, benutzte ich zuerst das 

Carmin in der S c h w e i g g e r - S e i d e l ' s c h e n  Modification, die damals 
beste mir bekannte Methode der Kernfiirbung. Als dann alas tt~i- 
matoxylin in Aufnahme kam, babe ich dasselbe, da die Beziehung 
yon Mikrokokken und Kernffirbung eine zu auffallende war, eben- 
falls in Anwendung gezogen, ohne z u n l i e h s t  dartiber Angaben zu 
maehenl),  da es ja ftir das Princip gleichgtiltig ersehien, ob man 
die Mikrokokkenhaufen blau oder roth ffirbte. Ich bemerke aus- 

driicklich, dass irgend welehe Unterschiede in dem Erfolg der Tinc- 
tion zwischen Hiimatoxylin und S c h w e i g g e r - S e i d e l ' s c h e m  Carmin 
absolut nicht bestehen, nut der Farbenton ist versehieden, das eine 
Mal werden die Haufen eben roth, alas andere Mal blau. Das tIii- 
matoxylin als F~irbemittel ftir Mikrokokken wurde meines Wissens 
zuerst yon E b e r t h  (1872) in der Literatur erw~ihnt, dann yon 
W a g n e r ,  die aber beide yon demselben damals noch keine diag- 
nostische Anwendung machten. 

Fiir die M i k r o k o k k e n  h~ingt es demnach ganz yon dem Ge- 
sehmacke des betreffenden Forschers ab, welche Fiirbung er den- 

selben geben will. Ieh stelle bier einige der ttauptntiancen zu- 
samlnen, doch liesse sich die Anzahl der Farbstoffe noch sear 

vermehren: 
R o t h :  Alle specifisch kernfiirbenden C a r m i n s o r t e n  in ihren 

neuerdings so sear vermehrten Variationen, ferner Purpurin, Fuchsin, 
Magdala etc. 

B r a u n: Bismarekbraun, Vesuvin. 
B r a u n v i o l e t t :  Carmin mit nachfolgendem Auswaschen der 

Pr~iparate in Alkohol, dem etwas Liquor ferri sesquichlorati beige- 
setzt ist. 

t) Icb. wandte H/imatoxylin seit Anfang 1873 zur F~irbung an und schrieb fiber 
die diagnostisehe Bedeutung ausffihrlicher in meinen hnatomischen Beitr~gen 
zur Lehre yon den Pocken, I, 1874 (April). Priiparate mit blaugefarbten 
Bakterien hatte ich aber fr/iher schon vielfaeh versandt. 
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G r U n: Meth:/lgrUn. 
Blau und Vio le t t :  ttiimatoxylin, Jodviolett, Methylviolett, 

Dahlia, Gentianaviolett l). 
B) FUr die Fitrbung g r i i s s e r e r  Bacillen und den allerdings nut 

in dem einen Falle, der weiter unten beschriehen werden soll, be- 
obachteten Megakokken, sind aber nur die kernfiirbenden An i l i n -  
farhstoffe zu verwenden, wiihread Carmin und [tlimatoxylin wirkungslos 
sind. In gewisse r  Beziehung ist es dabei gleichgtiltig, welche yon 
diesen Farben man anwendet; man muss sich nur immer an den 
Grundsatz erinnern, dass nut die Gruppe der kernf~irbenden 
Anilinstoffe hierbei in Frage kommen kann, d. h. derjenigen, welche 
Ehr l ieh  als ,,hasische Anilinfarben" bezeichnet. Man kann dem- 
naeh Bismarckbraun, Methylviolett, Methylgrtln, Saffranin, Fuchsin, 
Magdaia etc. etc. benutzen. Die Erfahrung hat reich abet gelehrt, 
dass doeh gerade fiir die Bakterienfiirbung die Auswahl eine engere 
sein muss, ja dass ein Farhstoff allen andern vorzuziehen ist: das 
Gentianaviolett B R. (yon der Berliner Actiengesellschaft fiir Anilin- 
fabrication Berlin SO. am schlesischen Thor), auf welches ich 
schon in meiner Arbeit iiber Nierenkrankheiten ( V o l k m a n n ' s  
klinische Vortr~ige 162/163 Anmerk. 1) hingewiesen habe, und das 
auf meine Mittheilungen hin sehon vielfaeh aueh anderwtlrts be- 
nutzt wurde. 

Ehe ieh diesen Farbstoff wtirdigen gelernt hatte, bediente ieh 
mieh fiir die Zweeke, fur welehe man ohne Anilinfarbeu nieht aus- 
kommt, des Meth~ylvioletts, wie dies Koch aueh mitgetheilt hat. 
Dieses ist abet in seiner Anwendung sehr heikel. Es wird leieht 
bei der Behandlung der Pr~iparate mit Alkohol und Nelkeniil wieder 
ausgezogen, so dass dann die Bakterien entweder gar nieht oder 
nur fleckweise geffirbt werden. Bei Mikrokokken gesehieht das 
weniger leicht, als bei Bacillen, die den Farhstoff nicht so stark 
festhalten. Im Uebrigen giebt es so viele Arten des Methylvioletts, 
dass man sehr leicht einmal eine ftir d iese  Zweeke sehr sehlechte 
Sorte erh~ilt: die theuersten sind durchaus nicht immer auch die 
besten ftir die mikroskopisehe Teehnik. 

I) Alle die Anilinfarben werden so gebraucht, dass man die Schnitte in starken 

w~issrigen LSsungen iiberfiirbt und dann entweder in Essigs~urewasser oder 

in Alkohol oder in beiden his zur Kerndifferenzirung entf~irbt. Jetzt wende 
ich als Differenzirungsmittel nnr absoluten Mkohol an. 
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Die andsren Anilinfarben sind zum Thsil schon aus dsm Grunde 
nicht zu empfehlen, well sis keine so grosse Verwandtschaft zu den 
Bacillen zeigen, wie die violetten Farben dieser Gruppe: so flirbt 
Bismarkbraun die Leprabacillen gar nicht (Neisser) ,  die Milzbrand- 
bacillen schlecht. Andere, z. B. Fuchsin, zeigen dieselben Uebel- 
stlinde wie Methylviolett. Auch die yon mir  gepr i i f ten  Sorten 
des Methylgriins (Hesch l )  kamen in der Sieherheit und Schiinheit 
der Fiirbung bei weitem nicht an dis Leistungen des (3entianavioletts. 

Die Anwendung dieses Farbstoffes ist eine sehr einfache. Man 
bedicnt sich einer einprocentigen wiissrigen Liisung, in welche man 
die Schnitte hineinthut. Nach wenigen Augenblicken sind sic diffus 
blau geflirbt und kSnnen durch Auswaschen in Alkohol diffsrenzirt 
werden. Im Alkohol kann man sic tiber eine Stunde lassen (bsi 
intensiver Fiirbung noch l~inger) ohns dass sic die Kern- und Bak- 
terienfiirbung abgeben. Auch im Nelkeniil kiinnen sis viel  llinger 
liegen (eine halbe Stunde und darriber), als das filr die Aufhellung 
nlJthig ist. Hat man nicht Zeit, die Schnitte gleich zu untersuchen, 
so bringt man sic, naehdem sic in Alkohol ausgewaschen waren, 
in Wasser, in welchem sic taselang licgen kiinnen, ohne in der 
F~irbung zu leiden. Sic werden dann auf's Neue in Alkohol, 51el- 
keniJl etc. gebracht. Fiir die practische Anwendung des Farbstoffs 
miichte ich aber noch einige Bemerkungen machen. 

So unverst~indlich es auch frir einen nur einigermaassen ge- 
tibten Mikroskopiker ist, so sehr fehlen doch immer noch Anf~inger 
in der F~rbetechnik gegen den Grundsatz, class nut gut  gch~irtste 
Prliparate cine ordentliche Tinction zulassen. Aber aueh yon gut 
geh~irteten Stricken konnten befreundete Collegen mit Gentianaviolett 
und zwar zum Theil mit meinen eigenen Liisungen keine Fiirbung 
erziclen, die sich in Alkohol hielt, trotzdem mir  dieselbcn Stticke 
sehr gute Pr~iparate lieferten. Es stellte sich dann immer heraus, 
class hierbei nicht etwa eine Ungeschicklichkeit tier Arbeitenden die 
Schuld trug - -  frir eins solche ist die Procedur auch gar zu ein- 
faeh, - -  sondern class einzig und allein tier zum Auswaschen be- 
nutzte Alkohol die Ursashe frir das Misslingen der F~irbung abgab. 
Welche Eigenschaften desselben dies bewirkten, weiss ich nicht fiir 
jeden Fall zu sagen. 51ur soviel scheint sicher, dass ein auch nur 
geringer S~uregehalt desselben die Farbe (auch aus den Kernen) 
verschwinden l~isst. Man benutze daher nur ~uten (sogenannten) 
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absoluten Alkohol. Einen solehen kann man aber wiederholt ver- 
wenden, und ich mache es gewShnlich so, dass icb zum ersten 
Absptilen schon gebrauchten Alkohol nehme, um nicht den zum 
eigentlichen Auswaschen bestimmten dureh die den Schnitten an- 
haftende Farbe gar zu sehr zu beschmutzeu. 

Die Resistenz des Geutianavioletts gegen die Auswaschungs- 
fltissigkeiten ist ferner so bedeutend, dass es einem lifters zu lange 
dauern kann, ehe die Auswaschung vollendet ist. Dieselbe ist 
uehmlich erst dann vollstlindig, d. h. so dass eine reine Kern-und 
Bakterienflirbung besteht, wenn die in das Nelkeniil gebrachten 
Sehnitte keine blaue Wolke mehr um sieh bekommen. Die Aus- 
wasehung geht nun schneller vor sich, wenn man die Schnitte aus 
dem Nelkentil wieder in den Alkohol zurtickbringt und dann noch- 
reals in das Nelkenlil hineinthut. Ftir die mit dem Gefriermikrotom 
angefertigten Sehnitte muss noeh eine Vorsiehtsmaassregel einge- 
halten werden, auf welche wit wetter unten zu sprechen kommen 
werden. - -  

Ieh miichte tibrigens bitten, aus dieser Empfeh!ung des Gentiana- 
violetts nicht etwa den Schluss ziehen zu wollen, dass nun nieht 
etwa noch ein anderer Farbstoff das Gleiehe in Bezug auf F~irbung 
und Resistenz gegen Auswasehungsfltissigkeiten leiste, - -  dies wiire 
eine sehr leiehtfertige Behauptung. Es h~ingt bet den Anilinfarben 
ungemein viel yon der Fabrik ab, aus weleher man die Farben be- 
zogen hat, sowie yon der Marke des Farbstoffes, und ein einziger 
Mensch ist gar nieht im Stande alle diese Farbstoffe durchzuprobiren. 
Vielleieht ist es darauf zu sehieben, dass es mir, wie erw~ihnt, hie 
gelungen ist, mit Methylgrtin, einem yon t t e sch l  so warm empfohle- 
hen Farbstoffe, nut einigermaassen mit den Fiirbungen des Gen- 
tianavioletts vergleichbare Tinctionen zu erhaltem Mehr dtirfte 
Meth~lgriin aber nicht leisten, als Gentianaviolett, abgesehen yon 
etwaigen Doppelf[irbungen 1). 

Da Gentianaviolett also griissere und kleinere Bacillen, griissere 
and kleinere Kokken flirbt, auch die, welche Hiimatoxylin, Car- 
min u. s. w. nicht tingiren, so wird man, wenn man einigermaassen 
zweifelhaft ist, welche Form yon Bakterien in einem Pr~parate vor- 

l) Methylgr/in ist aus Methylviolett hergestellt und mit letzterem stets veruorei- 
nigt, daher seine blauen resp. ffir das Amyloid rosa T6ne. 
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liegen diirfte, s tets  diesen Stoff  z u r F i i r b u n g  benutzen.  Der- 
selbe hat allerdings den Naehtheil, dass sich die Kernfarbung nieht 
in dem schwiicher liehtbreehenden Glycerin h~ilt. Doch ist jetzt 
diesem Mangel dureh die Erfindung Wedi 's  abgeholfen, naeh web 
chem man ftir diese Zwecke die Levu lose  benutzen karma). Die 
Pr@arate mllssen dann nut recht sorgfaltig ausgewasehen werden, 
well sonst mit der Zeit die F~irbung diffus wird. Man kann abet 
yon der hervorragend Bakterien f~rbenden Eigensehaft des Gentiana- 
violetts noch einen besonderen Gebraueh maehen. Ieh habe nehm- 
lich gefanden, dass Gentianaviolett zwar zu den Baeillen (und den 
Mikrokokken) eine gr~ssere Verwandtsehaft hat, als Carmin, das aber 
umgekehrt das letztere im Stande ist, den violetten Farbenton aus 
den Kernen zu ver t re iben.  Darauf gesttitzt babe ich denn Doppel- 
farbungen vorgenommen, bei denen die Kerne roth, die Bakterien 
abet blau erschienen. Solche  Pr~iparate befinden sieh bereits in 
den Hitnden vieler mir befreundeter Collegen, und sie haben sieh 
namentlieb zu Demonstrationszwecken sehr gut bew~thrt. Diese Pr~i- 
parate sind sehr einfaeh anzufertigen, wenn man sieh nut eines gut 
die Kerne farbenden Carmins bedient. Es sind ja in der letzten 
Zeit eine ganze Reihe solcher Carmine angegeben worden, welche 
alle diesen Zweek reebt gut erfiillen: Die Alauncoehenil le yon 
Par tsch2) ,  die Modification desselben, das Alaunearmin yon 
Grenaeher ,  das Boraxcarmin u. s.w. Doeh leisten alle diese 
Farben nieht mehr, als ein gutes Carmin yon Tbiersch  oder ein 
gutes Pieroearmin, und das Bestreben immer neue Modifieationen 
des kernf~irbenden Curtains zu erfinden, ist wohl nat darauf zuriJck- 
zufiihren, dass es sehwer ist, mit Sieherheit und Leichtigkeit 
diese Farben he rzus t e l l en .  Man kann abet nieht l~ugnen, dass 
gerade ein gutes Pieroearmin vor allen diesen Farbstoffen einen 
Vorzug verdienen miisste, weil es ja noch einen zweiten (gelben) 
Farbenton enthalt. FUr unsere Zwecke hat das Pierocarmin abet 
noch einen sehr wesentliehen Vorthei !, der in dem grelleren Roth 
seiner Kernf~trbung besteht. Nichtsdestoweniger ist das Pierocarmin 
gewissermaassen aus der Mode gekommen, und aueh ieh selbst babe 

t) Vgl. dieses Archiv Bd. 74. 
2) Die Alauncocheaille yon C z o k o r ,  die dieser 3 Jahre nach P a r t s c h  empfohlen 

hat, unterscheidet sich in nichts Wesentlichem yon der des letzteren (.Wiener 
medicinische Wochenschrift 1879). 
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trotz der Vorziige dieses Farbstoffes, zu denen noeh die ttaltbarkeit 
der Fiirbung in GIycerinleim als ein sehr wesentlieher dazu kommt, 
jahrelang reich ohne denselben beholfen, well ich eben hie ein 
s icher  flirbendes Picrocarmin bekommen konnte. Ich babe das- 
selbe nach allen mtigliehen mir bekannt gewordenen Vorsehriften 
mir selbst bereitet, ich babe es aus verschiedenen Handlungen, die 
mir empfohlen waren, bezogen, - -  niemals bekam ich eines, wel- 
ches einigermaasseo mcinen Ansprtichen gentigte. Am besten be- 
wfihrte sieh noeh dasjenige, welches ich yon Herrn Dr. Maschke  
in Breslau (Neumarkt 2 i )  erhielt, abet aueh bei diesem musste 
man 24 Stunden und llinger warten, ehe eine ordentliche F~irbung 
erfolgte - -  uDd das kann man Jemandem~ der an die prompte 
F~irbung vermittelst Anilinfarben gewiihnt ist, nicht zumuthen. End- 
lich ist es mir aber doch gelungen, selbst eine Methode zu finden, 
nach welcher die Darstellung eines guten Picrocarmins stets sieher 
und leicht gelingt, und zwar eines solehen, welches die Pr~iparate 
in 5 - -10  Minuten sehr schiin f~irbt, ohne dass abet andererseits 
bei l~ingerem Liegen eine Ueberfiirbung zu befUrchten wiire. Man 
kann auch mit dem gleieh zu besprechenden Kunstgriff jedes andere 
sehlecht flirbende Picrocarmin in ein gut f~irbendes verwandeln. 
Dieser Kunstgriff besteht einfach darin, dass man eine Combination 
des Picrocarmits mit saurem Carmin vornimmt. So bereite ich mir 
denn das Pierocarmin in der Weise, dass ieh 2 Grin. Carmin 
nehme, diese mit 4 Grin. gewiihnlichen Ammoniaks tibergiesse, 
24 Stunden an einem vor Verdunstung geschtitztea Orte stehen 
lasse and dann 200 Grin. einer eoncentrirten Picrins~iureliisung 
zusehtitte. Dies alles lasse ich wieder 24 Stunden stehen, his sich 
das, was sich iiberhaupt dabei liist, geli~st hat. Um nun aus diesem 
noch nicht sicher und schnell kernflirbenden Carmin ein brauch- 
bares zu machen, ist es nut niithig, gerin~e Mengen Essigsiiure zu- 
zusetzen, his der erste ganz schwache Niederschlag auch nach dem 
Umrtlhren erfolgt. Liisst man dann die Llisung 24 Stunden stehen, 
so tritt gewiihnlieh ein etwas st~irkerer Niederschlag auf, welcher 
sich auch dutch Filtriren nicht ganz aufheben l~isst. Dieser letztere 
Umstand hat gewiss Viele, ebenso wie mich, yon der Benutzung 
auch des gewiihnlichen sauren Carmins ab~eschreckt, die trtibe 
Masse konnte ieh wenigstens auf keine Weise klar bekommen. Man 
kann das aber ohne die specifischen Eigenschaften der sauren 
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CarminlBsung zu zerstiiren dadurch erreichen, dass man jetzt 
t r o p f e n w e i s e  yon Neuem Ammoniak zusetzt und dann immer 
die LSsung 24 Stunden stehen l~isst, bis dann endlich nach immer 
wieder erneutem Zusatz dieser ganz  k l e inen  Mengen yon Am- 
moniak die Liisung im Verlaufe eines Tages ganz klar geworden 
ist. Man braueht bei Anwendung dieser Maassregel iiberhaupt die 
Fliissigkeit gar nieht zu filtriren. F~irbt die so erhaltene L~isung 
zu gelb, so setzt man etwas Essigs~iure hinzu, tiberffirbt sie sehr 
sehnell im rothen Tone, so wird dies dureh eine kleine Menge hm- 
moniak beseitigt. 

Besitzt man schon eiu Picrocarmin, welches nicht reeht f~irben 
will, so braueht man aueh bier nur etwas Essigs~iure zuzusetzen 
und man wird eine Fltissigkeit erhalten, welche allen hnsprtichen, 
die man an ein gutes Pierocarmin zu stellen berechtigt ist, ent- 
spricht. - -  Die mit diesen Li~sungen gefiirbten Schnitte brauchen 
nur in reinem Wasser, oder h(ichstens in ganz leicht angesiiuertem 
Wasser ausgewaschen zu werden, eine Anwendung yon Salzs~iure, 
wie das N e u m a n n  kilrzlieh auch ftir das P ierocarmiu  empfohlen 
hat, ist bier nicht niJthig. Ich will tibrigens bemerken, dass diese 
Anwendung der Salzsliure um die Kerudifferenzirung herbeizuftihren, 
auch bier oft sehr n i i t z l i ch  sein kann, namentlich ftir die gelben 
TSne, dass sie abet iiberhaupt wohl nur bei solcheu Picrocarminen 
yon Erfolg begleitet sein diirfte, welehe ilberhaupt die Sehnitte roth 
flirben, was einige der friiher yon mir benutzten Picrocarmine aueh 

nieht einmal thaten. 
Will man nun [nit Htilfe solehen Picrocarmins die erw~ihnten 

Doppelflirbungen vornehmen, so braucht man nut die bakterien- 
haltigen Schnitte zuerst in ~ew5hnlieher Weise mit Anwendung yon 
Gentianaviolett und Alkohol zu tingiren und sie dann, naehdem sie 
zur Entfernnng des Alkohols auf einen Moment in Wasser gethan 
waren, in die Picroearminllisung hineinzubringen. Man muss sie in 
dieser etwas l~inger lassen, als dies fiir die blossc Kernf~trbung 
niJthig w~ire, weil gleichzeitig ja eine Verdr~inguug der durch das 
Gentianaviolett bewirkten blauen Kernflirbung statt haben muss. 
Gewi~hnlieh gentigt eine halbe oder ganze Stunde zur geeigneten 
Differenzirung. Sollte es sieh herausstellen, dass die Kernfarhung 
nicht in der gewiinsehten Sehnelligkeit oder Seh~irfe vor sieh geht, 
so enthliR die Carminliisung noch nieht genug Essigsiture. - -  
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Wiischt man dann die Pr~parate, naehdem man das Uberschtlssige 
Picrocarmin durch Wasser abgespiilt ha l  in Alkohol aus, thut sic 
in Nelkeniil und Canadabalsam, so bekommt man jetzt einen schr 
distincten Unterschied zwisehen Kernf~icbung und Bacillenflirbung. Die- 
selbe Doppelf~irbung l~sst sich auch fur Mikrokokken anwenden, nut 
muss man sich hierbei etwas vorsehen, und darf die Pr~iparate nieht 
zu lange in der Carminli~sung liegcn lassen, well sonst auch die 
Mikrokokken, auf welche ja auch das keraf~irbende Carmin, resp. 
Picrocarmin einen tingirenden Einfluss besitzt, allmiihlich roth war- 
den. Im Al lgemeinen hat diese F~irbung nut den Werth, dass 
man durch dieselbe schr hiibsche Pr~iparate bekommt, unter Um- 
stlindea aber hat sie auch einen sehr grosscn diagnostischen Werth. 
Ich werde mir erlauben, dies an dem Falle einer sehr eigenthiim- 
lichen Mykose (Megakokken) unten zu beweisen. 

Anhangsweise miichte ich schliesslich noch erwlihnen, dass ein 
in neuerer Zeit viel besprochencr Organismus, der Ac t inomyces  
sich Farbemitteln gegentiber ganz anders verh~ilt. Die mit diesem 
Organismus zusammen beobachteten F~iden sollen spater noch in 
Bezug auf ihre F~irbbarkcit besprochen werden, abet die sonder- 
baren strahligen Gebilde, denen der Actinomyces seinen Namen 

verdankt, kann man mit kernf~rbenden Mitteln der gewiihnlichen 
Art, miigen diese Anilinfarben 8ein oder nicht, nieht tingiren. Hin- 
gegen kann man denselben durch Picrocarmin einen deutlichen 
gelben Farbenton verleihen, welcher dieselben auch in Lackpr~iparaten 
einigermaassen deutlich hervortreten l~isst. FUr Demonstrations- 
pr~iparatr sind jedoch intensivere Fiirbungen wtinschenswerth. Mir 
ist cinc solche his jetzt nur mit einem einzigen Fiirbemittel ge- 
lunges, nehmlich mit dem yon Wedl 1) empfohlenen Farbstoff, der 
Orseille. Man kann diesen Farbstoff allerdin~',s nicht ganz so fiir 
diesen Zweck benutzen, wie dies Wedl filr andere Zwecke angc- 
geben hal  sondern man muss die Anwendungsweise etwas modifi- 
ciren. - -  Nachdem man sich die F~irbefliissigkeit in der yon Wedl 
empfohlenen Weise bereitet ha t ,  bringt man die Schnitte auf etwa 
eine Stunde hinein. Dann sptilt man sic oberfi~chlich mit Alkohol 
ab und bringt sie nun neuerdings in eine Liisung yon Gentiana- 
violett. Sic werden dann wie gcwiihnlich mit Gentianaviolett allein 

I) Dieses Archly Bd. 74. 
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gef~irbte Schnitte behandelt und in Balsam eingesehlossen. Solche 

Schnitte zeigen die Kerne blauviolett, die inneren mehr ki~rnigen 

Zonen der grosseo ttaufen verwasehen blau, oft noch dutch eine 

farblose Zone yon den eigentlichen peripherischen Strahlen abgesetzt, 

diese letzteren endlich sehr schiin rubinroth. Das Bindegewebe 

nimmt in diesen Prliparaten eiue leichto Orangefarbe an. Es treten 

bei so behandelten Schnitten aueh die kleinsten Haufen der Strahl- 

pilze ausserordentlich scharf hervor, selbst worm sie unter Eiter- 

reassert so versteckt sind, dass man sie sonst tibersieht, wenn man 

das Priiparat nicht dutch Essigsliure zerst~irt. Eine besondere 

wissensehaftliehe Ausbeute babe ieh mit dieser F~irbung nicht er- 
reicht, doch sind solche Pritparate, yon denen ich schon vor andert- 

halb Jahren eine Anzahl an befreundeto Collegen gesehiekt babe, 

sehr demonstrativ. Freilich ist diese F~trbung nieht so sicher und 

einfaeh zu handhaben, wie etwa die gew~hnliche Bakterienfiirbung, 

sondern man muss einigermaassen Acht geben, dass man nicht die 

rothe Farbe dureh zu langes Auswasehen in Alkohol wieder aus- 

zieht, auch dtirfen die L~sungen yon Orseille nicht zu alt sein. 

Bei Anwendung des Picroearmins wird die oben erw~ihnte ver- 

wasehen blaue Schieht in der Mitre der Haufen nicht gef~irbt, hin- 
gegen die bei Verweodung der beiden eben erwiihnten Farben farb- 

los gebliebene Sehicht roth. Will man aueh die innerste Sehieht 
bei Anwendung des Pieroearmins f~irben, so braueht man die 

Schnitto nur vorher in eine Anilinfarbe zu bringen, sei es in eine 
der basisehen C, ruppe, oder in eioe der sauren. Aueh so erhlilt 
man sehr hiibsche Bilder. 

Die yon I s r a e l  zuerst besehriebenen Streptothrixf~iden ver- 

halten sich ithnlieh~ wie Bacillen, doeh bezieht sieh dies nut auf 

solehe, welehe ich in dem Eiter auffand, in Schnittpr@araten babe 
ieh noch keine wahrgenommeu. 

Das Plasma in den Fiiden der Schimmelpilze bei Soot etc. 
flirbt sieh mit Orseille schiin roth. - -  - -  

Von B o l l i n g e r  sind bekanntlieh die eigenthiimliehen Kiirper 

bei M o l l u s c u m  e o n t a g i o s u m  als Gregarinen angesproehen wor- 
den. Auch diese habe ieh zu tingiren versueht, bin abet aus 
Mangel an Material noeh nieht reeht zu sieheren Resultaten gelangt. 

Nur soviel will ieh bemerken, dass die mehr tier Wand des Mol- 
luseums anliegenden eine stlirkere Verwandtsehaft zu Gentianaviolett, 
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die inneren eine gr~issere zu Orseille haben und yon letzterer schi~n 
dunkelroth gef'firbt werden. 

Die Untersuchung der Bakterien an Sehnitten ist in neuerer 
Zeit wesentlieh dadurch erleichtert worden, dass es miiglieh gewor- 
den ist, die Schnitte in bequemer Weise und doch in vorztiglieher 
Feinheit und Gleichmlissigkeit schon yon dem frisehen Materiale an- 
zufertigen. Es 8eschieht dies mit einem der Gefriermikrotome, yon 
denen in Deutschland namentlich das yon Dr. Roy in Cambr idge  
erfundene, bei welchem das Gefrieren durch hetherspra~" bewirkt 
wird, vielfach in Verwendung gekommen ist. Durch ein solehes 
Mikrotom ist es mS~lich, unmittelbar naeh der Section aus den Ge- 
websstticken Schnitte yon solcher Feinheit anzufertigen, dass die- 
selben wie diejenigen aus geh~irteten Pr~paraten gef~irbt und auf- 
bewahrt werden kl~nnen. Sie unterseheiden sich auf's Vortheil- 
hafteste yon den plumpen Doppelmessersehnitten, auf welche man 
bisher angewiesen war. Fiir Bakterienuntersuchungen hat aber die 
Anwendung des Gefriermikrotoms vor der des Doppelmessers noch 
den sehwer wiegenden Vortheil, dass man wenigstens kurze hinter- 
einander fortlaufende Schnittreihen anfertigen und dass man die 
Sehnitte parallel mit der Oberflliche entnehmen kann, sowie endlich 
den, dass man ausserordentlich sparsam [nit dem Materiale verf~ihrt, 
w~ihrend bekanntlich gerade hei Benutzung des Doppelmessers dos 
Material entschieden versehwendet wird. Ich will bemerken, dass 
man durch dos Gefriermikrotom in der Lage ist, binnen einer 
Viertelstunde oder in noch ktirzerer Zeit naeh der Section fe r t ig  
gef~irbte nod e i n g e s c h l o s s e n e  Pr~parate zu bekommen. 

Das oben erw~ihnte, in dem Archly ftlr mikroskopische hna- 
tomie Bd. 18 besehriebene Ro? 'sehe Mikrotom hat sich bereits 
einer grossen Beliebtheit zu erfreuen, aus der die Brauchbarkeit 
desselben deutlich hervorgeht. Dennoch haben sich, wenigstens 
ftir reich, bei dem Gebrauche desselben einige Unbequemlicbkeiten 
berausgestellt, deren Abhiilfe mir wiinschenswerth erschien. Einmal 
ist die Messerfilhrung eine solche, dass dos Messer mehr drtiekt, 
als zieht. Wenn allerdings die Pr~iparate erst gefroren sind, macht 
das nicht viel aus, da die gefrorenen Gewebe eine so passende 
Consistenz haben, class selbst ein mehr drtlckendes Messer noeh 
vortreffliehe Schnitte liefert, abet da man immer vorher einige 
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Schichten ungefrorenen Gewebes abzunehmen hat, ehe man auf die- 
jenigen yon guter Consistenz kommt, so sind die ersten Schnitte 
immer gerissen. Das ist jedoch ein Uebelstand, welcher nicht be- 
sonders stiirend ist, es haben ja auch alle, die mit dem unver- 
iinderten Ro? ' schen  Mikrotom gearbeitet haben, gute Schnitte er- 
halten. Die driickende Messerwirktmg wird aber namentlich dann 
sffirend, wenn man gekochte Pr~iparate zu sehneiden hat, oder 
solche, welche z. B. einige Zeit in Miiller'scher Fltissigkeit gele- 
gea haben und die man, ehe sic noch ganz gut geh~irtet sind, 
sehneiden miJchte. Diese erlangen beim Frieren keine so gute 
Consistenz, wie die frischen Stiteke, und kiinnen nunmehr mit 
dem Roy 'sehen Mikrotom, so wiinschenswerth dies manchmal ist, 
nicht gut geschnitten werden. Dies kommt besonders in Frage 
bei Rtickenmarksschnitten, oder bei solchen Pr~iparaten, die man 
vorher in Mtlller'sche Fltissigkeit thut, um die rothen BlutkSrperchen, 
die durch das Frieren und Aufthauen leiden k~innten, zu erhalten, 
und die man doch nicht in Alkohol fertig hitrten lassen will, weil 
durch diesen wieder andere Dinge z. B. Fetttriipfchen zu Grunde 
gehenl). Als ganz besonders unbequem hat sich mir abet immer 
mehr die M e s s e r e i n s p a n n u n g  und die gar zu bedeutende Gri/sse 
der Gefrierplatte erwiesen. Das Messer ist ein gewiihnliches eng- 
lisches Rasirmesser, welches natiirlich nicht mit Beriicksichtigung 
des Parallelismus seiner Kanten nnd Fl~ichen geschliffen ist. Die 
Folge davon ist, class einmal die Messerfixirung in der kleinen 
Klemme iifters eine nicht ganz sichere is t ,  dann aber vor Allem 
die, dasses  bei der betr~ichtlichen Gr~isse der Gefrierplatte oft ab- 
solut nicht gelingt, das Messer so einzustellen, dass es mit seiner 
Schneide nieht die Gefrierplatte berilhrte (wenigstens nicht bei der 
grossen N~ihe, in welche das Messer zu dieser gebraeht werden 
muss, weft immer nur eine sehr dtinne Schieht des Gewebes ge- 
ntigend gefriert). Auf diese Weise muss man sich oft sehr lange 
abmiihen, ehe man die richtige Messerstellung herausbekommt, 
wenn man tiberhaupt dazu gelangt. Die Folge davon ist ferner, 
dass das Messer durch das Schleifen auf der Gefrierplatte sehr 
bald Scharten bekommt und unbrauchbar wird. Dr. Roy  hat die 

t) Solche sowie gekochte Stficke muss man mit einem Tropfen flfissigen Leims 
auf die Gefrierplatte bringen, sonst frieren sie nicht gut an diese an. 



289 

Benutzung englischer gewiihnlicher Basirmesser deshalb besonders 
vorgezogen, weil er yon der hnsieht ausging, die eigens ftir die 
Leyse r ' s chen  ( R i v e t - B r a n d t ' s c h e n )  Mikrotome angefertigten 
Messer seien nieht so brauehbar, als die englisehen Rasirmesser. 
Dies hat sieh aber bet den yon mir  benutzten durehaus nicht 
herausgestellt. Die yon fterrn tI~irtel in Breslau oder von F r a n k  
in Leipzig fabrieirten Messer standen den englisehen Rasirmessern 
in Nichts each, ja sie unterscheiden sich vortheilhaft besonders 
noeh dadureb, dass ihre aufliegende Fl~iehe ganz eben gesehliffea 
ist und dass die $ehneide in der yon L o n g  angegebenen Weise 
nicht mit der uoteren Fl~iehe des Messers gleiehzeitig auf dem Prli- 
parate sehleift. - -  Man kann nun den Uebelstand, dass die Messer- 
ftihrung ein Drticken und nicht ein Ziehen dureh des Pr~iparat be- 
wirkt~ einfaeh dadurch beseitigen, dass man das Messer in der yore 
Rivet ' sehen Mikrotom her allgemein bekannten Schlittenfiihrutlg 
gehen l~isst. Dadureh wird es aueh miJglich, eine der go bequemen 
Befestigungsvorrichtungen des Messers anzuwenden, die ftir die 
$ehlittenmikrotome gebriiuehlich sind. Wenn man nun noeh die 
ganz unniitz grosse, dem Messer parallele Partie der Gefrierplatte 
in passender Weise: verkleinert, so entgeht man all den erw~ihnten 
Uebelst~inden. Diese ,Verkleinerung" braucht nicht die gauze 
Platte zu betreffen - -  des wiirde fiir des Gefrieren naehtheilig sein 

sondern nur eben den Theil~ weleher dem Messer parallel ist 
und zum Auflegen des Pr~iparats verwendet wird. Bet iibrige Theil 
der Gefrierplatte wird etwas each unten abgebogen. Die Platte 
selbst kann auch bier, wie bet dem Roy'sehen ursprtinglicheu 
Modelle, mit ausgefraisten Rinnen versehen seth, die fiir des Ge- 
f rorenbleiben der Prliparate sear vortheilhaft stud. Sie halten 
Aether zurilck, dessen allm~ihliche Verdunstung des schnelle huf- 
thauen der Stiieke hindert. Fiir das anf~ingliche Gefrieren seheinen 
sie keinen Vortheil zu bieten, wenigstens babe ieh mit glatten 
Platten sear gute Resultate erreieht. Bet Aflwendung der Schlitten- 
ftihrung des Messers dtirfen die Gewebsstiicke nicht zu hart ge- 
froreu seth. - -  Ich arbeite jetzt sehon l~ingere Zeit mit einem go 
modificirteu Instrumente und mit tt~irtel 'schen Messern~ wie sie 
fur die gewiJhnlichen Hobelmikrotome angefertigt werden, und bin 
mit, meinen Resultaten sehr zufrieden, Ieh will aber nieht leugnen~ 
dass man auch mit dem unmodificirten Roy'sehen Mikrotome at- 

Arch. f, pathol.  Anat .  Bd, LXXXIV. Hi t .  2. 19 
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bei'~en kann, namentlich wenn man tiber eine so grosse technische 

Geschicklichkeit wie der Erfinder desselben gebietet. 

Es war noch wtlnschenswerth, dass dasselbe Mikrotom, welches 

man zur Anfertigung gefrorener Schnitte benutzte, auch zum 

Schneiden geh~irteter Pr~iparate gebraucht werden kiinnte. Bei dem 

urspriinglichen Roy ' s ehen  ist die Einrichtung zum Schneiden ge- 

h~irteter Sttieke ebenfalls vorhanden, abet bei der drtlekenden 

Messerftihrung ist es nut  miiglich, eingeschmolzene Praparate zu 

schneiden, weft eine andere Art der Befestigung nicht gentigend die 

Pr~iparate fixiren wtirde. Wendet man die Schlittenfiihrung des 

R i v e t ' s c h e n  Mikrotoms an, so kann man yon dieser ftir p a t h o -  

l o g i s c h - a n a t o m i s e h e  Zwecke unbequemen und unntitzen Form 

der Befestigung absehen, und in der beim R i v e t ' s e h e n  Mikrotom 

gebr[luchlichen Weise die Schnittsttieke befestigen 1). 

Hat man nun in einer oder der andern Art gefrorene Schnitte 

angeferfigt, so werden dieselben zun~ichst in Kochsalzllisung auf- 

genommen und, soweit erforderlich, einige davon friseh untersucht. 
Diejenigen abet ,  welche man flirben und eventuell zu Dauerprlipa- 

raten umwandeln will, nimmt man mit Glasnadeln  sorgf~tltig aus- 

gebreitet auf ein Spatel, llisst die tiberschtissige KochsalzlSsung auf 

Fliesspapier ablaufen und bringt dann den Schnit h ihn langsam 

einsenkend, in starken resp. absoluten Alkohol. Bei einer ganz ge- 

ringen Vorsicht gelingt es sehr leicht, die Schaitte ohne Faltung im 
Alkohol auszubreiten. Im Alkohol l~isst man dann die Schnitte so 

lange liegen, his zum Mindesten alle Luftblasen, welehe sich bei 

gefrorenen und wieder aufgethauten Sehnittea bilden, herausgegangen 

sind. Ein l~ingerer Aufenthalt in Alkohol sehadet nattirlich niehts, 
ja ein solcher ist sogar besonders zu empfehlen, wenn man die 

Schnitte in G e n t i a n a v i o l e t t  fitrben will. Bei solchen F~irbungen 
muss man sieh auch htiten, die Schnitte, wenn sie vorher nicht 
etwas liinger in Alkohol gele~en haben, naeh der F~irbung mit 

l) VgL meine hnatomischen Beitr~ge zur Lehre yon den Pockea, I~ i874 und 
G s c h e i d 1 e n's physiologische Technik. 

ber Mechaniker des Leipz!ger pathologischen Institut% Herr S c h an ze, 
hat eine Form des Mikrotoms constrairt , bei welchem dutch einfaches Ab- 
nehmen der Gefrierplatte und Einsetzen einer Klammer das Gefriermikrotom 
in ein solches umgewandelt werden kann, mit welchem man gehiirtete Schnitt- 
stiicke in fihnlicher Art wie beim Hobelmikrotom schneiden kann. 
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Gentianaviolett in Wasser zu bringen, weil sonst die Farbe leichter 
ausgeht, oder doch versehwommen wird. Bei Anwendung yon 

Bismarckbraun oder yon CarminlSsungen habe ieh e ine  derartige 
Vorsieht nieht fur n~thig gefunden. - -  Auf die tlbrigen Prineipien der 
Tinction solcher Pr~parate, soweit dieselben niehts mit der F~irbung 
der Bakterien zu thun haben, kann ieh hier nicht welter eingehen. 

Die Bedeu tung  der B a k t e r i e n f l i r b u n g e n .  

Dass dureh die Ftirbung der Spaltpilze ein neues, sehr er- 
wtinschtes Reagenz eingefiihrt wurde, dass ferner die Untersuehung 
auf solehe Organismen dutch die Tinetion derselben wesentlieh er- 
leiehtert wird, wird wohl 5Iiemand leugnen, ttingegen seheint es 
wtinsehenswerth, auf einige Fehlerquellen hierbei hinzuweisen. 

Die einseitige Anwendung der Tinetionsteehnik kann in zweierlei 
Art zu Irrthiimern fiihren: einmal dadureh, dass man verfiihrt wird 
Dinge ftir Bakterien zu halten, welche nieht als solehe aufzufassen 
sind, dann abet dadureh, dass man im Vertrauen auf die negativen 
Resultate der Fiirbung Mikroorganismen aussehliessen zu kSnnen 
glaubt, wo man noeh lange kein Reebt zu diesem Urtheile hat. 

Wenn man nieht gar zu leichtfertig verf~ihrt) so kann man 
sieh vor dem ersten Irrthume wohl sehtitzen. Zu den Dingen, 
welehe mit Bakteriencolonien dureh ihre F~irbbarkeit verwechselt 
werden kiinnen, gehiiren einmal die Ehr l i eh ' sehen  Plasmazellen 
(Mastzellen). Sie sind bei der eigenthtimlichen Gruppirung der 
Kiirnehen zu zellenlihnliehen Gebilden und eventuell dureh den 
ungefarbten Kern leieht in ihrem eigentliehen Wesen zu erkennen. 
Ferner gehiirt hierher der yon mir mehrfach beschriebene Kern- 
detritus, wie er sieh gerade auch bei septischen Prozessen und bei 
klisigen Entztlndungen etc. 8fters findet. Er unterscheidet sieh yon 
Bakterien dureh die grosse Ungleiehm~issigkeit der Kiirnchen, sowie 
dureh die mangelnde Gruppirung zu Ketten oder Haufen. Weiterhin 
findet man (ebenfalls besonders bei septisehen Prozessen) kleine 
Kiirnchen oder Triipfchen, die sich ganz besonders durch ihren 
eigenthtimlichen G l a n z  yon Kernen, Kerndetritus und Bakterien 
unterscheiden, sieh aber lebhaft mit kernflirbenden Mitteln (aueh 
mit Hiimatoxylin) tingiren. Es seheint sieh dabei um kleine Leu= 
cinktigelehen zu handeln. Von Bakterien unterscheiden sie sieh 
ausserdem noeh dutch dieselben Momente wie der Kerndetritus. 

19" 
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Viel bedenklicher ist der andere Irrthum, der dureh ein ein- 
seitiges Vertrauen auf den diagnostischen Werth der F~irbungen er- 
zeugt wird. Einmal muss es trotz aller aprioristiseher l)eductionen 
Naege l i ' s  als durchaus wahrscheinlich gelten, (lass auch andere 
Mikroorganismen, als gerade Spaltpilze, im Thiere oder im Menschen 
wuchern und eventuell Krankheiten erzeugen kSnnen. Ganz abge- 
sehen vom Actinomyees, tiber dessen Beziehungen zu anderen 
Pflanzen etc. die Botaniker noch nichts Sicheres erkundet haben, 
ist die yon Naege l i  so hartn~ickig in Abrede gestellte M0glichkeit, 
dass schimmelpilze im Innern des lebenden Kiirpers wuchern k(innen, 
durch die G ro h 6- G ra witz'schen Untersuchungen festgestellt. Welche 
Rolte nun gar Infusorien, Gregarinen etc. spielen kSnnen, das ist 

gar noeh nicht abzusehen, hlle diese Organismen reagiren anders 
auf F~irbemittel, als die Gruppe der Spaltpilze. Abet auch die letz- 
teren sind durchaus nieht so identisch den Fiirbemitteln gegentiber, 
dass man aus dem Fehlsehlagen selbst der besten b e k a n n t e n  Me- 
thoden einen Schluss auf ihre Abwesenheit ziehen k(innte. Gegen 
einen solehen Irrthum k(innte eigentlieh schon die historische Be- 
trachtung schtitzen, dass man his vor einigen Jahren zwar die Mi- 
krokokken, abet nicht die Milzbrandbacillen etc. an Schnitten zu 
f~rben vermochte, und dass demnach zuniichst die M(ig l iehkei t  
vorliegt, dass auch jetzt noch manehe Bakterienformen vorhanden 
sind, welche sich den bisherigen Tinctionsmitteln gegeniiber indiffe- 
rent verhalten. Abet hierzu ist nicht nur die Miiglichkeit vorhanden, 
sondern ich kann ganz sicher behaupten, dass manche Bakterien 
sich selbst mit Oentianaviolett nieht tingiren lassen. Das ist einmal 
der Fall bei den Recurrensspirillen, die sich freilieh, wie ich frtiher 
naehgewiesen habel), tiberhaupt in vieler Hinsieht mikroebemiseh 
yon den anderen Spaltpilzen unterscheiden, einen Unterschied, den 
ich v e r g l e i c h s w e i s e  so pr~icisirt hatte, dass die Recurrensspirillen 
mehr die Eigensehaften des Protoplasmas, die tibrigen mehr die 
yon Kernen zeigen. Demnach wird es auch nicht Wunder nehmen, 
dass dieselben den F~irbemitteln gegeniiber, wie dies K a n n e n b e r g  
fiir Trockenpr~iparate jetzt gezeigt hat~), sich protoplasmalihnlieh 

1) Deutsche medicinische Wochenschrift 1876. Ich m/iehle mir die Bemerkung 
erlauben, dass dieser hufsatz yon fast keinem Autor, der fiber Recurrens- 
spirillen seitdem geschriebea hat~ gekannt zu seiu seheint. 

~) Zeitschrift ffir klinische Medicin. Bd. 2. 
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verhalten, Ich selbst habe in meinen Fiillen yon Recurrensleichen 
kein Gltick mit Tinctionen an geh i i r t e t en  Stricken gehabt. R. Koch 
ist es abet gelungen, dieselben an Schnittpriiparaten mit Vesuvin, 
eincr Art Bismarckbraun, in erkennbarer Weise zu f~irben, aher 
auch nicht mit dem dunklen Ton, den die Kerne~ sondern mit 
einem helleren ~ihnlich dem protoplasmatischer Substanzen. Abet 
die Insufficienz der Fiirbungen geht noch weiter. Es gieht auch 
Bacillen, ja Mikrokokken, welehe nieht in der gewiihnlichen Weise 
zu tingiren sind. Diese mangelhafte Tinctionsflihigkeit kann ent- 
weder in der Weise beobachtet werden, dass die betreffenden Spalt- 
pilze nut an einer oder der anderen Stelle des Kiirpers sich der 
Fiirbung entziehen, oder so, dass nirgends eine entspreehende 
Tinetion gelingt. Im ersten Falle hat man wohl anzunehmen, dass 
die Spaltpilze eine Veriinderung ihrer biologischen Eigenschaftcn~ 
z. B. in der Milz angenommen haben, dureh die sic auch mikro- 
ehemisch anders reagiren. So hat dies Koch heim Milzbrand be- 
obachtet und auch ich habe dieselbe Beobachtung gemaeht. Man 
findet oft ganze Partien yon unflirbbaren Bacillen (neben gef~irbten) 
in der Milz mit Milzbrandgift geimpfter Kaninchen. Manchmal ge- 
lingt es noch, sic dutch eine vorherige Behandlang der Schnitte 
mit ganz verdrinnter Essigs~iure fitrbbar zu machen, manchmal abet 
nieht, hehnliches habe ich bei dem weiter unten zu erw~ihnenden 
Falle einer Mykose mit Megakokken beobachtet, hndererseits habe ieh 
in verschiedenen Fiillen yon Pyelonephritis und in manchen Fallen 
yon Endocarditis die Bakterien r i b e r h a u p t  vergeblich zu f~irben ge- 
sucht, sic nahmen dabei hlichstens eine verwasehenc Fiirbung an (in 
anderen Fallen f'~'irbten sic sicb ganz gut). huch die yon E b e r t h  
geschilderten kleinen Baeillen beim Typhus nehmen ja die Fiirbungen 
zwar an, aber schwlicher als andere. [Ich habe jetzt mehrfach solehe 
(namentlich auch dreimal in keilfiirmigen Entztindungsheerden der 
51iere) bei Abdominaltyphus beobachtet.] In a l l en  d iesen  Fiillen, 
in welehen die S p a l t p i l z e  nicht  du t ch  F i i rbungen  h e r v o r -  
zuheben  wa ren ,  l i essen  sieh d i e s e l b e n  d u t c h  s ta rke  Es-  
sigMiure oder  K a l i l a u g e  f re i l ich  mit  de r  b e k a n n t e n  Schit- 
d igung  der  Schni t te ,  deu t l i eh  e r k e n n b a r  maehen .  Es ist 
abet auch anzunehmen, d a s s e s  Fiille giebt, in denen Spaltpilze 
auch nicht dutch die lctztgenannten Reagentien nachzuweisen sind, 
die ja z. B. die Recurrensspirillen zerstiiren. 
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Endlich sei noch eines Nachtheils der F~irbungen bei der 
Untersuchung auf Spaltpilze Erw~ihnung gethan. W~ihrend nehm- 
lich in sehr vielen, ja den meisten F~llen die Erkennung der ein-  
ze lnen  Bakterien durch die Tinction sehr wesentlieh unterstiltzt 
wird (namentlich bei der Anwendung des Abbe'schen Bcleachtungs- 
apparats mit Vollem Strahlenkegcl naeh Koch),  ist in anderen 
FAllen das Gegentheil zu beobachten. Diese Seh~idigung in der Auf- 
liisbarkeit der Bakterienhaufen tritt dann ein, wenn dieselben un- 
gemein dicht und in etwas dickeren Schiehten lie~en. Dann wird 
geradc dureh die F~irbung die Durehleuchtung der Haufen mangel- 
haft und namentlieh, wenn man nicht ganz gute Objective zur Ver- 
fiigung hat, so erseheincn diese als einfaeh compacte dunkle Klum- 
pen, wiihrend sic ungef~irbt, nach Essigs~iurezusatz noch deutlich in 
ihre einzelnen Klirnchen oder Stiibehen aufzuliisen sind. Mir selbst 
ging dies bei meinen ersten F~irbeversuchen so, we ich es mit sehr 
kteinen, dicht stehenden Kokken zu thun hatte und mit recht 
mangelhaften Immersionslinsen arbeitete. Ich glaubte damals, dass 
dies durch die Fiirbung einer Zwischensubstanz zwischen den Kekken 
bedingt sei, his ich mich dann spiiter yon der Unrichtigkeit dieser 
Auffassung an giinstigeren Objccten und mit besseren Linsen tiber- 
zeugte. In seltenen F!tllen kommt es aUerdings zu einer F~irbung 
tier Zwischensubstanz, doch war das bei meinen damaligen Pr~ipa- 
raten nicht der Fall, wie ieh sp~iter selbst noch constatirt habe. 

Ieh glaube naeh alledem, dass, so werthvoll auch die bisheri- 
gen F~trbungen ftir die Erforsehung der Bakterien sind, dass doch 
noch immer weitere Versuehe gemaeht werden mtissen, um auch 
fur die Ffille, in denen man bisher ohne Resultat geblicben ist, eine 
deutliche tinctorielle Darstellung derselben zu erhalten. 

Casuistiseher Anhang. 
Es ist gegenwiirtig wohl nicht mehr an der Zeit, neue Beweise 

fiir das Vorkommen yon Mikrokokkenhaufen bei py~imischen und den 
ihnen verwandten Prozessen vorzubringen. Aueh die Beziehungen 
dieser Mikroorganismen zu den betreffenden Erkrankungen dtirften 
einer casuistischen Erh~irtung nicht mehr beniithigen. Die in neuerer 
Zeit gemachten Versuehe, die hierbei vorkommenden Mikroorga- 
nismen als frei gewordene Protoplasmakiirnehen anzuschen, diirften, 
wie dies schon frUher vielfach zuriickgewiesen wurde, wohl auch 
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ietzt keinen grossen Anklang bei den Forsehern finden. FUr unsere 

Zwecke gentigt es, darauf hiuzuweisen, dass die Protoplasma- 

k~rnungen sich gegen Essigsiiure und Kalilauge, namentlich aber 

gegen F~irbemittel ganz anders wie Mikrokokken verhalten. Die 

meisten dieser K~rnungen sind dureh Kernflirbemittel gar nicht zu 

tingiren, nur die KiJrnungen der Mastzellen und die ihnen ent- 

sprechenden Granulatiouen der Leucoeythen verlaalten sich gegen 

An i 1 in farbeu ~ihnlich, wie Mikrokokken, withrend sie andererseits 

gegen Carmin und H~imatoxylin im Gegensatz zu diesen indiffe- 

rent sind. 

Auch die Annahme, dass diese Gebilde stets nur  dureh eine 

postmortale Fiiulniss im Organismus zur Entwickelung kommen 

~kiJnnten, ist jetzt wohl als antiquirt anzusehen. 'Ich will n u r b e -  

merken, dass ieh Oelegenheit hatte 1�89 Stunden post mortem an 

frischen Doppelmesserschnitten in einem Falle yon Py~imie Mikro- 

kokkenembolien der Niere zu constatiren. 

Wenn ich mir nun erlaube diesen casuistischen Anhang zu- 

n|ichst mit dee Mittheilung eines Falles yon Eadocarditis ulcerosa 

zu beginnen, so geschieht dies nieht deshalb, weft ich fur diese 

sehon so vielfaeh besehriebene Erkrankung noeh ein neues Beispiel 

vorbringen wollte, sondern weil tier Fall in einigen anderen Be- 

ziehungen, ganz abgesehen v o n d e r  ausserordentliehen Verbreitung 

der Bakterienheerde, Interesse bietet. 

Den 4. Juni i879. W., Copist aus Greifswaldt). 
Zlemlich schwfiehlieh gebauter Menseh. Todtenstarre theilweise gelfst. Ueber 

die gauze Haut hin zerstreut finden sieh Hamorrhagien, sowohl am Rumpf wie an 
den ExtremitiJten. Einige derselben sind flohstiehiihnlieh, andere grSsser uud bl~sser. 
Irgend eine Verletzung lasst sieh nieht uaehweisen. Fettpolster gut entwickelt. 
M uscu]a tar grauroth; in den Muskeln an versehiedenen Stellen weissliehe lteerde 
und zwar theils als feiue gelbliche Streifen oder Punkte ohne irgend welehe f~r das 
Auge erkennbare Ver/inderungen in der Umgebung, theils als rothe, laaggestreekte 
Iteerde, in deren Mitte dann etn weisser Punkt deutlich zu erkennen ist. Die 
unmittelbare mikroskopische Untersuehuag lfisst an den weissen Stellen siehere 
ZooglSamassen erkennen. Hie and da {wle z. B. im M. vast. ext. dext., M. peel 
maj. dext.) Blutungen, die bls haselnussgross sind. lm M. vast. ext. dext. eiu 
grSsserer, mit puriformer Masse gef/illter Heerd, dessen Umgebung keine Btutung 
zeigt. Er ist aus mehreren kleitaeren HShlen zusammengesetzt. Lymphdriisen 
in der Leistengegead leieht geschwellt, r6thlich. K n oeh en m ark des reehten Ober- 

t) Ueber die Krankengeschiehte vergleiehe Dr. Wagner, Ueber Inhere Pyfimie. 
Deutsches Archiv f/Jr kiln. Medicin. Bd. 28. 
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armbeins gelb, enth~Ut mehrere runde, seharf umsehriebene Blutnngen yon Steek- 
nadelkopf- his LinsengrSsse. 

Z w e r c h f el I beiderseits im 4. Intercostalraum. 
Herz sehr gross, am vorderen Rande mit dem fferzbeutel an einer 5 Mark- 

st/ick-grossen Stelle und an mehreren kleineren Partien durch bindegewebige Strange 
verwachsen. Die Oberfl~ehe des Herzbentels and zwar die des visceralen Blattes 
zeigt eiue grosse Anzahl dunkelrother Paukte, die zum Theft leieht erhabea sind 
and in deren Mitte man h~ufig eine weisse Stelle wahrnimmt. Aosserdem sieht 
man vielfach k]eine weissliche Partieu ohne Blutnngen. Diese liegen oft dentlich 
in kleinen Gefiisschen. Dnrehmesser des linken Veutrikels 1,8 Cm., H6he 12; Urn- 
fang der Aorta 6,5; der Pulmonalis 6,5. Conus arter. Durchmesser 0,8; Mitralis am 
Schliessungsrande verdickt; Sehnenf~iden verkfirzt, ebeufalls verdickt, vielfach mit 
einauder verschmolzen, daher sp~irlicher als gewShnlich. Am linken Zipfel der Mi- 
tralis sitzt ausserdem etne r/~th]iche, weiche Masse auf, die an ihrer Basis etwa die 
GrSsse eines i0-Pfennigst/icks hat and fest mit der Unterlage zusammenhiingt. 
Diese r/~thliche Stelle erstreckt sich vom Ansatz der Klappe bis an deren Schliessnngs- 
rand und hier ist die Klappe auf 7 Mm. bis I Cm. verdickt. Schneidet man 
am Ansatzpunkte der Klappe ein, so kommt man auf einen Heerd mit purtformer 
Masse, der sich his in das Herzfleisch hineinerstreckt. Die andere Rlappe zeigt 
nui" die erw~hnten Verdickungen. Aortenklappen stark verkfirzt uud verdickt, derb 
anzuf~hlen. An die mittelste derselben schliesst slch nach unten eine 2~ Cm. 
]ange und 1~-Cm. breite Verdickung des Endocards an, yon dem aus noch einige 
Fortsfitze quer abgehen. Ausserdem finden sich im Endoeard zerstreut ungemein 
reichliche kleine Heerde und zwar thefts wiederum rothe Heerde mit einem weissen 
Punkte, thefts einfaehe weissliche Strichelchen ohne h~morrhagische Umgebung. Am 
reich|ichsten sind dieselben tm Conus arter, des rechtea Ve,~trike]s, speciell in der 
Nfihe der Pulmonalklappen, dann in der Gegend des Septums des rechten, etwas 
weniger des liuken Ventrikels. Auch im lnnern des Herzmuskeis ziem]ich reich- 
liche eingestreute tteerde. In den VorhSfen sind solche weniger deutlich erkennbar. 
In der N~he der Spitze finden sich diffusere weissliche Verf~irbungen der Herz- 
musculatur, die  verschwommene, doch deutlich abgesetzte Hcerde yon blassgelb- 
lichem Colorit darstellen. 

Die beiden L u n g e u  vollkommen frei in die Thoraxh6hle eingelagert, haben 
ein blasses, pigmentarmes Aussehen, sind vollkommcn lufthaltig, frei yon jeder 
Heerderkrankung. In den B r o n c h i e n  geringer Schleimbelag. Schleimhaut leicht 
roth verffirbt. L u n g e n v e n e n  frel. 

In der T r a c h e a  und im K e h l k o p f e  ehenfalls reichliche runde rothe Stellen, 
you deneu vie]e im Innern einen wcisslichen Punkt aufweisen. Z u n g e ,  w e i c h e r  
G a a m e n ,  B a c h e u  zeigen ebenfalls vereinzelte rSthliche Partien. Am tinken 
Seitenrande der Zunge  ein ganz kleines oherfl~ichliches Geschw/ir. S c h i l d -  
dr[ise frci. 

A o r t e n i n t i m a  zart. 
Im Sin. long. sup. fl~issiges Blot. Auf der Oherflfiehe des Gehirns in der 

Pin mater eine reichltche Anzahl kleinerer und gr~isserer Blutungen, thefts um- 
schriebeaer, thefts diffuser Art; an cinigeu dieser Blutungen sieht man deutlieh ein 
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kleines mit einem weisseo Thrombas verstopftes fief~iss. Auch solche Ausf~llnngen 
ohne Blutung in der Umgebung findet man vor. 

Im linken S t i r n h i r n  an der Grenze der ersten beiden Stirnwindungen ist 

die Rinde im Zustande rother Erweichung. Sonst durch dos Gehirn zerstreut an 
verschiedenen Stellen kleine, duukelrothe~ scharf umschriebene Punkte, die nicht 
wegsp/ilbar sin& In tier Mitte der grSsseren hie und da eiu weisser Punkt. Am 
Kleinhirn eine etwas grgssere diffuse Blutung dicht unter der Pia an der linken 
Hemisphere. 

Das R f i c k e n m a r k  zeigt ebenfalls dutch die Substanz zerstreut eine gr~Jssere 
Anzahl dunkelrother, scharf umscllrlebener, vollkommen unregelm~ssig vertheilter 
Punkte, die sich nieht abspfilen lassem 

In heiden R e t i n i s  eiue Auzahl Biutungen thei]s umschriebener, thei|s dlffuser 
Art. An den erstere~ bemerkt vaan vielfaeh weisse P~nkt~hea im Iauern. 

Milz gross 14,5; 8,5; 4,56. Schon auf tier Oberfliiehe bemerkt man reich- 
fiche dunkelrothe Stellen, die im lnnern weissliche tleerde umschliessen, Diese 
Heerde ffih[en sleh derber an als das omgebende Gewebe. Beim Durchschaitt zeigte 
die Milz ein sehr buntes Bild. Man sieht derbere z. Th. verwaschen gerSthete 
keilfSrmige Stelleo, oder weissliehe fihnliehe, die aus kletneren zusammengesetzt 
sind. Diese kleineren Heerde sind thei[s derb, theils in puriforme Masse zer- 
schmolzen. An vereinzelten Stellen liegen dieselben ouch zu keilfgrmigea Heerden 
zusammengeballt. 

Beide Nieren  gross ( i l ;  5,5; 3,5), Kapsel ziemlich schwer abtrennbar. 
Auf der Oberflliche eine ausserordeatlich grosse Zah[ yon h~morrhsgischen ruuden 
Stellen, die zum grossen Theile la tier Mitte weisse Piinktchen erkeneeu lassen. 
Ausserdem auch hier wieder weissliche tieerde mit fehlender oder aur sp~ir[ich 
entwicketter h~morrhag~scher Umgebaag. huf dem l:)urchschai~t setze~ sich dlese 
Heerde in Form yon schmalen Streifen dutch die gauze Niere fort und nameotlich 
ist die Marksubstanz yon solchen Streifen vielfaeh durehsetzt. Manche dieser klei- 
nen Heerde sind deutlieh pariform zerfallen. Sonst findea sich noeh einige 
grgssere, infarctfihnliche keilfgrmlge Heerde, die ebenfalls theilweise puriform zer- 
fallen sin& Aus den Nierenpapillen l~sst sich eine puriforme Fl~issigkett ausdrficken. 
In den Nierenbecken sind reiehliche kleine Blutungen vorhanden und ausserdem 
sind weisse, feine Piinktchen zu erkenaen. 

N e b e n a i e r e n  ohne Besonderheiten. 
Im R e c t u m  dfinner gelber Koth. In den S a m e n b l a s e n  schmutzig grau- 

rothe~ trfibe Fl~ssigkeit. Schleimhaut tier Vasa d e f e r e n t i a  blutig verf~irbt. In 
der Horn b l a s e  einige dunkelrothe, scharf umschriebene Blutungen. 

[m r e c h t e n  Hoden  im uateren Theile diffuse rSthliche Verf~rbung des Ge- 
wehes zwis~b.ea ~.ea Sameaka~Ichen. Im l~nken  Hod~n  sin~l nnr sp~iriiche rSth- 
]iehe Streifen vorhanden. 

g a l l e n w e g e  frei. Schleimhaut des Magens  gerSthet, in ihr reichliehe 
Blutungen. P a n c r e a s  blass, derb. M e s e n t e r i a l d r f i s e n  leicht geschweilt, 
dunkelroth. 

L e b e r  entspreehend gross. In tier Gallenblase helle, z~ihe Galle. Auf tier 
Oberflfiche einige weissliche Heerde mit h~morrhagischer Umgebung. Auf der 
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Sehnitffi~iche erscheint die Leber blass grauroth. In dem Aste etner Leberarterie, 
die zum reehten Lappen ffihrt, findet sich ein weissllches Gerinnsel, welches der 
Wand fest anhaftet, ohne dass Ver~nderungen in dem yon dieser hrterie versorgten 
Gebiete zu eonstatiren w~iren. Linker Lappen yon alIgemein dnnk|erer F~irbung als 
der reehte. Die dunklere F~irbung setzt sich ziemlich seharf gegen die hellere der 
benachbarten Theile ab. Auch im lnnern der Leber einlge dunkelrothe Stellen mit 
weisslichen Centren, aber nicht sehr reiehllch. An einer Stelle im liaken Lappen 
nine diffuse tt~morrhagie um einen Lebervenenast hernm. 

Am D/inndarm bemerkt man schon yon aussen eine Anzahl dankelrother, 
umsehriebener Stellen, die theils am Mesenterialansatze, theils an der demselben 
gegenfiberliegenden Wand des Darmes sitzen. Betm Aufsehneiden stellen diese 
Partien theils diffuse, flache Hfimorrhagten dar, in deren lnnern man fiberall sehr 
deutlich eine weiss]iehe erhabene Partie erkennt resp. aueh klelne weissliehe hus- 
f/illungen der Blutgefiissverzweigung. Diese weisslichen Massen sind ziemlich gross, 
his zur GrSsse einer halben Erbse. Im unteren Theile des llenm nine Anzahl ge- 
sehwellter Follikel. Im CSeum ein gr~sserer Heerd als sonst im Darm zu fiaden 
ist. Er zeigt im Centrum nine haselnussgrosse, schw~irzlich verf~rbte Stelle, die an 
der Oberfliiche uleerirt erscheint. Die Peripherie stellt nine ffinfmarkstfickgrosse 
submucSse ned mucSse Hiimorrhagie dar. Im unteren Theile des Colon kleine 
Blutungen and weissliche geschwellte Follikel. 

Diagnose:  
Chronisehe  Endocard l t i s  m i t r a l i s  et aor t ica .  Hyper t rophia  

cordis.  Verwachsungen des Herzbeu te l s  mit  dem Herzen. Acute 
Endoca rd i t i s  u l ce rosa  auf einem E i t e rhee rde  am Ansatzpunkte  des 
h in t e r en  Mit ra lz ipfe ls .  E m b o l i s c h e  Heerde  in Herz,  Niere ,  Milz, 
Leber ,  Magen, Durra, Harnb lase ,  Hoden,  Samenb lasen ,  Traehea~ 
Pharynx, Zunge, KSrpermuske ln ,  Knochenmark ,  Hi rn ,Haut~  Retina. 

Die m i k r o s k o p i s c h e  U n t e r s u c h u n g  ergab an allen Krank '  

hei tsheerden,  sowohl an den Blutungen (auch des l )armes ,  der 

ttaut, des Hirns und des RUekenmarkes) die bekannten Anhliufungen 

yon Mikrokokken. An den meisten Stellen,  vielleicht an allen 

Stellea, wo solehe Erkrankungen vorlagen, waren die Mikrokokken- 

haufen w e n i g s t e n s  t h e i l w e i s e  durch die Gef~isswand durch- 

gebroehen and batten sich diffus in der Umgebung verbreitet,  hn-  

dererseits fanden sich sehr  viele Stellen, in denen ohne jede deut- 

liche Erkrankung der Umgebung kleine Gef~isse mit Mikroorganismen 

erfiillt waren, und es tritt denn aueh bier die Frage an uns heran, 

warum nicht iiberall in der Umgebung der Bakterienheerde Ent- 

ziindungen, Blutungen etc. sich eingestellt hatten. Diese Frage hat 

sehon vielfaeh die Autoren interessirt und auch ieh selbst bin der- 

selben bereits vor 6 Jahren nither getreten. Die erste Idee,  die 

man fiir die Erkl~irung der auffallenden Thatsache ha t ,  dass an 
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allen e r k r a n k t e n  Stellen Mikrokokken, aber nicht um alle M i k r o -  

k o k k e n h e e r d e  erkrankte Stellen vorhanden sind, ist wohl die, dass 

die letzteren Partien frischeren Embolien entspr~tchen. Nach den 

Erfahrungen, die man beim Milzbrand zu machen Gelegenheit hat, 
kanu man sich jedoch noch etwas genaaere Rechenschaft tiber diese 

Dinge geben. 

Es ist allen Beobachtern yon Milzbrand aufgefallen, dass es 

wesentlich die Blutgeftisse, namentlich die Capillaren sind, in denen 

die Bacillen angetroffen werdenl).  

Trotz der oft so reichen AnfUllung der Capillargebiete kommt 
es doch zu keinen Entziindungen etc. an diesen Stellen. Die ein- 

zige r e g e l m ~ i s s i g e  pathologische Erscheinung in inneren Organen, 
die ich bei Kaninchen fand, die nicht gar zu kurze Zeit nach der 
Impfung getBdtet waren, ist die, class an der Nierenobertlliehe kleinr 

Blutungen, allerdings oft in sehr geringer Zahl vorhanden waren. 
Untersucht man solehe Nieren mikroskopisch, so land man den 

Raum zwischen Glomerulus und Malpighi'scher Kapsel in der Niihe 

solcher Blutungen mit sehr reichlichen Baeillenmassen vollgestopft, 

wlihrend das Blot in gewundenen Harnkanitlchen lag. Ausserdem 

sah man sehr oft Bacillen auch in den letzteren (ohne Blut). 

Nor bei ganz hochgradiger Anftillung d e r  Harnkaniilchen mit 

Milzbrandst~ibchen ist das Epithel kernlos, sonst ganz normal. 

Die MilzschweUung scheint eigentlich nut  dutch die ungeheure 

Masse yon Bacillen bedingt, welche die Pulpa enthlilt. 
Im Gegensatz zu diesem Verhalten der i n n e r e n  O r g a n e  

steht die so h~iufige auffallend starke EntzUndung an der Impfstelle, 
der Milzbrandcarbunkel, mit seinem mlichtigen entztindlichen Oedem. 

Untersucht man mikroskopiseh, so finden sich die Bacillen bier diffus 

im G e w e b e  verbreitet, das Gewebe zerstiirt, kernlos, die abgehen- 

den Lymphgef~isse mit Bacillen erftlilt, die Lymphdriisen geschwellt, 

t) Bei hfheren Graden der Infection slnd in den metsten Capillargebieten die 
Mikroorganismen anzutreffen. Tfdtet man dann die Thiere zeitig genug~ oder 
sterben sie zuftillig eher, bevor die Capillargebiete sehr stark itorchwuchert 
sind, so zeigt es sich, dass es nament]ich die Milz- and Lungencapillaren, 
sowie die Glomeruli tier Niere sind, die reich an BaciIlen gefunden werden. 
Auf dlese Anfiillung aament]ich der Lnngencapillaren babe ich znerst  auf 
der Mtinchener Naturforscherversammlung hingewlesen. T o uss aint  and An- 
dere haben dana spfiter ohne yon metnen Angaben zu wissen ~ihnliche Beob- 
achtungen verSffentlicht. Vgl. den Bericht der Mfinchener Versammlung. 
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die Lymphsinus und Markstr~tnge stark mit Bacillan vollgepfropft, 

bei hiiheren Graden in die Follikel yon aussen her hineinwuchernde 

St~ibchen '). 

Wir sehen also, dass dos Milzbrandgift Zerstiirungen der Ge- 

webe rasp. Entztindung nur an denjenigen Stellen maeht, wo es 

direct zwisehen die Gewebselemente hineingewuchert ist, w~thrend 

diejenigen Partien, wo die Bacillen noch durch die Blutgefiisswand 

yon den Geweben getrennt sind rasp. locker in drUsigen Kan~Uen 

(Harnkaniilchen) iiegen, keine weiteren Veriinderungen aufweisen. 

Man wird sich das wohl so zurecht legen mttssen, dass die Milz- 

brandbaeillen durch ihre Wucherung nut d i r e c t  die Gewebe zer, 

stiiren rasp. in ihrer Ernlihrung seh~idigen kiinnen, oder dass nor 

bei der hnhiiufung derselben im Gewebe  chemisehe 8iftige Stoffe, 

die yon ihnen ausgehen, auf jane einzuwirken vermiigen. In den 

Blutgeffissen wiirde ihnen die Blutmasse selbst gentigendes Ern~ih- 

rungsmaterial geben, in den I-larnkanlilehen der secernirte Horn, so 

dass sie den Kampf mit den zelligen lebenden Elementen der Um- 

gebung nicht aufzunehmen brauehten. 

Aehnlich kann man sich nun auch die Verhiiltnisse bei diesem 

Falle yon Endocarditis ulcerosa und bei ~ihnlichen Prozessen denken, 

nur findet man doeh wohl auch ohne Austritt der Bakterieo hier 

manchmal Entziindungen etc. Dos h~ingt wohl davon ab, dass 

hierbei Capillargebiete vo l lko  m me n m i t  Mikrokokken ausgestopft 

sind. So wird denn yon einem Theile der Mikrokokken miiglicher- 

weise das ern~ihrende Blut abgehalten und sie sind auf die urn- 

1) Doppelf/irbungen geben gerade f/ir dlese Dinge sehr schSne Bilder. Man er- 
h~It Pr~iparate, in denen die mit den blaugefiirbten Bacillen erf/illten Lymph- 
sinus wie injicirt schon bei ganz schwachen VergrSsserungen sehr hfibsch 
sich abheben. Impft man in die vordere Augenkammer, so kann man sehr 
gut den Weg verfolgen, den hier der Infectionsstoff nimmt, um in die S/ifte- 
masse zu gelangen. Es ist nicht die Iris, die ganz frei yon Bacillen sein 
kann, sondern der Winkel am Ligamentum pectinatum wo man den Ueber- 
gang "in die Saftbahnen deutlich verfolgen kann. Ich mSchte Forschern, 
welche sich mit diesen Dingen befassen wollen, die Milzbrandimpfung nament- 
lieh mit sp~iterer Anwendung der Doppelf~irbung sehr zum Stadium der 
Lymph- rasp. Infectionsbahnen empfehlen. - -  Ich muss noch darauf auf- 
merksam maehen, dass demnach eine so au ss chliessliehe Wuchernng der 
Bacillen im Blute, wie sie Buchner (D. mad. Woch. 188i. No. i0) ned 
selbst Koch angeben, nicht statthat. 
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~ebenden Gewebsbestandtheile angewiesen. Die letzteren sind viel- 
leicht auch durch.die injection eines Capillargebietes in ihrer Ern~ih- 
rung so h era b gesetzt, dass sie leichter den Angriffen der Mikrokokken 
unterliegen. Doch kann auch die Miiglichkeit nicht yon der Hand 
gewiesen werden, dass manche Mikrokokkeu auch dutch die unver- 
letzte Gef~isswand ihren sch~idlichen Einfluss auf die Gewebe austiben. 

Was diesen ,scb~idlichen E in f lus s "  auf die Gewebe an- 
belangt, so habe ich schon vor l~ingerer Zeit nachgewiesen undes  
ist dies seitdem vielfach besttitigt worden, dass i~fters sich zun~tcbst 
eine Nekrose mit Kernlosigkeit der Zellen einstellt, an die sich dann 
erst die Entzlindung anschliesst. Man hat abet durchaus nicht in 
allen F~illen Gelegenheit ein solches Stadium der GewebszerstSrung 
zu consta t i ren .  Meist reichen die entztindlichen Zellen his un- 
mittelbar an die Mikrokokkenhaufen heran. Es kommt dies z. Th. 
daher, weil die Mikrokokken neben oder nach der einfach nekroti- 
sirenden Wirkung, durch welehe dann die Zellen zun~ichst dem Ge- 

rinnungstode (mit Kernschwund) anheimfallen, auch einen er- 
weichenden, einschmelzenden Einfluss auf die Gewebe austiben. 
Sobald dieser Zustand der nekrotiseben Massen eingetreten ist, wet- 
den sie sehr sehnell yon den Eiterk~irperchen durchsetzt, die dann 
his an den Mikrokokkenhaufeu gelangen. Andererse i t s  kann 
man abet  auch nachwe i sen ,  dass in manchen  F~illen die 

Gewebszers t i i rung  ohne Kernschwund  eintr i t t ,  indem hierbei 
vielmehr das Protoplosma zuerst zerbri~ckelt und aufgeli~st wird, 
wlihrend der Kern noch lange bestehen bleibt. Ieh habe dies iifters 
bei Pyelonephritis in der Niere gesehen. - -  

In unserem Falle ist noch eine interessante Form der Gewebs- 
verlinderung in der Leber  zu beobachten. Die rothen Heerde erin- 
nern in ihrem hussehen an Schnitteu einigermaassen an Infarcte uud 
es finden sich aueh bei mikroskopischer Untersuchung die kleineu 
Leberarterien und viele Capillareu in schi}nster Weise an diesen 
Stellen mit Mikrokokken injicirt. Die entzilndlichen Zellwucherungen 
sind schr  ger ingf t ig ig ,  hingegen ist das Lebergewebe selbst 
weithin veriindert. Die Kerne sind noch sichtbar, kaum schw~icher 
zu tinsiren, abet die Zellen sind ~ewissermaassen gelockert, ihre 
dichten Stiulen wie zerbriickelt, die Riiume zwischen ihnen und den 
Blutgef~issen sehr erweitert. Das Protoplasma der Zellen erscheint 
im ungefitrbten Zustande fabler, nieht so deutlich 8ekiirnt, bei Fiir- 
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bung mit Gentianaviolett nimmt es nicht den leicht bl~iulichen Ton 
der benachbarten Zellen an, sondern bleibt ungefiirbt, bei F~rbung 
mit Picrocarmin wird es viel stlirker gelb tingirt, als die Umgebung. 
Eine ~ihnliche Veritnderung habe ich noch nicht wieder zu sehen 
Gelegenheit gehabt. 

Endlich miichte ich ftir diesen Fall noch die Aufmerksamkeit 
auf die Ver~nde rungen  des G e n i t a l a p p a r a t s  lenken. Die ma- 
kroskopischen Ver~inderungen sind oben geschildcrt. Mikroskopisch 
fand sich in der Wand und auf der Innenflliche der Samenblasen 
eine reichliche Menge Mikrokokken (neben Eiterzellen), ferner waren 
aber auch viclc  Samcnkan~i ichen  im Hodcn mit solchen Ge- 
bilden vollgestopft, theils mit, theils ohnc Erhaltung des Epithels. 
Eine Verwechslung mit den viel griisseren Kiipfchen dcr Spermato- 
zoen war natUrlich nicht mSglich, die Differenzirung trat aber na- 
mentlich auch bei I)oppelfitrbungen hervor, wo die lctztercn riith- 
lich, die Mikrokokkcn schiin blau wurden. Neben den Bakterien 
waren theils nut mehrere Lagen yon Samenkan~ilchenzellen, theils 
reichliche Eiterkiirperchen vorbanden. Da die Epithelwand an 
einigen Stellen ganz intact war, so kann" man vielleicht annehmen, 
dass die Eiterzellen an diese yon anderen Partien der Samenkan~ilchcn 
her gelangt sind, dcren Epithel ganz oder theilweise zersttirt war. 

Ich miichte aber die Gelegenheit nicht vortibergehen lassen 
ohne auf die a u s s e r o r d e n t l i c h e  H~iufigkeit yon Eiterungcn im 
Gebiete der m~nnlichen Genitalien bei Krankheitcn hinzuwciscn, die 
in die G r u p p e  dcr py~imischen gehiiren. Es ist dies meines 
Wissens noch nicht hervorgehoben worden. Un te r  s i e b z c h n  Ob- 
duc t ionen  yon M~inncrn, die e ine r  ~thnlichen K r a n k h e i t  
e r l egen  wa ren ,  f andcn  sich n i ch t  wen ige r  als  8 Mal 
so lche  Ver~inderungen (Eiterungen in der Prostata mit oder 
ohne Eiterung in den Samenblasen, cinmal auch noch, wie bier, 
Eiterung in einer Samenblase ohne Prostataheerde). Diese Thatsache 
hat insofern noch ein besonderes Interesse, als auch bei einer an- 
deren Krankheit, die man jetzt zu den infcctiilsen rechnet, Erkrankun- 
gcnder Prostata, der Samenblasen etc. anscheinend isolirt beobachtet 
werden, nehmlich bei der  T u b e r c u l o s e .  Diese Thatsache wird 
verst~indlich, wenn man sieht, class die Prostata etc. gar nicht so 
selten yon infectiiisen Stoffen als Ablagerungsstelle benutzt wird. 
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In Bezug auf  anderwei t ige  E rk rankungen ,  die in dos Gebiet  der  

py~imischen gehi i ren,  mt~chte ich n u t  kurz  darauf  h inweisen ,  dass  

ich in zwei Fal len ,  die man als , P y l i m i e "  beze ichnen  k a n n ,  n ieht  

die gewiihnl ichea Mikrokokken, sondern  kurze St~ibchenbakterien yon 

der  GriJsse des Bacterium the rmo in den kleinen Gef'fissen etc. ge- 

funden babe. Ich gebe n u t  die kurze Inha l t sangabe  des Sections-  

protocolls .  Es ist  b e m e r k e n s w e r t h ,  dass  diese beiden Ftille u n -  

m i t t e l b a r  h i n t e r e i n a n d e r  beobach te t  wurden.  

~) A. H. Section den 20. October t880 yon Dr. Huber. 
Septopy~imie. Eiterung in den Weiehthei]en der rechten Ellenbogengegend mit 

umsehrtebener eitriger Ostitis end Periostitis. Eiterung und Nekrose im reehten 
Ellenbogengelenk. Abscesse in Herzfleisch, Milz nod vereinzelt in beiden Nieren. 
Geringe Endoearditis mitralis recens. Hoehgradige beiderseitige h~imorrhagische 
Nephritis. Blutuegen in Perieard and Pleureu. Multiple lobulfire Infiltrate in bei- 
den Lungen. Frischer Follicularkatarrh tm Duodenum, im Ileum und im oberen 
Theile des Jejunum. Hochgradiger Ieterus. LnngenSdem. Milzschwellueg. Diphtheria 
im Oesophagus. 

3) H. D, 36 Jahre. Section den 27. October'1880 (ohd. v. Weiger t ) .  
Amputation des reehten Femur im unteren Drittel (wegen eomplieirter Fraetur). 

Phlebitis der Venen in der reehten unteren Extremit~t. Embolie in tier reehten 
and linken Lunge, reehts mtt (metastatlsehen) Entzfindungen. Sehwellung der Milz. 
Kleiner metastatischer Heerd in der reehtea Niere. 

4) Ein Fall yon Aktlnomykose beim Mensehen. 

S., Kaufmann, 35 Jahre alt. 
Ann der mir yon Herrn Geheimrath T h [e r sch  g iitigst zur Verf/igung gestellten 

Kraukcngeschichte hebe ich Folgendes hervor. 

Patient will sich bisher einer vorziigllchen Gesundheit erfreut haben. Im 

17. Lebensjahre litt er eiu Vierteljahr an einem Geschwiir am linken Unterschenkel~ 

dos oboe irgend welche Ursache entstand und you selbst heflte. 1870--1871~ wo 

er den Feldzug mitmachte, bekam er wieder ein Gesehwiir am linken Unterschenkel~ 

das in 4 Wochen abheilte, lm 28. Lebensjahre ein |4t~giges ,,Nervenfieber". Yon 
Geschleehtskrankheiten will er nur einen 2monatlichen Tripper (als Commis voya- 
geur) gehabt haben, lfinger anhaltende Geschwfre an den Genitalien hatte er nicht~ 
ebensowenig Ansschlag, l~ingor dauernde Halsleiden etc. Patient stammt aus go- 
sunder Familie; Eltern, Geschwister leben. Vor ca. I Jahr hat sieh Patient ver- 
heirathet. 

Das jetzige Leiden des Patienten begann ganz plStzlieh ohne jede Veranlassung, 
namentlich oboe Trauma, im Febrnar J880 mit qualvollen Sehmerzen in der Gegend. 
der oberon Rippeu (4. Rippe) rechts, welche Patient vStlig des Schlafes beraubten. 
Fieber will Patient damals n i ch t  gehabt haben. Die Krankheit wnrde yon dem 



304 

behandelnden Arzt ffir ,Nervensehmerz" (Intereostalneuralgie) gehalten. Die 
Schmerzen waren bei Tage und wean sieh Patient Bewegung maehte~ viel geringer, 
so dass Patient sich seheute, sich in's Belt z u  legen. - -  Nachdem das Leiden 
ca. ~ Wochen bestanden hatte, wnrde eine Anschwellung in der Gegend der An- 
s~itze des linken M. obliqu, abdom, ext. bemerkt. Der Schmerz, der Anfangs noch 
einen anfallartigen Charakter batte, wurde ein eontinuirliches sehmerzhaftes Spannen. 
Yon Geheimrath Wa gne r  wurde die lKrankheit als Peripleuritis dem Spital zuge- 
wtesen und vor 4 Tagen eine Punetion am prominirendsten Punkte der Anschwellung 
gemacht und ca. 50 Com. blutig serfiser Flfissigkelt entleert. Patient will stch 
darauf sehr erleichtert geffihlt haben und hat zum ersteo Male leidliche N,~ehte ge- 
habt. Bei Aufnahme des Status praesens finden sich Mund and Rachenorgane 
normal, ohne sichtbare Narben. 

Da die Geschwulst immer mehr zunahm und sich namentlich nach hinten zu 
als eine teigige Masse ansbreitete, so wurde am 22. eine neue ErSffnung vorge- 
nommen. Sic geschah in der Narcose unter antiseptischen Cautelen. Incision auf 
der 10. Rippe. Entleerung yon wenig etwas fibelriechenden gelben dicken Eiters, 
sehr reichlicher fungSser Grannlationen; die 10. Rippe an mehreren Stellen bloss- 
gelegt, yon fnng6s ver~ndertem Periost nut noch theilweise bedeckt~ wird in der 
LUnge yon 10 Era. unterminirt und reseeirt; die H6hle ausgekratzt, elne Fortsetzung 
tier Abhebung nach dem Darmheinkamm zu mit 3 fingerdtcken Drains drainirt, aus- 
gekratzt, mit Sol. ac. tann. spir. 1 : 20 tamponirt, darfiber Carboljuteverband. Patient 
befand sich bis zum 30. ziemlich wohl and ging schon Im Garten spazieren. Am 
30. bedeekte sich seine Wunde mit einem croupfihnlichen Belag, gegen den Tannin- 
absp/ilungen angewendet warden. 

3. Juli. Gute Granulationsentwickelung an der hinteren Wunde, im oberen 
~ Winkel ailerdings noch croupSse Auflagerung. Vordere Wunde 2:  | ~  Cm., 
starke Einziehung des Wundrandes nach der Rlppe bin. Yon der ~. Rippe nach 
der 8. herab, der vorderen Achselfalte entsprechend, fiber der Knorpel-Knoehengrenze 
etne etwas knotige, dtffus sich in die Umgebung verlierende Ansehwellung, tn ihrem 
unteren Theile yon bl~ulich verdfinnter Haut, sonst yon normaler blasser Haut be- 
deckt, schmerzhaft, in thren unteren Thetlen undeutlich fluetuirend. D/impfung his 
zur Spine seep. nod zum 3. Interct~stalraum herauf, darfiber relative D/impfung, 
Rasselger/iusche. Der rechte Thorax betheiligt sich kaum merkbar an der Respi- 
ration. Lunge vfillig normal. HerztSne dumpf und sehwach. Geringer Ascites. 
Oedem bis fiber die Criste ilei. Ilia und wieder Oedem des Vorderarms. Schlaf 
yon t l - - .12  llhr his 4 - -5  Uhr Morgens. Appettt gut. Anhaltend heftige Morgen- 
schweisse. 

7. Jull. Die Ansehwellung vorn hat sich mi tde r  erst gesetzten Wande dnrch 
einen engen Gang in Verbindung gesetzt. Dicker flockiger Eiter. Einlegen yon 
dicken Tanninstiften in die Communication. 

Patient erholte sich, verliess des Bett und war am 18. viel im Freien. Am 
19. war er frfih pl~itzlich gestorben. 

Obductionsbefund. 
Kr/iftig gebauter, aber auffallend blasser Leichnam. An tier reehten Tho rax -  

s e i t e  findet sich nine grosse SchnittSffnung in dcr Gegend tier Axillarlinie im 
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7. Intereostalranm, Die Wnndr~nder sind verdickt, wulstig, durch die Wnnde ge- 
langt man in eioe mit Eiter erffillte HShle nod yon da aus anf den 6. Intercostal- 

ranm and in dos Innere der ThoraxhShle. Beim AblSsen der Weichtheile er- 

scheinen die Muskeln auf der rechten Seite weithin infiltrirt, serSs durchfeuchtet, 
yon weisslichen Strfingeu dnrchzngen und yon fistulSsen nod eitererffillten G~iagen 
durchsetzt, aas denen fiberall dicke grfingelbe Eitertropfen hervorquellen. 

Nach dem Abnehmen des Brustbeins ergiebt sieh~ class die P l e u r a  p a r i e t .  
fiberall dutch eln sehr festes schwieliges Gewebe mlt der Thoraxwand verbnnden 

ist. Ganv besonders reiehlich ist dieses sehwielige Gewebe in der Gegend der 

vorderen und seit]ichen Rippen, dana aber auoh auf  dem Z w e r c h f e l l .  Diese 
schwieligen Massen sind fibera|l durchsetzt yon mit dickem, z~hem Eiter erffillten 
G~[ngen und yon tier 3. bis zur 7. Rippe ist nine zusammenhfingende flache mit 

Eiter erffillte HShle vorhandeu, die sich bis an die Rippeu heran erstreckt. Die 
Oberflfiche dieser Rippen ist theils mit einem fetzigen, gelben Gewebe besetzt, theils 
abet liegt tier Knochen rauh an allerdings nor kleinen Stellen zu Tage. Von dieser 

HOhle ans gehen zahlreiche Nebeng/inge l[ings tier Rippen fort, die ebenfalls mit 
Eiter erffillt sin& Einer erstreekt sich bis zur 10. Rippe, yon tier ein Stfick in der 
Continuitfit fehlt (resecirt). Hinter den schwieligen Massen liegt nun der e i g e n t -  

l i che  P l e u r a r a u m ~  de rmi t  einer grossen Masse rahmigen ge]bgdinen Eiters er- 

fiillt ist, in welchem sich grosse gelbe Fibrinmassen vorfinden. Solche Fibrinmassen 

bekleiden auch fiberalI die verdickte gerSthete Plenraoberfl~iehe. Nach innen und 
hinten davon liegt die comprimirte, fast ganz luftleere~ weiche zfihe, graue Lunge. 

In der N~ihe des Zwerchfells am unteren seitlichen Rande ist aber das sonst schlaffe 

weiche Gewebe a u f  einen dreieekigen Haum vnn circa 4 Cm. HShe nnd in tier 
L~inge yon 8 Era. infiltrirt, helJgran, glatt, auf der Schnittfltiche yon HShlen durch- 

setzt, die denselben rahmigen Eiter enthalten wie die HShle der Pleura, und die his 
an die Pleura heranreichen. Itier wie 5berhaupt an der Unterfl/iche der Lunge sind 
aher die Plenrablatter nicht dutch solche mit Eiter geffillte grosse ttShleu yon ein- 
ander getrennt, sondern lest mit einander verwachsen und namentlich aueh mit der 
infiltrirten Lungenpartie. Bis an diese Stelle erstreckt sieh aueh die peripleurale 
Infiltration der Thoraxwand. Aueh zwischen Zwerchfell und Lunge sind sehwielige, 

mit Etter durchsetzte Biudegewebsmassen. Has Zwerchfell ist anf diese Weise lest 

mit der Lunge verlSthet and andererseits ist dasselbe an 2 Stellen mit der Leber 
in der Ausdehnnng je etwa yon einem Markstfiek verwachsen. U n m i t t e l b a r  an 
d i e s e n  S t e l l e n  sitzt dana in der L e b e r  je ein Heerd vnn WallnussgrSsse, der 

aus weisslichem sehwieligem, mit kleinen Eiterh6hlen durehsetztem Gewebe besteht 
und in dessert Umgebung das Lebergewebe noeh auf eine Strecke hin ger~thet er- 
seheint. 

Bei Herausnahme der rechten L u n g e  ergiebt sich~ class auch an der Hinter- 
wand die Pleura cost. mit der Brustwand durch ein schwieliges yon Eiterh~hlen 
durchsetztes Gewebe verbunden ist, welches bls an die Aorta heranreicht. In der 
V. a z y g o s  nnd dem Due t .  t h o r a e ,  wurde nichts Besonderes bemerkt. 

H e r z b e u t e l  liegt in sehr grosser Ansdehnnng vor. Im oberen Theft des 
vorderen M e d i a s t i n u m s  llegen eine Anzahl grosset granrother, geschwellter 
L y m p h d r f i s e n .  Bei Oeffnung des H e r z b e u t e l s  findet man in diesem dfione 

Archly f. pathol. Anat. Bd. LXXXIV. Eft. 2. 2 0  
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leicht gelbllche trfihe Flfissigkeit vor. Es finden sich die heiden BlOtter besetzt 
mit einem sear stark fiockigen Fibrinbelage, tier in seiner Form an das grossflockige 
hussehen des sogenannten Krimmerpelzwerkes erinnert. 

Das Herz selhst ist mfissig gross, Klappen zart, Musculatur graugelbroth. 
Die l inke  Lunge ,  die darch den grossea Herzbeutel zunfichst our sehr 

wenig sichtbar ist, zeigte sich zum gr6ssteu Theile lufthaltig, our im untersten 
Theile comprimirt, luftleer, grauroth, ]ederartig. In einigen hrterienfisten graurothe 
Fibringerionsel, ohne Infarctbildung. 

B r o n c h i e n ,  Trachea ,  O e s o p h a g u s  frei, ebenso Mandeln  and Zange~ 
Sch i lddr i i se  gross, mit gelatinSsem Mveolen-lnhalt. 
Das Bindegewebe in der Umgebung der Halsgef i i sse  erscheint etwas straffer 

als gewiihnlich, aber ohne eitrige Infi[trate. 
Aor ta  t h o r a c i c a  descend, im Anfang 5 Cm. 
Milz |50  Grin., derb, auf dem Durchschnitt hellgrauroth, die Malpighi'schen 

K6rperchen grau durchscheinend, durch .lod dunkelbraunroth gef/irbt. 
Nieren auffallend gross, t4 ,  6, 5; Kapsel leicht abtrennbar. Oberfliiche 

grauroth. Rindenzeichnung dentlich. Rindenbreite 6 Mm. (Amyloidreaetion). 
Yon den / ib r igen  Bauche ingeweidea  ist niehts Besonderes zu erwiihnen. 

D iagnose :  
Akt tnomykose .  Car ies  der  3., 4. und 5. Rippe. I[ ' leuri t is ,  Per i -  

p l e u r i t i s  dex t ra  mit  Uebe rg re i f en  auf  alas Zwerchfe l l  and yon da 
auf  die Leber.  Lebe rahsces se .  Hochgradige P e r i c a r d i t i s ,  Abseed i -  
r ung  nach  a u s s e n ,  S e n k u n g s a b s c e s s e .  Amyloid der Milz etc. 

Bei der mikroskopischen Untersuehung  der schwieligen 
yon Eiterheerden durchsetzten Massen land sich ein zellreiehes 
Bindegewebe, welches an vielen Stellen Htihlen enthielt, die zum 
griissten Theila mit Eiterkiirperehen erftillt waren. Ausserdem sah 
man in jedem Eiterheerde jene eigenthtimlichen yon B o l l i n g e r  beim 
Rinde, yon Israe l  (unabh~ngig) beim Menschen entdeckten Gebilde, 
die man als Strahlpilze oder A e t inom yces  bezeichnet. Die Pilzhaufen 
waren auch makroskopisch schon in den flUssigen Ei/ermassen viel- 
fach als weissliche Kiirnchen siehtbar. Die Fiirbbarkeit dieser Gebilde 
ist bereits oben besproehen worden. Ueber alas Ausseben derselben 
babe ich den Sehilderungen der Autoren kaum etwas hinzuzuftigen. 
Ich m~chte nut bemerken, dass das anscheinend k~rnige Centrum, 
das sich wenigstens in den griisseren Gebilden regelmiissig vorfand, 
mir immer an einer Stelle den Kranz der pallisadenartigen Aufsiitze 
zu durchbrechen und mit der ifusseren Umgebung zu eommunieiren 
schien. Die Reihe der ,fingerff)rmigen" St~ibchen stellte demnach 
wenigstens in der Mehrzahl der Fillle (vielleicht aueh immer) keinen 
geschlossenen Ring dar, sondern diese batten einen schmalerea 
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oder breiteren Stiel, dem sie erst (wenn der letztere sehmal war) 
w~e ein runder Pilzkopf aufsassen oder auf welchem sie (wenn die 
Basis eine breitere war) wie Grashalme auf einem tttigel erwuehsen. 
In dieser k~rnigen Schicht, die also auch den Stiel des ganzen 
Gebildes, resp. die Basis des Htigels bildete, konnte ich absolut 
keine Fiiden erkennen, hingegen war diese Masse in vielen F~illen 
in mehrere Schichten geordnet, tiber deren tinctorielles Verhalten 
schon oben gesprochen wurde. Die yon der Oberfliiche der palli- 
sadenfSrmigen Stiibchen e n t f e r n t e s t e  Partie schien nichts weiter 
darzustellen als kiirnig zerfallene Eitermassen und sie verlor sich 
dann an der Stelle, wo sie mit der iiusseren Umgebung communi- 
cirte, ganz allmiihlich in das umgebende entztindliehe Gewebe. Was 
die tibrigen Sehiehten bedeuten, vermag ich nieht zu sagen. 

Die yon I s r a e l  gefundenen F~idenmassen babe ich also in den 
G e w e b s m a s s e n  selbst nicht aufzufinden vermocht, hingegen ge- 
lang es mir sehr wohl solche, den Beschreibungen dieses Autors 
entspreehende Gebilde in dem fltissigen Eiter naehzuweisen~ der die 
grSssere ttiihle ausfiillte. Als diese Eitermassen unmittelbar nach 
der Section einer mikroskopisehen Untersuchnng unterzogen wurden, 
fanden sich in derselben einmal zerworfene oder auch strahlig zu- 
sammenh~tngende ,,fingerfiirmige" Gebilde, dann abet aueh fiidige 
Massen, die theils wie gewShnlicher Leptothrix aussahen, theils aber 
aueh am Ende die spiraligen Windungen aufwiesen, die fur den 
Streptothrix Foersteri cbarakteristiseh sind. Als ieh den Eiter einen 
Tag lang stehen gelassen hatte, war ich erstaunt, fast gar keine 
,fingerfiirmigen" Gebilde vorzufinden, hingegen sehr reiehlich jene 
F~iden constatiren zu klinnen. 

Es ist gewiss eine sehr interessante Frage, in weleher Be- 
ziehung die yon I s r a e l  entdeckten, yon B o l l i n g e r  noeh nieht 
erwlihnten F~iden zu dem eigentlichen Actinomyees stehen. Aus der 
Thatsaehe, dass im Eiter naeh eint[igigem Stehen die Strahlpilz- 
fragmente abgenommen, die Leptothrix- und Streptothrixmassen an- 
scheinend zugenommen batten, wage ieh keinen Schluss zu ziehen. 
Es muss auch zugegeben werden, dass, da in unseren F~illen die 
Eiterhiihlen mit der Aussenwelt direct eommunicirten, der Zutritt 
eines fremden Organismus gewiss nieht ausgesehlossen ist. Frei]ich 
w[ire es immerhin schon merkwtirdig, dass sich dann gerade, und 
wie es schien aussch~iesslieh die im Eiter so selten vorkommenden 

20* 
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langen F~idea entwickelt h~itten. Es ist aber die Annahme eines 
zweiten, yon aussea  hinzukommenden Organismus in den I s r a e l ' -  
schen Fiillen durchaus zurUekzuweisen, da ja dieser Autor dieselben 
aus g e s c h l o s s e n e n  tliihlen des l ebenden  KSrpers entleert hat. 
Der Befund solcher ffidiger Massen in gesehlossenen Abscesshiihlen 
ist nine zu grosse Seltenheit, als dass man an ein zuf~illiges Zu- 
sammentreffen zweier verschiedener Organismen denken k~innte, 
die demnach be ide  als ,,selten vorkommend" bezeichnet werden 
mtissten. Aueh mit der Annahme, dass die Aetin0m?eespilze dutch 
ihre Vegetation erst den Boden fiir die Wueherung der flidigen 
Massen vorbereitet h~itten, kann man sich sehwer befreunden. Es 
mtissten dana doch eben die Keime der f~idigen Massen sich sehr 
vielfach im Blute oder den Gewebea des Ktlrpers vorfiaden. Ieh 
m(iehte immer noch win I s rae l  annehmen, dass in der That die 
Fitden eine Entwickelungsform des Actinomycespilzes w~iren, aber 
mit tier Besehr~inkung, dass diese F~iden sich eben nut unter he- 
sonderen noeh unbekannten Bedingungen entwiekeln kiinnten. 

Anders steht es mit den yon I s r ae l  in dem einen Falle auf- 
gefundenen Mikrokokkeneolonien, die dieser Autor ebenfalls geneigt 
ist mit der Actinom?cesvegetation in Verbindung zu bringen. Solehe 
Mikrokokkenhaufen kommen bei sehr versehiedenen Nekrosen, Ge- 
schwiiren, Eiterungen etc., die mit der Aussenwelt eommuniciren, 
sehr leicht in die inaeren Organe, besonders die Nieren, ohne dass 
sin mit der eigentliehen Orundkrankheit resp. dem Organismus, der 
dieselbe bedingt, in irgead einer d i r ec t en  Beziehung zu stehen 
brauchen. Sin sind nichts als der Ausdruck einer septischen oder 
p?~imisehen Compl ica t ion ,  die zu den verschiedensten Krankheiten 
hinzutreten kann. So fand sin sehon Reck l inghausen  bei Tuber- 
eulose, ieh selbst hei Pocken etc. [l)ass die Bakterien, die ich bei 
den Pocken fand, yon mir jetzt als Complication angesehen werden, 
die den Er?sipelen, Phlegmonen etc. bei dieser Krankheit an die 
Seite zu steUen sind, hahn ieh bereits anderweitig (dieses Arehiv Bd. 72, 
S. 252) erw~ihnt.] Ftir die Phthise m(ichte ieh noeh besouders her- 
vorheben, dass Complieationen mit septischen Prozessen sieh aueh 
in der Hiiufigkeit einer aeuten Endocarditis mitralis und einer 
acuten Nephritis aussprechen. Man darf sich in solehea F~illen 
nicht dadureh tliusehea lassen, dass bier und da einmal (win in 
meinen Poekenf~illen) ganze Reihen derselb~ infeetiiisen Krank- 
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heiten Complicationen mit py~imisch-septischen Affectionen zeigen. 
leh muss aueh noeh wieder constatiren, dass auch fortgesetzte 
Untersuchungen mir gezeigt haben, dass die Oer te l ' schen  Angaben 
fiber Bakterienhaufen in den inneren Organen bei Dipbtheritis niemals 
best[ttigt werden konnten und dass daher die yon O e r t e l  besehrie- 
bench Organismen mit der Diphtheritis a ls  s o l e h e r  nichts zu thun 
haben k0nnen. Es ist mir unbegreiflich, wie dieser Forscher immer 
noch als ,,Entdccker des Diphtheriecontagiums" angesehen werden 
kann. - -  

In Betreff der Patbogenese dieses Falles miichte ich die Ver- 
muthung aussprechen, dass die Pilze in die Lunge dutch Aspiration 
oder Verschlueken gelangten und dann yon dem in der Beschreibung 
erw[ihnten Lungenheerde (unten ausscn) auf die Pleura und gleich 
auf  das peripleurale Gewebe (naeh localer Verwaehsung der Pleuren) 
d i r ec t  tibergewuchert sind. Aueh die Leberheerde sind bier nicht 
durch eine Allgemeininfection des K0rpers entstanden, sondern 
stehen mit den sehwieligen yon Eiterg~ingen durchsetzten Partien 
in der Umgebung der Pleura in d i r e c t e r  Continuitiit. Bemerkens- 
werth ist, da s se s  sieh trotz eitriger Peripleuritis in dem nieht ver- 

wacbsenen Pleuraraume zun~iehst um eine ser0se Pleuritis ~) han- 
delte und class auch bei der Section im Perieard eine iihnliehe 
Entztindung noeh v o r h a n d e n  war. Es ist dies wohl so zu er- 
klitren, dass die Organismen s e l b s t  in diese H0hlen noch nieht 
eingedrungen waren, dass aber die seh[idlichen P rod u cte  der durch 
sic hervorgerufenen St0rungen die Pleura resp. das Perieard sch~i- 
digten und eine nieht speeifische Entztindung erzeugten. Es gelang 
mir auch nicht im Pericard den Actinomyces aufzufinden. Als dann 
die Organismen auch in den Pleuraraum selbst gelangten, kam es 
bier zu jener Eiterbildung, die bei der Section sieh vorfand. 

5) EinFall  yon Diabetes mellitus eomplicirt dureh eineMykose 
mit sehr grossen Megakokkenl 

Hans F., 43 Jahre alt, obducirt in Breslau. 21. November J875. 
Ziemlich abgemagerte m/innliehe Leiche, Todtenstarre ziem]ieh gel6st. In den 

SehenkeI- und Aehse]beugen, dem Halse, Brnst und oberen Theil des 
B auches zahlreiche, mit glasheller Fl(issigkeit geffillte miliare Bl~isehen. 

l) Daffir spricht die bei der ersten Punetion entleerte Fliissigkeit~ die wohl der 
Pleura selbst entstammt. 
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Z w e r e h f e l l  reehts im IV., links im V. Intereostalraum. Bei Eriiffnung des 
Thorax zeigen sieh die Lungeu  mit der Brustwand verwaehsen. Das m e d l a s t i n a l e  
B i n d e g e w e b e  in der Gegend des H e r z b e u t e l s  sulzig-Sdematiis, lm Herzbeutel 
ist eine geringe Menge Fliissigkeit. Auf tier reehten Seite des parietalen tlerzbeutel- 
blattes befiuden sieh zwei kleine r/ithlieh verffirbte Stelleu yon LlnsengrSsse, die mtt 
ganz kleinen zottigeu Exereseenzeu and mit zarter Lage einer Exsudatmasse belegt 
sind. Diese Stellen sind nur dureh eiae diinne Lamelle von einer grossen Caverne 
der r e e h t e n  L u n g e  getrennt, tn den Fa/ten des I i e r z e n s  auf dem Epieard 
liegeu sehmierige puriforme Geriunselmassen yon gelber Farbe in sehr geringer 
Masse. Auf der Oberfl~ehe des r e e h t e n  H e r z e n s  ein Sehnenfleek. An der 
linkenVentrikelwand sleht men 5 nnregelm~ssig begrenzte linsen- his seehsergrosse 
Floeken yon gelber Farhe mtt eiuem seharfen Rand versehen, um den steh noeh ein 
tother ttof herumzieht. Zwei dleser Fleeken sind in der Nfihe der Iterzspitze. 
Zwisehen diesen beiden Stellen lliuft yon obeu herkommend eta geffiss. Dieses 
zeigt sieh erffilIt mit gelbliehem, ziemlieh weiehem Blutgerinnsel, dos das Gef~ss 
3 Cm. welt erffillt. Die  gelben SteIlen sind fiber die Oberfl~iehe etwas erhaben. 
Beim Einsehneiden zeigt es sieh, dass diese Heerde sieh fief in das Herzfieiseh er- 
streeken und aueh hier seharf aher unregelmiissig abgegrenzt erseheinen. Sie hubert 
in der Tiefe ebenfalls einen sehr sehmalen rothen Hof, auf dtesen folgt naeh innen 
etne I Mm. breite, gelbe Zone and dana endlieh eine mehr briiunliehe, der Farbe 
des Herzfletsehes ~ihnliehe griissere Pattie, die sieh ihrerseits aueh ziemlieh scharf 
gegen die gelbliehe Randzone ahsetzt. Von zwei Heerden an der Vorderfliiehe des 
linken Ventrikels, dte ziemlieh in tier Mitte desselhen liegen, gehen ebenfalls weiss- 
gelbliehe, our sehmfilere Gef~ssstr/inge ab. Im Uebrtgen ist das Herzfleiseh derb, 
waehs~hnlieh, yon dunkelbrauner Farbe. Klappen ganz zart. 

Die l i nke  L u n g e ist im Mlgemeinen lufthaltig, 5dematiis, an einigen Stellen 
sehiefrig indurirt. Die Bronehialsehleimhant stark gerSthet. Die k]eineren Bronehien 
sind mit eitriger Masse ganz geffillt. Spitze frei, Geffisse frei. 

In der r e e h t e n  Lunge  tst der grfsste Theft des Oberlappens yon einer 
buehtigen, hSehst unregelmiissigen Caverne eingenommen, die yon vielfaehen Ba]ken 
durchsetzt ist. Sie ist, wie erw~ihut, yore Herzbeutel dureh eine ganz diinne La- 
melle getrennt, die nut aus der Pleura and ein wenig Lungensubstanz besteht. [m 
Uebrigen ist die Umgebung yon starrem Oedem durchsetzt. Im Unterlappen ist ein 
starkes Oedem vorhanden u n d e s  finden sich hier kleine gelbliehe Eiterheerde in 
nod nm die Bronehien. 

In den H a l s e i n g e w e l d e n  niehts Abnormes, ausser einer bedeutenden 
Struma. Itinten an den wahren Stimmb/indern findeu sich ganz kleine Erosionen. 

Am Hi rn  ist eine ganz geringe Trfibung der Pia mater, welche letztere sich 
leieht veto Gehirn abtrennt, t t i r n  selbst ztemllch welch, blutreieh, die graue 
Snbstanz yon dunkler F~irbung. Der Sehhfigel ganz fleekig, tndem gelbliehgraue 
Stellen ganz unregelmiisstg mit rothgraueu ahweehseln. Aueb die graue Substanz 
des Puns hat ein eigenthfimliehes, marmorirtes Aossehen. 

Milz (14, 8, 3~) yon dunkler Farbe uud z~iher, derber Besehaffenheit. 
L l u k e  N i e r e  gross (13, 6 ,  ~ ) ,  ttapse[ leieht abtrennbar. Substanz sehr 

derb, Oberfl~iehe leieht uneben, blutreieh. Man bemerkt auf derselben versehiedene 
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stecknadelkopfgrosse oder auch etwas grSssere Heerde, die die Oberfliiche deutltch 
fiberragen. Dieselben haben eine gelblichweisse Farbe ned einen rothen Hof. An 
der einen Stelle, wo mehrcre zusammenliegen, ist das Zwtschengewebe zwischen 
den einzelnen Heerden mehr r$thlich, und nm die ganze Masse herum ist ein 
blassgelber Hof. Brim Einschneiden zeigt es sich, dass diese Heerde keilfSrmig lie 
~ie Tide gehen und sich iheen 5fters weiss]iche oder gelbliche Streifen ansehliessen, 
die each der Spitze der Markkegel hin gerichtet sind. Das Nierengewebe sonst 
sehr blntreich, Zeiehnung deutltch, die Glomeruli treten als rothe Punkte hervoro 

Rechte Niere verh$1t sich ziemlich gleich, nnr bestehen hier die einzelnen 
Heerde aus gr/~sseren gelblichen Plaques. Auf dem Durchschnitt zeigen diese eine 
keilfSrmige Gestalt und reichen bis an das Nlerenbecken heran. Sie zeigen eine 
weissgelblich verffirbte Subtanz, die noch Spuren der Nierenzeichnung aufwetst und 
nicht iiberall yon dem rothen Hole scharf umgrenzt erscheint. Emboli in den zu- 
f/ihrenden Nierenarterien makroskopisch nieht naehweisbar. 

Gallenwege frei. 
Leber yon gew~hnlleher GrSsse, yon sehr auffallend dunkler F,irbung mit 

deutlicher Liippchenzeichnung, indem kleinere peripherische graue Zonea und sehr 
grosse dunkelbraune Centralzonen vorhanden sind. In der G alle D blase  hellgeibe, 
d/innfl/issige Galle. Die Magenschleimhaut ist geschwellt. Im Darm und der 
Harnblase  nichts Abnormes. 

Die Pros ta ta  ist etwas vergrSssert. 
Im Mastdarm findet sieh ein kleiner Polyp. 
Hoden klein. 
Klinische Diagnose: Diabetes mell i tus .  Anatomische  Diagnose:  

Grosse Caverne in der r ech ten  Lunge, dem Durchbrnch nach dem 
Per icard ium zu nahe, Pe r i ca rd i t i s ,  Myocardit is ,  Thrombose  yon 
Herzvenen,  :Niereninfarc tc ,  Schwellang der M a g e n s c h l e i m h a u t ,  
Hyper~mie der Leber,  k le ine r  Mastdarmpolyp.  

Schon bei der f r i s c h e n  m i k r o s k o p i s c h e n  U n t e r s u c b u n g  

fielen in den l~ierenheerden Haufen von verh~iltnissm~issig ausser-  

ordentlich grossen runden  Kfirnehen auf, die zwar an den v e r -  

s c h i e d e n e n  Anh~iufungen etwas versehieden gross waren, abet  in 

ein und derselben stets von sehr regelm[issigem Korn sich zeigten. 

Sie hatten vielfach eine ebenfalls auffallend reichliche durch- 

scheinende Zwischensubstanz. An manchen Stellen lagen demnach 
die einzelnen K~rner sehr welt yon einander  entfernt, wlihrend sie 

allerdings an anderen wieder dichter gedriingt ersehienen. Gegen 
Salzs~iure, Essigs~iure und Kalilauge waren die K~rner resistent  (ill 

Prliparaten, die mit absolutem Alkohol behandelt  waren, verschwan- 

den sir durch fettl~sende Substanzen nicht).  Mit Methylviolett- 

Essigs~iure wurden sie an frischen Schnitten nur  ungleichm~ssig blau 

geflirbt, bald sehr schSn dunkel ,  bald abet  nu r  ganz blass. An 



812 

8r geh~irteter Pr~iparate konnte ich die Methylviolettf'~irbung 
gar nicht mehr ordentlieh zu Stande bridgeD, ebensowenig eine 
F~irbung mit Bismarckbraun, Hiimatox~,lin oder Carmin. Ieh be- 
wahrte einzelne StUcke in absolutem Alkohol auf, und als ich das 
Gentianaviolett wlirdigen gelernt hatte, versuchte ieh yon Neuem 
eine Fitrbung zu erzielen, die dieses Mal tiberrasehend gut gelang, 
so dass die rundliehen K~rper sieh sehr seh~n blau tingirten, w~ih- 
rend sie immer noeh auf Meth~lviolett, Bismarekbraun etc. bin keine 
reehte Fitrhung annehmen wollten. An vereinzelten Stellen war 
aber aueh jetzt die F~irbung sehr blass und diffus, indem die 
Zwischensubstanz einen leicht bliiuliehen Ton annahm. Wend man 
die gefiirbten Sehnitte mit sehw~icherer  Vergri~sserung ansah 
(Hartnaek 4, Zeiss B), so hatte man von den Anh~iufungen der 
blauen Ki~rnchen durchaus den Eindruek, den man bei den ge- 
wi~hnliehen Mikrokokkenanh~iufungen bei sehr s t a r k e r  Vergri~sse- 
rung hat, wie derselbe dureh das gleiehm~issige Kora und das da- 
dureh bedingte chagrinirte Aussehen hervorgerufen wird. Be- 
traehtete man aber die Sehnitte mit sehr starken [mmeisionsystemen, 
so war man bei der ausserordentliehen GrSsse der KSrner zun~iehst 
verKihrt, in diesen Gebilden Kerne zu sehen. Die e i n z e l n e n  
K~rne r  wa ren  v o l l k o m m e n  m e s s b a r  und h a t t e d  d u r c h -  
sehn i t t l i ch  e inen Diamete r  yon 1,2 g,. Dennoeh abet konnte 
die Annahme, da s s e s  sieh hier um Kerne handle, ausgeschlossen 
werden. Abgesehen davon, dass um die Gebilde herum jede Spur 
yon Protoplasma fehlte, zeigten dieselben ein yon den Kernen 
durchaus abweiehendes tinetorielles Verhalten. Sie nahmen weder 
Hiimatoxylin- noch Carminf~irbung an, dutch welehe die Kerne in 
denselben Pr~iparaten sehr sch~n tingirt wurden. Maehte man daher 
eine Doppelfiirhung yon Gentianaviolett und Pieroearmin, so sah 
man tiberall die blauen, eigenthtimliehen K~rner seharf abgesetzt 
gegen die rothen Kerne neben und zwisehen ihnen. In An- 
betraeht des ausserordentlich gleiehm~issigen Kernes dieser gebilde 
in den einzelnen Haufen, ihrer Resistenz gegen Essigs~iure, Kali- 
lauge und fettlSsende Substanzen, und aueh ihrer Tingirbarkeit 
durch Gentianaviolett m~chte ich dieselben ftir eine eigenthiimliche 
Form yon Kokke'n halteD, die man als M e g a k o k k e n  bezeiehnen 
milsste. Aehnliehe sind mir in keinem anderen Falle begegnet. 
Aueh in der Literatur sind mir entsprechende Beobaehtungen nicht 
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bokannt. Absolut sichor bewnisen It~sst sieh natOrlich die Natur 

dieser Gebilde nicbt. 

Diese Megakokken, wenn wir sie so nennen wollen, verbielten 
sich also tinctoriell tihnlich den g r 0 s s e r e n  Bacillenformen, und 
~ihnlich win beim Milzbrand die Organismen an manchen Stellen 
ihre Ftirbbarkeit verlieren, so war das auch bei diesen Megakokken 
der Fall, die an vereinzelten Stellen kaum mehr tingirt werden konnten. 

An gef~irbten Pr~iparaten konnte man nun auch fiber das Ver- 
h~iltniss der Megakokken zu den entzOndlicben Ver~nderungen in's 
Klare kommen. Dabei stellte sich denn heraus, dass jeder ent- 
ziindliche Heerd im Herzen und i n d e r  Niere solche Megakokken- 
massen im Innern barg. Im Herzen waren dieselben in den Eiter- 
heerden thefts in gr0ssere diffuse Haufen angeordnet und in diesen 
aueh dichter gruppirt, thefts lagen sie in zierlichen Schl~uchen in 
den Zwiscbenr~iumen zwiseben den Moskelfasern scharf gegen letztere 
abgesetzt und mit reichlicher Zwischensubstanz zwischen den ein- 
zelnen K0rnchen. Diese letzteren Schliiache erstreckten sich auch 
in anscheinend gesundes Gewebe, wRhrend an die diffuseren Haufen 
entweder direct Eiterk0rpercben anstiessen und in den peripheri- 
schen Schichten der Kokken mit denselben gemiscbt lagen oder zu- 
n~ichst nine kernlose Schicht yon Muskelfasern an die Organismen 
grenzte,' jenseits welcher erst die entzfindlichen Zellen sich vor- 
fanden. An mehreren Stellen koante man den Uebergan~ der 
Kokkenmassen auf die Wand und in das Innere yon kleineren und 
gr0sseren Venen verfolgen. Im Lumen der Venen lagen dann die 
Megakokken mit Eiterk0rpercben uud amorphem Fibrin gemischt. 

In den Nieren lagen die Or~anismen thefts ebenfalls in gr0sseren 
diffusen Massen, theils in rundlichen oder l~inglichen, gr0sseren oder 
kleineren, scharf begrenzten R~fumen, die weder Endothel- noeh 
Epithelbekleidung aufwiesen. Es muss unentscbieden gelassen wet- 
den, ob es sich bier um epithelentbl0sste Harnkan~ilchen oder Blut- 
gefiisse handelte. An anderen Stellen konnte man freilich sicher 
naebweisen, dass die Kokken innerhalb yon Harnkan~ilchen lagen, 
deren Epithel dann entweder vollkommen intact war oder yon der 
Wand abgel0st im Innern des Kaniilchens lag, w~ihrend die Kokken 
bis unmittelbar an die Membrana propria heranreiehten. Aueh in 
der Niere fand sich oft in der unmittelbaren Umgebung der Kokken- 
haufen zunliehst das Epithel schollig und kernlos ver~indert, you 
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Eiterk~rperchen durchsetzt. Weiter nach aussen war dann eine 
Zone, die aus lauter Eiterki~rperchen mit zerstreuten Resten yon 
Nierengewebe bestand, endlich noch weiter naeh aussen eine diffuse 
Ansammlung yon Blut in zertriimmertem Nierengewebe. In der 
tibrigen Niere waren die Harnkaniilchen erweitert und mit netz- 
f~rmigem, f~digem Inhalte versehen, w~ibrend das Epithel am inneren 
Rande wie zerfressen aussah. Auffallend war der Befund an man- 
chen geraden ttarnkan~lehen der Marksubstanz, deren Zel len  se lbs t  
eine Art yon l%tzwerk zu bilden sehienen, wobei die Masehenr~iume 
des Netzes mit einer hellen wie Schleimtropfeu aussehenden Substanz 
erftlllt waren. 

Auch in der Niere fanden sich einige Vencn mit derselben 
Ver~tnderung wie am tterzen. 

Von der Lunge butte ich nut ein kleines Stiick aufbewahrt, in 
welchem es mir nicht gelang, Megakokken aufzufinden, so dass ieh 
den Wed, den die Megakokken in das Inhere des K~rpers genom- 
men haben, unentsehieden lassen muss. Der makroskopische Be- 
fund l~isst v i e l l e i c h t  daran denken, wofLir freilich der mikrosko- 
pische Naehweis fehlt, dass yon der Lungencaverne her die Mega- 
kokken direct auf das parietale Blurt des tterzbeutels iibergriffen, 
das viscerale infieirteu und durch Eindringen in die Venen in den 
Kreislauf gelangten. Ob die diabetische Dyskrasie far die Ent- 
wiekelung soleher Organismen einen besonders giinstigen Boden 
schuf, bleibt his auf weitere ~ihnliche Erfahrungen bei solchen 
Kranken unentsehieden. 

6) L e p t o t h r i x b a l l e n  in e i n e m  g e s c h l o s s e n e n  Z u n g e n a b s e e s s .  
Zum Schluss sei noeh eines Falles Erw~ihnung gethan, bei welcllem am Leben- 

den in einem geschlossenen Zungenabscesse Leptothrixballen gefunden wurden. 
Bei einem 23j/ihrigen Handarbeiter butte sich um Weihnachten 1879 eine An- 

schwellung an tier linken Znngeaseite gebildet, fur die eine L~sion der Zunge durch 
einen hohlen Zahn als Ursache vermuthet wurde. Dieselbe war bei der Aufnahme 
des Kranken am 14. Juli 1880 wallnussgross nnd prominirte nach oben mehr~ als 
nach unten. Sie ffihlte sich prall-elastisch an. Am Zungenrande auf der H~ihe 
tier Gesehwulst eine klelne Narbe. Bie ErSffaung des Abscesses fancl am 16. Juli 
statt, am 24. Juli wurde der Patient entlassen. 

Der Eiter wurde mir yon Herrn Geheimrath T h i e r s e h  freundliehst zur Unter- 

suchung fiberlassen. 

Derselbe enthielt friseh m a k r o s k o p i s e h  kleine Knollen yon der 
Gri~sse eines Steeknadelkopfes bis zu der einer kleinen Erbse, die 
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in ihrem Aussehen an die Ballen bei Bronchitis putrida erinnerten. 
Mikroskopisch bestanden sic aus lauter Leptothrixf~iden, glatten, 
ungetheilten, ungewundenen F';iden, die die bekannte Resistenz 
gegen Essigsiiure, Salzs~iure, Kalilauge und fettliisende hgentien 
zeigten. 5Taeh AlkoholhUrtung f~irbten sie sich mit Gentianaviolett 
s e h r  schwach.  

Xu 

Erkrankungen der Nebennieren. 
Von S. R o s e n s t e i n ,  Prof. in Leyden. 

I. Zur sogen. ,,Pseudoleuk~mie". 
(Ifierzu Tar. V. Fig. i, 2, 3 u. 5.) 

Obglcich die Casuistik dcr Pscudoleuk~imie nicht mehr arm gc- 
nannt werden kann, ist Virchow's Bemerkung, die er bei Be- 
sprechung des Lymphosarcoms in seinen Vorlesungen tiber die 
krankhaften Gesehwiilste maeht, ,mliglieherweise wird sieh mit der 
zunehmenden Zahl der Fiille noch manehes andere ermitteln", noch 
immer im Rechte. Aus der kritischen Zusammenstellung, welche 
auf Grund eigner und tier bisher ver~iffentlichten F~ille erst dutch 
L a ngha ns ,  sp~iter durch R. Sehulz  gemaeht worden ist, geht her- 
vet, class yon den verschiedenen Organen bislang afficirt gefunden 
wurden die Lymphdrtisen, die Milz, die Leber, die Nieren, die 
Lungen, die Parotis, die Tonsillen, die Schleimhaut des Verdauungs- 
traetus, das Zwerehfell, das Knoehenmark, die Ovarien, die Thymus 
und das Pankreas. End zwar entspricht die H~iufigkeit, in der in 
den einzelnen Organen die Neubildung auftrat, der Reihenfolge, in 
der dieselben genannt sind. 

Der folgende Krankheitsfall wird nun den bisherigen Kreis zu- 
n~ichst erweitern, indem bier dasjenige Organ, welches die intensiv- 
sten Ver~inderungen zeigte, die Nebennieren waren. Ausserdem 
traten in demselben functionelle Stiirungen yon Seiten des Riieken- 
marks so sehr in den Vordergrund des klinisehen Bildes, dass 
dieses viillig yon den letzteren beherrscht wurde. 


