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XXI. 

Zur Lehre yon der Aetiologie, der Entstehmlgs- 
weise und den Formen tier acuten Peritonitis 1). 

Eine experimentelle Untcrsuchung aus dem Laboratorium des 
Prof. Fr. R o s e n b a c h  in GSttingen. 

Von Dr. A. D. Pawlowsky,  
Pri~atdocenten der puthologischen Anatomie und der chirurgischen Pathologle an der 

medielnischen Akademie in St. Petersburg, 

(Hierzu Taf. XIV.) 

Die Frage nach der Aetiologie der acuten Peritonitis ist 
his jetzt ohne entscheidende Antw0rt geblieben. Die gegenw':irtige 
Literatur ist mit zufiilligen, sieh widerspreehenden Erkliirungen 
fiberfiillt. Diiitfehler, Erk~iltungen, rheumatische Insulten, Trau- 
mata, Luft u. s. w. werden yon verschiedenen Autoren als Ur- 
saehen der primiiren acuten Peritonitis angeffihrt~). 

Natfirlich haben diese Erkliirungen nur die Bedeutung ,,post 
hoe propter hoe". Naehdem die jetzige Chirurgie sich alas Peri- 
ton~ium als weites Operationsfeld angeeignet butte, erhob sic auch 
die Peritonitis unter die Zahl der brennendsten Tagesfragen, 
welche eine nicht zu umgehende Ausarbeitung und LSsung ver- 
langen. Dennoch seheint es fast, als wolle sic zurficktreten 

1) Eine vorliiufige Mittheilung der vorliegenden Arbeit wurde deutsch im 
Centralblatt ffir Chirurgie 1887 No. 48 verSffentlicht. Erg~nzende Yer- 
suche in dieser Frage~ ia dem Laboratorium Prof. P a s t e u r ' s  in Paris 
ausgeffihrt, und meine anderen Arbeiten hielten die Erscheinung dieser 
Schrift in der jetzigen Gestalt etwas auf. Leider konnte ieh die nach 
der VerSffentlichung meiner vorl~ufigeu Mittheilung erschienenen Ar- 
beiten an dieser Stelle noch nicht beriicksichtigen. 

~) B a u e r ,  Acute diffuse Peritonitis. Z i e m s s e n ' s  Handbuch d. spec. 
Path. Bd. VIIL Hft. IL S. 3 2 1 . -  B ~ m b e r g e r ,  Handbuch d. spee. 
Path. u. Thor. Er]augeu 1855. S. 680. - -  N u s s b a u m ~  P i t h a - B i l l -  
roth~s Chirurgie. IIL 2. S. 1. 1870. Diction. des sciences m~d. 
u  2. p. 4:84. 

3[* 
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vor der Frage fiber die Ursaehen dieser tSdtlichen Krankheit, 
indem sie sich mit neuen metaphysischen Erkl~rungen der Art, 
wie Shock, begn~igt, oder sie beschuldigt fiberall die Mikroben 
der Luft und zuf~llige Umst~nde bei der Operation. Experimente, 
welche diese Fragen 15sen, und deren auf Thatsachen gegdindete 
Ausarbeitungen fehlen hier fast vollstgndig, was aueh erkls 
ist. Das Peritoneum bedingt durch seine Struetur nnd hohe Em- 
pfindlichkeit gegen Reize die Schwierigkeit einer experimentellen 
Arbeit in dieser Frage. Dieses mag auch die Ursache sein, dass 
auf diesem Felde nur zwei Bearbeitungen existiren; die eine ist 
yon G-. Wegnerl) ,  die andere yon 6rawitz~),  von welchen die 
erstere - -  vor 10 Jahren entstanden - -  gegenw~rtig veraltet ist 
und nicht mehr den neuesten Untersuchungsmethoden entspricht, 
obgleich sie viele werthvolle Thatsachen enth/~It; die zweite 
in Anbetracht unerwarteter Resultate weitere Untersuchungen 
fiber diesen Gegenstand erfordert. Ausser interessanten physiolo- 
gischen Thatsaehen, welche ein grosses Verdienst Wegner ' s  
bleiben, wie der best/~ndige Abfall der Temperatur des Thieres 
(anf 13~ ~  Laufe yon 5 - - 8  Stunden) nach welter Oeff- 
nung des Periton/ium, sowie die Menge and Geschwindigkeit 
der Anfsaugnng yon Flfissigkeit im Cavum peritonaei (in der 
Stunde yon 3--S pCt. des Gewiehts bei Kaninchen), bewies 
Wegner ,  dass das Einpumpen grosser Mengen Luft in das Pe- 
ritoniium (die Bauwand wurde gespannt wie ein Trommelfell) 
yon den Thieren ohne Schaden ertragen wurde. Die Luft wurde 
langsam aufgesaugt und bei der nach drei Tagen erfolgten 
Autopsie land man keine scharf ausgesprochenen Krankheitser- 
scheinungen im Periton/ium, mit Ausnahme von neugebildetem 
Bindegewebe auf der Kapsel einiger Organe (S. 42) and Erweite- 
rang der Lymphgefi~sse. Ferner ffihrte Wegner  eine lange Reihe 
yon Experimenten mit verschiedenen Flfissigkeiten aus, in der 
Absicht, den Grand der aeuten Peritonitis klar darzulegen. Nach 
der Einspritzung von leicht resorbirbaren Flfissigkeiten in den 

1) G. W e g n e r ,  Chirurgisehe Beobaehtungen fiber die Periton~ialhSble mit 
besonderer Berficksichtigung der Owriotomie. Verhandlungert der dettt- 
schen Gesellsehaft ffir Chirurgie (V. Congress). Berlin 1877. S. 1--97. 

3) Grawitz~ Statistischer und experimentell-pathologischer Beitrag zur 
Kenntniss der Peritonitis. Charitd-Annalea Jahrg. XI. 1886. S. 776. 
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Bauehraum yon Kaninchen (205-40 ccm 350 warmen Wassers, 
1 pCt. ChlornatriumlSsung, frischen Menschenharnes, frisehen 
defibrinirten Blutes, kfinstlich hergestellter Molken, Jodkali) be- 
obachtete er keine sichtbaren pathologischen Erscheinungen bei 
den Thieren. Die Flfissigkeiten wurden yon dem Periton/ium 
aufgesaugt. Nach TSdtung der gesund gebliebenen Thiere fanden 
sich keine pathologischen Vergnderungen im Peritongum (S. 36). 
Oe]ig, e FIiissigkeiten und Emulsionen (OlivenSl und Milch) wurden 
ebenfalls resorbirt, wenn auch langsamer und nach vorhergehen- 
dem Austritte eines fl/issigen Exsudates in das Periotoni~um, so- 
wie theilweiser Emulgirung des eingespritzten Oels. Beim Ein- 
bringen concentirter L5sungen von Zueker oder Glycerin in das 
Peritoniium beobachtete Wegner  im Anfange eine Verdfinnung 
dieser LSsungen dutch das Exsudiren einer grossen Menge von 
Fliissigkeit in das Peritoneum und darauf ihre Aufsaugung. 
Beim Einbringen von Stoffen in Pulverform (sehwarzer chinesi- 
scher Tusche, Kohlenpulver u. s. w.) blieben die Thiere taunter 
und gesund, in dem Peritoneum aber lagerte sich Pigment ab. 
Fein gepulverte Stoffe, welche den Durchmesser der weissen 
BlutkSrperchen nicht iiberschreiten und sich in der Lymphbahn 
fortbewegen kSnnen, werden fiberhaupt aus dem Peritoniialsacke 
aufgesaugt. KSrper yon grSsserer Dimension kapseln sich im 
Periton~ium ein. Versuche mit Flfissigkeiten, we]che Mikroorga- 
nismen enthielten, in kleinen Quantit~ten, 6, 12~ 25 ccm, gaben 
widersprechende Resultate. Ein Filtrat aus faulendem Muskelinfus 
yon 12 ccm verursachte naeh 8 Stunden den Ted (S. 42). Ein 
w~sseriges Filtrat aus dem Inhalte des Dickdarmes blieb ohne be- 
stimmtes Resultat; fibrigens wurden im Periton/ium eines Kanin- 
chens nach 12 Stunden gelbe eingekapselte Massen und Verwaeh- 
sungen, sowie gelbliche Heerde im Herzen und in den Nieren ge- 
funden. Ein Filtrat yon fauliger Flfissigkeit (welcher?) verm'sachte 
bei einem Kaninchen, welches nach 24 Stunden getSdtet wurde, 
,,]eichte fieekig punktirte RSthung", d. h. kleine H~imorrhagien 
mit einer Masse yon Mikroorganismen in den Lymphgef'Sssen des 
Diaphragma; das zweite Kaninchen starb nach zwei Stunden 
(eine Menge Mikroorganismen im Blute) - -  das dritte nach 
19 Stunden (Exsudat im Periton~ium),- beim vierten Thiere, 
einem Hunde, welcher nach 14 Tagen getSdtet wurde, fanden 
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sich gelbliche Heerde mit Mikroben im Herzen und in den Nieren, 
- -  beim ffinften wurde nach 10 Tagen auf dem Peritonitum eine 
zarte gelbliehe Auflagerung gefunden (S. 52). Nach Einspritzung 
yon Eiter (welchem?) erhielt Wegner Peritonitis bei tlunden und 
Kaninchen. Versuche mit Einspritzung fauler Fliissigkeiten in 
grossen Quantitiiten (50--60 ccm) hatten den Ted zur Folge. 

Auf Grund aller seiner Versuche zog Wegner  folgende 
Schliisse: 

1. Das Periton~ium ist eine innere HShle yon grosset Ober- 
fliiche, ungefiihr gleich der Oberfl~iche des ganzen KSrpers. (~ach 
Wegner ' s  Berechnung betriigt die Oberfl~iche des Peritoniiums 
17,182 qcm, bei 17,502 qem des KSrpers). 

2. Es besitzt eine enorme gesorptionsf~higkeit. Es ist dies 
der grSsste Resorptionsapparat des KSrpers (S. 53), welcher im 
Stande ist, Narcotica rascher aufzusaugen, als das Unterhautzell- 
gewebe, in einer Stnnde 3--8 pCt. des ganzen KSrpergewichtes. 

3. Dieser Apparat besitzt eine ebensolche Transsudations- 
fiihigkeit. 

4. Es besitzt eine bedeutende Plasticit~it seines Gewebes. 
Geringe Mengen resorbirbarer Fliissigkeiten versehwinden 

rasch aus dem Periton~ium. Faulende Fliissigkeiten in geringer 
Menge (15 cem) werden nach der Meinung Wegner ' s  ebenfalls 
schadenlos aufgesaugt; um Peritonitis zu erzeugen, miissen diese 
Flfissigkeiten im Periton~ium zuriickgehalten werden und sich 
zersetzen, d. h. sic mfissen in so bedeutender Quantit~it einge- 
spritzt werden, dass dieselbe das stfindlichr geso.rptions-Aequi- 
valent des betreffenden Thieres fibertrifft. 

Mit einem Worte, unter normalen Bedingungen bietct das 
Periton~ium so gfinstige Verhiiltnisse zur Wundheilung dar, wie 
kein anderes Organ des menschlichen KSrpers (S. 71). Bei 
Eiterung des Peritoniium kSnnen in kfirzester Zeit bedeutende 
Mengen aus ihm resorbirter schiidlieher Stoffe in den Blutkreis- 
lauf gelangen (S. 72), so dass die wahre Ursache des Todes in 
acuten Fiillen nieht die Peritonitis ist, sondern die Blutvergiftung 
dureh Aufsaugung yon S~offen aus dem Periton~ium. 

In Todesfiillen ohne jede pathologische Ver~inderung im 
Periton~ium, welche dutch Shock erk]~irt werden, ist die wahre 
Ursache eine acute Sepsis (S. 87). Ziirfickhaltung derFliissigkeit 
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nnd ihre verlangsamte Aufsaugung sind die ngthigen Bedingungen 
zum Auftreten der Per i ton i t i s . -  

Ein sonderbares Schicksal hatte in der Folge diese bemer- 
kenswerthe Arbeit: sie bereieherte die Physiologie mit Sohlfissen 
und Thatsaehen von bedeutsamer Wichtigkeit, blieb aberdessen- 
ungeachtet unbemerkt und wurde von den Physiologen vergessen. 
Die gewagten Sehliisse Wegnor's wurden inzwischen in die Pa- 
thologie vollstg~ndig aufgenommen und werden his in die Neuzeit 
wiederholt. Er selbst schrieb, dass das Periton'~um so gfinstigen 
Bedingungen zur Heilung der Wunden darbiete, wie kein anderes 
Organ. Bei alledem starben und sterben - -  besonders wegen 
Darmleiden - -  Laparatomirte viol 5fter, als nach anderen chir- 
urgischen Operationen. Dadureh entstand zwischen Theorie und 
Praxis ein oftener Widerspruch, und naeh und naeh kam es zu 
einer stillschweigenden Uebereinkunft. Wenn auch die Praxis 
Wegner's ermuthigende Schlfisse wiederholt und mit ibm nicht 
streitet, umgiebt sie sich dennoch mit einer Menge von Vorsichts- 
maassregeln beider Laparatomie. Mit der Zeit erhielten diese 
Wegner'sehen Schliisse einen mehr und mehr entsehiedenen 
Charakter, welchen er selbst ihnen durchaus nieht zuschreiben 
wollte und konnte, da seine Sch]fisse seinen Experimenten und 
Beobachtungen gar nicht entsprachen. 

Wenn er ohne Schaden Wasser yon 40--350 in alas Perito- 
neum einspritzte, so hatte er sehr wahrscheinlich das Wasser 
im Laboratorium his zu einem hSheren Grade erw~rmt und dann 
his 400 erkalten lassen; abet unter solchen Bedingungen konnten 
alle Mikroben abgestorben sein. Ferner spritzte er ohne Sehaden 
frischen Urin ein; abet Urin eines gesunden Mensehen enthglt 
keine Mikroben. Er ffihrte frisches Blutserum ein, welches aueh 
keine Mikroben besitzt. Und wenn auch bei einem oder dem 
anderen seiner Versuehe mit verschiedenen Fliissigkeiten Sporen 
yon Mikroben in geringer Menge in das Peritoneum gerathen 
konnten (wie bei den Versuchen mit friseher Milch und Oel), so 
waren diese Mikroben nicht pathogen. Wenn dieselben fiir die 
verschiedenen Gewebe des KSrpers unschgdlich waren, so waren 
siees natfirlieh aueh fiir das Periton~ium, denn dieses Gewebe 
ist denselben Gesetzen des Wachsthums und tier ZerstSrung unter- 
worfen, wie die iibrigen Gewebe des KSrpers. 
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Da Wegner  mit der grossen Armee pathogener Mikroben 
unserer Tags unbekannt war, so zog er den falsehen Schluss, dass 
verschiedenartige Flfissigkeiten rasch und ohne Schaden von dem 
Peritongum aufgesaugt: wfirden. Wenn er d[esen Flfissigkeiten 
auch nut einen Tropfen pathogener Mikroben hinzugeffigt hiitte, 
so wiirde er mSglicher Weiss z:u einem ganz entgegengesetzten 
Resultate gekommen sein. 

Sein weiterer Schluss, dass faulende Flfissigkeiten in ge- 
ringer Quantitgt bis zu 15 ccm ebenfalls ohne Schaden yon dem 
Periton~ium aufgesaugt werden, Steht durchaus nicht im Ein- 
Mange mit seinen eigenen Versuehen. So beobacbtete er nach 
einer Einspritzung yon 6-12-25 cem (siehe oben) eines wiisserigen 
Filtrates aus faulendem Muskel bald den Ted naeh'8 Stunden, 
bald gelbe eingekapselte Massen (Eiter?), bald Verwaehsungen im 
Perit0niium und endlich gelbliche HShlen im Herzen und in den 
Nieren (Metastasen?): Von 5 Thieren einer anderen geihe wurde 
bet einem Kaninchefl nach 24 Stunden sine leichte gefleekte RS- 
thung gefunden (Peritonitis haemorrhagica aeutissima?); ein an- 
deres Thief verendete nach 2 Stunden, sin drittes naeh 19 Stun- 
den und bet dem vierten Thiere,' einem Hunde, wurden gelbliche 
HShlungen im Herzen and in den Nieren, bet dem fiinften 
eiterige Peritonitis gefunden (S. 52)i Nach Einspritzung von 
Eiter entstand eiterige Peritonitis bet Hund und Kaninehen. 

Faulende Fl~ssigkeiten wurden also selbst in geringer Menge 
bei Wegne r ' s  Versuehen gar nieht aufgesaugt, sondern tSdteten 
die Thiere. Ausserdem kSnnen diese Versuche in vieler Hinsicht 
keine Bedeutung haben, I)enn erstens brauehten in den faulenden 
Stoffen Wegne ' r ' s  keine pathogenen Mikroben zu seiu; ferner 
ist die Virulenz der Fau]fiiissigkeit an verscliiedenen Tagen zu 
verschiedenen Perioden iiusserst versehieden =) and es kemmen 
Perioden vor, in welchen sis ohne allen Einfluss auf Thiere bleibt. 
Endlich kSnnen Experiments mit faulenden Stoffen, in Welehen 
sich in grosset Menge sine unbekannte Mischung versehiedener 
Mikrobeu befindet, nieht als Beweise dienen. Obgleich Wegne r  
bei einigen seiner Versuche nicht mittheilt, was ffir faulende Stoffe 
und was fiir einen Eiter er benntzte, so hatten seine Experiments 

1) v. P a s ch u t i n, Cm'sus der allgemeinen und experimentellen Pathologie. 
Bd. I. Th. I (russiseb). 
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mit grossen Quantitiiten (50 ccm) jedenfalls den Ted der Thiere 
zur Folge. 

Die Irrsehliisse Wegner ' s ,  indem sie in die Pathologie 
aufgenommen wurden, erhielten in der gegenw~irtigen Literatuc 
etwa folgende Formulirung: ,,das Periton:~ium ist ein ausser- 
ordentlich widerstandsf/ihiges Gewebe, in welchem die verschie- 
densten eingespritzten Stoffe rasch und ohne Schaden ffir den 
OrganismUs aufgesaugt werden." - -  

Die Arbeit Wegner 's  wurde yon den Physiologen nicht 
wiederholt, sie blieb lunge Zeit uncontrolirt von den Pathologen 
und nur Grawitz richtete unlRngst seine Aufmerksamkeit auf 
die acute Peritonitis. Dieser Experimentator betraehtete die Au- 
gaben Wegner 's  ,,ohne Weiteres als feststehend ~'~) und unter- 
waft nur den pathologischen Theil derselben einer experimen- 
teIlen Untersuchung; aber aueh hier nahm er eine ganze Reihe 
yon Angaben Wegner 's  auf guten Glauben bin an und ging auf 
ctessen Sehlfisse ein, welche aus de~l beobachteten Thatsachen 
selbst nicht folgten~). Die Hauptresultate seiner eigenen Unter- 
suchung formulirt Grawitz im Anfange derselben, vor der Mit- 
theilung seiner Versuche, ungef/ihr in fo]genden Worten: 

Eine grosse Zahl tier Bakterienarteu, welche ich in die 
BauchhShle der Kaninchen injicirte, in Reineulturen oder ge- 
mischt, konnte in keinem Falle (unter keiner Bedingung) eine 
eiterige Peritonitis hervorrufen. Dazu ist eine geringe Anzahl 
bestimmter Arten bef~higt; aber sogar pyogene Kokken oder 
Bacillen bringen diese Wirkung nut unter gewissen Bedingungen 
hervor, so dass das Eindringen yon pyogenen Spaltpilzen in die 
BauehhShle nut eine nothwendige vorbereitende Bedingung, aber 
nicht die einzige Ursache der allgemeinen Peritonitis ist. 

i) G r a w i t z ,  ebend. S. 777. 
~) In dem geferate fiber W e g n e r ' s  hrbeit  sehreibt G r a w i t z :  ,,Flfissig- 

keiten, wclche geformte Theilchen enthalten (Tuscbe, . . . .  :~Iilch, Blut, 
Eiter), werden resorbirt; . . . .  keine Ausuahme machen Flfissigkeiten, 
welcbe Mikrokokken und Bakterien enthalten~" - - e i n  Sehlus% welcher~ 
wie oben ausgesprochen, a u s  den eigene~ Schl/issen W e g n e r ' s  ge- 
nommen, nicht im Einklange steht weder mit seinen Beobachtungen, 
noeh mit seinen Versuchen. Denn nach Einspritzung yon Eiter starben 
W eg ner  einige Thiere an Peritonitis; naeh Einspritzung yon faulender 
Flfissigkeit mit Bakterien kam ebenfalls e ine  Reihe yon Thieren urn. 
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Diesen allgemeinen Standpunkt erhiirtete Grawitz  durch 
eine Reihe von Versuohen: 

I. Bei Einbringen von Bakterien, welche keine Eiterung er- 
zeugea, in die normale BauchhShle beobachtete er gar keine 
schSdlichen Folgen, wenn er ouch Bakterien in grosset Quantitgt 
einbrachte, sei es fliissig, sei es gemiseht mit geformten Theil- 
chen. Die Prior-Finkler 'schen Bacillen, Bacillus eholerae 
asiaticae, Bacillus subtilis, kurze St~bchen und zwei Arten yon 
Kokken, aus dem Darminhalte des Kaninchens isolirt, zeigten 
sich bei der Injection in des Peritongum unsehgdlich. Ein Auf- 
guss yon Exerementen mit festen Theilen des Darminhaltes in 
das Peritonii.um eingespritzt, wurde ohne Schaden resorbirt, w'2h- 
rend die festen Bestandtheile sieh einkapselten. Naeh der Mei- 
hung von Orawitz bewirkt also der Darmsaft keine Peritonitis. 
Er enth~lt ouch keine dem PeritonRum schRdlichen chemischen 
Stoffe, denn grosse Mengen gekochter fiicaler Massen sind ffir alas 
Peritongum ebenfalls unschadlich. 

II. Die Einffihrung yon Mikroben, welche in grosser Menge 
keine Eiterung in der normalen BauchhShle hervorrufen, bewirken 
bei gestSrter Resorptionsthgtigkeit entweder allgemeine Sepsis, 
odor werden ohne Folgen aufgesaugt. 

IIt. Die Einspritzung yon Mikroben, welche Eiterung be- 
wirken, sind ffir die normale BauchhShle ebenso unsch~dlieh, 
wie die Einspritzung indifferenter Mikroben. Grawitz  spritzte 
eine tr[ibe Emulsion aus Staphylococcus albus, dann aureus und 
Streptococcus pyogenes albus in 10 ccm Wasser in des Perito- 
niium ohne Schaden ffir die Thiere. 10 procentige LSsung yon 
NaC1 mit Decoet. Salep und Staph. aureus rief auch keine Peri- 
tonitis hervor. 

IV. Des Einbringen yon eiterregenden Kokken in die nor- 
male BauchhShle bringt eiterige Peritonitis hervor: a) wenn des 
Peritongum schwer resorbirbare N~hrfliissigkeit enthglt; b)wenn 
~tzende 8toffe eingebracht werden, welche des Gewebe des Peri- 
ton'2ums zerstSren und den Boden fiir die Ansiedelung in das 
Gewebe vorbereiten; s'ie rufen ein allgemeines Exsudat hervor. 
c) Ausserdem entsteht eiterige Peritonitis sicher, wenn eine 
Wuude der Bauchwand die Ansiedelung tier Infectionstrgger be- 
g~instigt. Aus einer kleinen Phlegmone des Peritoneum entwickelt 
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sich gewShnlich allgemeine Peritonitis. Sogar der Einstichkanal 
geniigt zum Eindringen einer Masse yon Mikroben, welehe sich 
aus diesem ersten Heerde dem Gewebe des Peritoneum entlang 
vermehren. Das Bauchfell sondert dann ein eiteriges Exsudat 
mit Mikroben in das Cavum peritonaei ab in solcher Menge, dass 
dieselbe die Resorptionsfi~higkeit des Periton/ium iiberwiegt. 

,I)er Unterschied zwischen meinen Ergebnissen und der 
Meinung Wegner 's"  schreibt Grawitz zum Schlnsse, ,,besteht 
darin, class Wegner das Peritoneum als eine HShle betrachtet 
(die Serosa als HShle nach Wegner),  w~ihrend nach meinen 
Untersuchungen die W'/inde dieser ttShle eine grSssere Bedeu- 
tung haben" (die Serosa als Gewebe nach Grawitz). 

Wenn wit die Arbeit yon Grawitz  genaner betraehten und 
seine Resultate mit denjenigen der vorhergehenden Wegner'-  
schen Arbeit zusammenstellen, so finden wit, dass Grawitz mit 
sich selbst nicht ganz einig ist und in seinen Resultaten den 
Schliissen Wegner ' s  widerspricht. Indem er auf Grund seiner 
Versuche die Resultate seiner Arbeit resumirt, schreibt er, dass 
eine Peritonitis dutch Injection in die BauchhShle nut eine be- 
sohr//nkte Anzahl yon Arten hervorrufen kSnne, am Ende aber 
wiederruft er seine Meinung fiber das Periton~ium als HShle (6) 
und sagt, dass zur Entstehung einer Peritonitis ein Einstichs- 
kanal, eine Wunde der Bauchwand und die Verbreitung der 
Mikroben aus dieser Wunde fiber die Periton~alwand nothwen- 
dig seien. Ausser dem Widerspruehe sind fiir seine letzte Vor- 
stellung iiber alas Periton~ium als Gewebe (H/iutchen) bei (3 r a wit z 
gar keine factischen Belege angef/ihrt, im Gegentheile, alle seine 
Versuche sind mit Einspritzungen der versehiedensten Stoffe in 
die ,,PeritoniialhShle" ausgeffihrt worden. Indem er mit 
Wegner dessen gewagten Schluss wiederholt, dass weder Luft, 
noeh medicamentSse Stoffe, noeh Blutserum, noch Galle, Urin, 
concentrirte LSsungen, Tusche, Kohle, rother Pr//cipitat, weder 
faulende Stoffe mit Mikroben noeh Eiter Peritonitis erregen, unter- 
liess es Grawitz,  unter dem Einflusse der Ideen und Argu- 
mente Wegn er's die Schliisse des tetzteren mit seinen Thatsachen 
zu vergleichen, unterwarf sie nicht yon Neuem einem Control- 
experimente und behandelte sein eigenes Impfmaterial nicht 
streng kritisch. Vor allen Dingen entstand aus a!lem diesem 
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cine Controverse zwischen W e g n e r  und Grawi tz .  G raw i t z  
behauptet, dass fauler Stoff bei W e g n e r  keine Peritonitis her- 
vorruft; aber inzwischeu starben die Thiere W eg n e r ' s  nach 
Einspritzung yon faulem Stoffe dutch Peritonitis, wie wir oben 
gezeigt haben. Dutch Einspritzung yon Eiter entstand in seinen 
Versuchen bei einem Hunde und Kaninchen Peritonitis purulenta; 
im Gegensatze hierzu beobachtete Grawi tz  nach Einspritzung yon 
10 ccm trfiber w~isseriger Emulsion pyogener Mikroben gar keinen 
pathologischen Effect bei seinen Thieren. Versuche rait pyogenen 
Mikroben bilden die Hauptsache und den Mittelpunkt der Arbeit 
yon Grawi tz .  Nun abet ist die Unschi~dlichkeit seiner Mikroben 
fiir das Periton:~iura ~iusserst sonderbar und unerwartet. Wir 
kennen unter den pyogenen Mikroben den Staphylococcus aureus, 
- -  ein ~iusserst b~isartiges Mikrob, welches fiberall, w o e s  hin- 
gerathen raag, Eiterung mit Nekrose hervorruft. Die Versuehe 
Garrg ' s  an sich selbst bewiesen, dass es, selbst in die Haut 
eingerieben, eine stiirmische und schwere Eiterung verursaehte. 
Dagegen ist das Mikrob nach Orawi t z  fiir das Peritongum un- 
sch~dlich. MSglicher Weise waren die benutzten Kokken unwirk- 
sara, die Culturdn nicht virulent? 

Wie das nun seiu mag, es ist klar, dass ffir die Frage 
nach der Aetiologie der Peritonitis, dutch die Resultate yon 
Grawi t z  fast noch mehr R~ithsel geschaffen wurden, als sic 
vor seiner Arbeit besass. In der letzten Zeit besch~iftigte sich 
Miku l i cz  rait dieser Frage und brachte einige werthvolleThat- 
saehen~) zu Tage. Die Resultate seiner Versuche trug er auf 
dem XVI. Chirurg.-Congross in Berlin vor. Da er sich ffir die 
perforative und septische Peritonitis interessirte, so fief er 
die letztere bei Hunden hervor, indem er ihnen eine Darra- 
schlinge erSffnete und den Inhalt in das Cavura peritonaei 
fiiessen liess. Die Thiere starben nach 24 Stunden. Er ver- 
suchte solehe Forraen yon Peritonitis zu behandeln und land, 
dass Acid. carbol, und Subliraat zur Behandlung soleher Peri- 
tonitiden nicht taugen, da sic selbst auf das gesunde Periton~inm 
sch~idlich wirken. Ira Gegentheile wirken Acid. borae, und Acid. 
salicyl, bedeutend besser. Von 18 Hunden, bei welchen Perito- 

~) Mikulicz, Centralb]. f. Chirurgie. Beilage 2. No. 25. 1887. 
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nitis naeh den Einschnitte des Darmes entstanden war and 
welche n i t  Salicyls~ure behandelt wurden, gelang es, 50 pCt. zu 
retten. Die letzten Ergebnisse yon Mikulicz sind /iusserst inter- 
essant. Leider hat er nicht angegeben, weshalb seine Hunde 
naeh Darmschnitt nach 24 Stunden an Peritonitis umkamen? Es 
ist klar, dass Gift in den herausfliessenden Darmsafte vorhanden 
war; sieher gehen aueh Menschen dutch den Darminhalt bei Peri- 
tonitis perforativa zu Grunde; was ist nun alas ffir ein 6ift im 
Darminhalte? Sind es Mikroben des Saftes oder Ptomaine oder 
Toxine? Das blieb durch Mikulicz unerkl~rt, Ebenso hat er 
sich dadiber nicht ausgesproehen, weshalb das Sublimat und die 
Carbols~ure dem Periton~ium sch~dlich sind. Riefen sie eine 
h~norrhagische oder eiterige Peritonitis hervor - - m i t  oder ohne 
Mikroben aus den Ged~irmen u. s.f.? )/[it einem Worte, es giebt 
auf diesem Felde viele Fragen , welche noch unberiihrt sind und 
der LSsung barren. Die Aetiologie der acuten Peritonitis muss 
einer neuen, rein experimentellen Bearbeitung unterworfen wet- 
den. Deshalb ging ich auch gem auf den Vorschlag des Herrn 
Prof. Rosenbach ein, reich in diesen schweren und wichtigen 
Gebiete einer experimentellen Arbeit in seinen privaten Labora- 
torium zu unterziehen. 

Was die Methode der Arbeit anbelangt, so warden zwei 
Bestrebungen verfolgt: Asepsis des Versuches und Vermeidung, 
die Eingeweide zu verwunden bei der Injection yon Flfissig- 
keiten in das Periton/ium. Es wurden deshalb bei den Thieren 
die Haare auf den Bauche vor den Experimente abgeschoren, 
darauf wurde mit Carbols/~ure gewaschen, dann mit Sublimat- 
15sung 1:1000, dann zum zweiten Male eingeseift, abrasirt, die 
Haut darauf noeh einmal n i t  SublimatlSsung abgewasehen und 
sogleieh mit einer Lage Sublimatwatte bedeckt. Die Hs 
wurden ebenfalls mit obiger SublimatlSsung desinficirt. Die 
Instrumente wurden in einem Gasofen sterilisirt, Spritzen und 
Apparate zur Einspritzung im strSmenden Danpfe. Nachdem 
ni t  einen sterilisirten Skalpell die Haut und ebenso das Unter- 
hautzellgewebe in einer L~inge yon �89 cn durchschnitten war, 
wurden die Muskeln mit einen scharfen Haken in die HShe ge- 
hoben. Dann wurde aaf der Spitze der ErhShung ein dutch 
den Gasofen sterilisirter Trokar n i t  stumpfem Stilet - -  zur 
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Vermeidung einer Verletzuug der Eingeweide - -  eingesetzt. Das 
Stilet wurde herausgenommen und durch den Trokar m[t einer 
sterilisirten Spritze die bestimmte Injectionsmasse eingespritzt 
(bakterienhaltige oder solche chemische Fl/lssigkeiten, welche 
die Sterilisirung mit dem strSmenden Dampfe nicht fibertragen 
kSnnen, oder auf kaltem Wege sterilisirte). Die dureh den strS- 
menden Dampf sterilisirten ehemischen Substanzen wurden in 
einen besonderen Apparat geschfittet, bestehend aus einer gra- 
duirten, nach unten ausgezogenen, gl/~,sernen RShre, oben mit 
einem Pfropfen gesehlossen, dutch welchen eine gebogene gl~serne 
RShre geht. Auf den unteren, nach unten gezogenen~ gl/isernea 
Theft wird eine GuttapercharShre mit einer Can[ile am freien 
Ende und einer Klammer in der Mitre gesetzt; auf der oberen 
gl~sernen RShre befindet sieh ebenfalls eine GuttapercharShre 
mit Watte. Dieser, mit der zu injicirenden Fliissigkeit geffillte 
Apparat wurde im strSmenden Dampfe sterilisirt, yon sterilisirter 
Gaze umgeben und - -  nach Abkfihlung - -  die Flfissigkeit ohne 
Oeffnung des Apparates durch die obere RShre in das Peritoneum 
geblasen. 

Dieser Apparat sichert eine vollst~ndige Asepsis des Ver- 
suehes. Leider verstopft sich manchmal die Caniile beim Ein- 
dringen dureh die Bauchmuskeln mit Stfiekchen derselben, welche 
zuweilen beim Herausblasen einen grossen Widerstand leisten. 
Die Manipulation abet mit Spritze und Stilettrokar ist bedeutend 
bequemer und bei Uebung und Aufmerksamkeit im Sterilisiren 
aller Instrumente giebt sie eben so vorwurfsfreie Resultate. 

Nach der Einspritzung und Desinfection wurde die Wunde 
raseh mit Jodoformcollodium und hydrophiler Watte geschlossen. 
Die beschriebene Methode entspraeh vollst~ndig allen strengen 
Anforderungen, welche an die Asepsis sowohl, wie an das Ex- 
periment gestellt werden kSnnen. 

Ein Mal wurde eine Eiterung im Stichkanal und einmal 
Verletzung der Eingeweide im Peritoneum beobachtet. Alle 
iibrigen Versuche waren, wie die Untersuehung post mortem er- 
gab, frei yon solchen Fehlern. Nach Einspritzung chemischer 
Flfissigkeiten konnten durch post mortem Untersuehungen keine 
Mikroben im Periton/ium entdeekt werden. Naeh Einspritzungen 
yon Culturen wurden nut diese l~einculturen gefunden, auch nach 
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Aussaat post mortem. Mit dieser Methode wurden 13 Reihen 
(Serien) oder 110 Versuche ausgeffihrt. Je nach dem Charakter 
und dem leitenden Gedanken zerfallen diese Versuche streng in 
4 Hauptgruppen: Versuche mit Einwirkung 1) verschiedener che- 
mischer Substanzen auf alas Periton~[um, 2) yon Mikroben, 3) des 
Darmsaftes, 4) gemisehter Einwirkung, einer Combination oder 
einer Misehung yon chemischen Stoffen mit Mikroben auf das 
Periton~ium. 

Die Klasse der Reizerreger des Peritoneum ist ungewShn- 
lich gross. Es ist freilich unmSglich, mit alien den versehieden- 
artigen Repr~sentanten tier chemischen Gruppen zu experimen- 
tiren. Deshalb begnfigten wir uns auch mit einem der st~rksten 
Reizerreger des thierischen Gewebes und gingen dann zu den 
Yersuchen mit speciell ffir das Periton~ium wichtigen chemischen 
Reizerregern fiber, welehe in dem Laboratorium der BauehhShle 
bereitet werden, und endlieh besch~.ftigten wir uns mit den che- 
mischen Lebensproducten der Bakterien; anders ausgedrfiekt, 
unsere Versuche fiber die Einwirkuug der chemischen Substanzen 
auf das Peritoneum zerfallen in 3 Gruppen: Versuche 1) mit 
Oleum crotonis; 2) mit Verdauungsfermenttrypsin und 3 )mi t  
den chemisehen Lebensproducten des Staphyl. aureus und Strepto- 
coccus erysipelatis. Oleum crotonis wurde gew~hlt, theils well 
es einer der st~.rksten Reizerreger ist, theils well es eine Sub- 
stanz ist, welehe nach der Meinung verschiedener Autoren selb- 
st~ndig eine Eiterung zu erregen vermag. Das Auftreten der 
eiterigen Peritonitis - -  ohne Mikroben, - -  nur unter dem Ein- 
flusse des O1. erot. wfirde einen ausserordentlich werthvollen Bei- 
trag zur Aetiologie der Peritonitis und zur Erkl~rung der Ur- 
sache tier Eiterung darstellen. Man kSnnte auch denken, dass 
unter der Einwirkung eines starken Reizes der Serosa und der 
Darmw~nde die letzteren mSglicherweise Mikroben aus dem Lu- 
men der Gedi~rme in das Cavum peritonaei durchlassen, und 
damit an der Erzeugung einer seeund~ren infeeti~isen Peritonitis 
theilnehmen. 

Das CrotonS1 wurde in Emulsion mit Gummi arabicum ein- 
gespritzt. Die Emulsion wurde in den oben besehriebenen Appa- 
rat gebracht und im strSmenden Dampfe sterilisirt. Die Quan- 
titi~t des injicirten O1. croton, sehwankte zwischen 6 und 
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~ - T r o p f e n .  Die letztere Quantit~t ertrugen die Thiere ohne 
Schaden. Bei den grSsseren Dosen wurde Peritonitis haemorrha- 

gica mit blutigem Exsudate,  dessen Intensit~tt yon der Menge 

des eingespritzten CrotonSles ~bhing, beobachtet. Unt~r dem 

Mikroskope bestand das Exsudat fast ausschliesslich aus rothen 

BlutkSrperchen unter seltener Beimischung yon weissen. Auf 

Deckglaspr~paraten, in Aussaat auf Agar-Agar und in Platten- 

culturen wurden niemals Mikroorganismen angetroffen. 

Im Folgenden werde ich nut  einige typische Versuche mit  

ihren Einzelheiten anffihren. Die [ibrigen werden der Kiirze 

halber in der beigef~gten Tabe]le aufgezeichnet werden. 

Versuch 5 mit Croton61. 28. Juni 1887. Einem grossen schwarzen 
Kaninchen wurden dutch den sterilisirten Apparat 2 Tropfen O1. crot. in 
Em-~sion yon Aq. dest. 49,0 mit Gummi arabicum 1,0 eingespritzt. Das 
Kaninchen liegt unruhig auf dem Bauche naeh dem Versuche. Am anderen 
Tage unruhig, wirft sich umher yon Zeit zu Zeit, kann nicht gehen, gegen 
11 Uhr liegt es auf tier Seite~ den Kopf rfickw~rts gebogen, ist sterbend. 
Wird dutch Stich in die ~Icdulla oblongata getSdtet. Section: Grosse An- 
sammlung h~morrhugischen Exsudates, starke Hyper~mie und viele Extra- 
vasate und Ecchymosen im Peritoneum. Diagnosis: Peritonitis haemorrhagica 
gravis. ~Iikroskopisch nlltersucht besteht das Exsudat ausschliesslich aus 
rothen B]utkSrperchen ohne Mikroben. Nach Aussaat aus dem Exsudate 
auf Platten und in Reagcnzgl~schen mit Gelatine wachsen gar keinc Mi- 
kroben. 

Versnch 13. 15. August. Einer grossen schwarzen Hfindin wur- 
den aus oben erw';ihntem gl~sernen Apparate 2 Tropfen 01. crotonl in 25 cm 
Wasseremulsion mit Gummi arabic., welche im strSmenden Dampfe w~thrend 
drei Tagen tiiglich 15 Minuten ]ang sterilisirt war, eingespritzt. Die Haare 
anf dem Bauche des Hnndes wurden vorher rasirt und gewasehen. Der Hund 
war ausserdem in einer Wanne und darauf das Operationsfeld mit Sublimat 
abgewasehen wordeD. Zuletzt wurde das Thief in ein reines Laken einge- 
hfillt. Die Instrumente wurden im strSmenden Dampfe sterilisirt und darauf 
in 5procentiger Carbolsfi, urel6sung. Die kleine Wunde yon 1 cm ging bis 
zur Muskellage und wurde mit Jodoformcollodium bedeckt. Listerverband 
aus 8 Lagen Sublimatgaze und Binde ~). Das Thief starb in der Nacht. 
Section: Die Wunde und der Verband trocken~ ohne alle Ansehwellung. 
Intensive hS~morrhagische Peritonitis. Injection des Peritoneum und ~Iesen- 

~) Das Experiment konnte mit einer vollkommenen Asepsis ausgeffihrt 
werden~ dank der ausserordentlichen Zuvorkommenheit des Herrn 
Prof. P~osenbach~ welcher mir ffir diesen Zweck den Zutritt in den 
poliklinischen Operationssaal der Klinik des l]errn Professor KSnig 
gestattete. 
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terium. Viele Extravasate. Geringe Menge blutiff-ser5sen Exsudates. Mikro- 
ben wurden weder mikroskopisch, noch in Plattencultur gefnnden. 

Versucb 32 und 33. 26. August. Zweien Kaninchen wurde jo 
~v Tropfen Ol. croton, i~l Wasseremulsion mit Gumrai arabicum eingespritzt. 
:Beide ertrugen die Injection gut und blieben am Leben. 

In A n b e t r a e h t  der ~ISgl ichkei t ,  dass bei P e r f o r a t i v p e r i t o -  
n i t i s  die F e r m e n t e  des Darmsaf t e s  e ine  Rolle sp ie l en  kSnnten~ 
wurden in der zwoiten Reihe der E x p e r i m e n t e  I n j e c t i o n e n  mit  
V e r d a u u n g s f e r m e n t e n  ausgeff ihr t .  

Vor den zn unternebmenden Versuehen war es nSthig festzustellen, ob 
diese Fermente keine Mikroben enthiehen: vergndern sic sich nieht dutch 
Sterilisiren in hoher Temperatur, und we]ehen Einfluss haben sic auf das 
Waehsthum und die Entwickelung der Mikroorganismen? Deshalb wurden 
w';isserige LSsungen yon Trypsin und Panereatin ( S c h u c h a r d t  in GSrlitz) 
auf Fleisch-Pepton-Gelatine ges~t. Dabei entwiekelten sieh aus der Panereatin- 
15sung ]~Iikroorganismen. Die Saat aus Trypsin aber blieb steril. Ffir die 
weiteren Versuche behielten wit deshalb das Trypsin bei. Um festzustellen~ 
welehen Einfluss das Sterilisiren bei hober Temperatur anf dasselbe haben 
k5nnte, wurden zwei Reihen yon Parallelversuehen angestellt. In der einen 
Reihe wurden in Reagenzgl~isehen grosse Stfieke geronnenen Eiweisses mit 
gekocbter nnd ungekochter w~sseriger TrypsinlSsung gebracht; in der zweiten 
Reihe wurde dasselbe nur mit kleinen Stricken Eiweisses ausgeffihrt. Alle 
Reagenzgl~schen wurden in den Thermostaten bei 300 gestellt. Nach 16 Stun- 
den zeigte sich, dass gekochtes Trypsin das Eiweiss weder verdaut noeh 
aufgelSst hatte, aber das ungekochte hatte ohne Rest die kleinen Strckcben 
verdaut and aufgelSst, ebenso das ~Ieiste der grSsseren Stficke. 

Zur Beleuchtung der Frage, welchen Einfluss das Trypsin 
auf das Wachs thum und die Entwiekelung der pathogenen Mi- 
kroben haben kSnnte, wurde 0,1 g Trypsin in 15 ccm steril isirten 
Wassers  aufgel5st und in 6 steril isirte Reagenzgl~schen vertheilt .  
In drei von ihnen wurden Staphylococcus aureus und Bacillus 
pyocyaneus ges~it; diese drei wurden in den Thermostaten ge- 

stellt. Nach 2 - - 4 - - 6  Stunden wurde die Saat  dieser Species 
yon Mikroben auf reines F l e i s chpep ton -Agar -Agar  fibertragen. 

Nachdem aus den drei iibrigen Reagenzglgschen das Trypsin zu 

flfissigem. (nahe dem Erkal ten)  Agar-Agar  zugegossen und mit  
dem letzteren vermischt  war,  wurden oben erwghnte Mikroben 
vor dem vollstiindigen Erkal ten  gesF~t. 

Es zeigte sich, dass die oben erwghnten Mikroben bei allen 
Verpflanzungen mit  Agar-Agar  sich rein entwickelt  hatten. 

Diese Vorexper imente  beweisen also: a) dass unser Trypsin 
Archiv f. pathol. Anat. Bd. 117. lift.  3. 3 ~  
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keine Mikrobon enfh'~lt; b) dasses  sich durch Kochen vermin- 
deft, indem es die F•higkeit verliert, geronnenes Eiweiss zu 
verdauen; e) dass es das Wachsthum der Mikroben nicht hin- 
deft. In Folge dessen wurden die Versuehe mit w/isserigen Auf- 
15sungen yon unsterilisirtem Trypsin ausgefiihrt. 

T y p i s e h e  B x p e r i m e n t e .  V s r s u e h  46. Am 3.October 11Uhr Morgens 
wurde einem Kaninchen 0,5 g Trypsin in 15 ecru sterilisirten Wassers ein- 
gespritzt. Von der LSsung wurde eine Aussaat auf Gelatine und Agar-Agar 
gemaeht, welehe rein blieb, ohne Mikroben. Um 4 Uhr Naehmittag war 
das Kaninchen todt. Section gleieh naeh dem Tode. Die ttaars auf dem 
Bauche rings um den Stich 16stsn sich bfisehelweise ab. Das UnterhautzelI- 
gewebe erwsieht~ mit Peptongerueh. Bedeutende h~imorrhagisehe Peritonitis. 
Fast das ganze Peritoneum ist in einen grossea hftmorrhagisehen Fleeksn 
vsrwandelt, d. h. besetzt mit ungsheuren Extravasaten. Eine bedeutende 
Quantit~t hS~morrhagisehen Exsudatss im Periton[~um. I:l~tmorrhagie in den 
unteren Lungenlappen. Das Flerz ist eontrahirt~ blass. Nisren hyper~imiseh. 
Das Diaphragma auf beiden Seiten mit gxtravasaten besstzt. Die mikro- 
skopisehe Untersuehung des gxsudates auf Deekgl~sehsn zeigte keine Nikro- 
ben, sondern nut Epithelzellen des Peritong, al/iberzuges, einzela oder in La- 
gen, and hauptsiiehlieh rothe Blutseheiben, weisse in geringer Menge. 

Die Z/iehtung auf Agar-Agar and Plattsn blieb steril; weder in den 
Organen, noeh in den WSmden des PsritonS~um, noeh in den Lungen, dem 
gsrzen and den Nieren wurden auf Durehsehnitten Nikrobsn gefunden. 

V e r s u e h  47. Parallel dem ~origen. Ted naeh 5 Stunden, mit dsn- 
selben Seetionsergsbnissen unc[ demselbea P~ssuttate bei der mikroskopiseg- 
bakteriologischsn Untersuehu-ng. 

V e r s u e h  48. Am 7. October. ~'iltrat yon 0,~5 g. Trypsin in 7 eem 
Wasser. Naeh 5 Stunden todt. Section: Peritonitis hasmorrhagiea. Bins 
grosse Menge yon Extravasaten in Peritonaeum parietale und ~isseral% Nie- 
renkapsel, Serosa des Nagens und Diaphragma u. s.w. Die Milz undLeber 
vergrSsserG Nieren morseh. Im Cavnm peritonaei unbedeutendes~ aber irt 
beiden Pleuras~eken ein b e d e u t e n d e s  b l u t i g e s  E x s u d a t .  Die Lungen 
sind bedeekt mit kleinen Extravasaten yon gohnsamengrSsse. Das tterz 
welk nnd morseh. Uebsrhaupt wird dis Aufmerksamkeit auf einen welken, 
morsehen, anftmisehea Zustand aller Organe gelenkt. Das Unterhautgewebe 
ist durch Trypsin verdaut, es ist 6demat6s, yon sehwg, rzlieh grausr Farbe, 
wis gangr'~neseirt, aber hash Pepton oder friseh gekoehtem El. risehend. 
Dis Baare lasssn sish in B/isehsln abbsben. Auf Deekgliiseben lassen sieh 
im Exsudate keine Mikroben entdecken, ebensowenig gelang die Zfiehtung 
auf Agar-Agar und Platten. Mikroskopiseh betrachtet besteht das Exsudat 
hauptsiiehlich aus rothen Blutseheibsn und einer bedeutenden Quantitiit ,Jon 
Epithelien aus dem Peritonfialfiberzug~ theils einzeln, thefts zusammenh~ngend, 
mit einer nicht geringen Nenge yon Leukocyten vermiseht. 
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V e r s u c h  52. Am 5. October wurden einem Kaninchen O~lg Tryp- 
sin in 10 ccm Wasser eingespritzt. Am 6. October todt. Section: MitteP 
mgssige hgmorrhagisehe Peritonitis mit kleinen Extravasaten fiber alas ganze 
Peritoneum und geringer Menge Exsudates. Im Pleuraraume eine grosse Monge 
blntigser5sen Exsudates. Die Organe sind w e l l  Mikroben wnrden mikro- 
skopisch-bakteriologiseh und in Z6chtung anf Agar-Agar und Platten nicht 
gefunden. 

V e r s u c h  60. Am 7. October wurden 0,05 g Trypsin in 7 ccm Wasser 
eingespritzt. Das Kaninchen blieb am Leben. 

Hierdurch ist bewiesen, class Trypsin ein starker Reizerreger 
fiir das Peritongum ist, welches bei Injection yon 0,5 g in 10 his 
15 ccm Wasser eine intensive h~morrhagische Peritonitis mit h/~- 
morrhagischem Exsudate und den Tod bei Kaninchen nach4  bis 
4�89 Stunden erzeugt; 0,25 g in 7 ccm Wasser, 0,1 g in 10 ccm 
Wasser machen eine hSmorrhagische Peritonitis und bedingen den 
Tod nach 20--24 Stunden ; nut 0,05 g k6nnen die Thiere ertragen. 
Bei den autopsirten Thieren wurden oben erw/~hnte Erscheinungen 
beobachtet, als allgemeine Wirkung des Fermentes: Angmie und 
Welkheit tier Organe, Trennung der Haare in B~ischel und des 
periton'~alen Epithels, Verdauung des Unterhautgewebes in der 
N/~he des Stichkanales des Bauches u. s.w. Der Charakter der 
Peritonitis bleibt ein rein Mmorrhagischer, ohne die gering- 
sten Symptome einer Eiterung. Das Exsudat unter dem besteht 
Mikroskope fast nur aus rothen Biutk~rperchen. Mikroben 
fehlen, sie sind weder mikroskopisch noch in Ptattenzfichtung 
zu entdecken. Zur Vollst/~ndigkeit der Versuehe fiber die W~r- 
kung und Rolle chemischer Substanzen auf das Peritoneum, 
ausser derjenigen des 01. croton, und des Trypsins, war es inter- 
essant, die Rolle aufzukl/~ren, welche die chemischen Stoffweeh- 
selproducte der Bakterien spielen, also die Einwirkung der Pto- 
maine auf das Peritoneum. Diesen Gedanken verwirklichte ich 
viel sp~ter, erst im Laboratorium des Herrn Prof. P a s t e u r  in 
Paris im Jahre 1888. Zu diesem Zwecke wurde Staphylococcus 
aureus und Streptococcus erysipelatis in bedeutender Menge auf 
Kalbsbouilion (ungefShr 200--240ccm) gez~ehtet und die 4- bis 
8t~igige Cultur wurde durch den Filter Chamber land ' s  oder 
dureh ein in einen Kolben gesetztes kleines Porzellanfilter, aus 
welchem ersteren die Luft mit einer Quecksilberpumpe ausge: 
pumpt wird ( P a s t e u r ' s  Filter), filtrirt. Das kalte, auf Agar- 

32 * 
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Agar und Bouillon ges~ite und auf allen ~f ihrsubstra ten stets 
steril bleibende F i l t ra t  wurde aus einem besonderen gl~tsernen 
Appara te  von R o u x  (~hnlieh dem oben beschriebenen ffir 01. 

crot.) in das Peri toneum von Meersehweineben in der Quantit~t 

yon 1 5 - - 3 0  eem eingespritzt .  

Versuehe. Am 17. Februar wurden 30cem Filtrat einer 8t~gigen 
Bouilloncultur yon Staphylococcus aureus eincm ausgewachsenen Meer- 
schweinchen eingespritzt. Am 18. todt. Section: Im Peritoneum eine grosse 
Quantit~t blutiger FJfissigkeit. Die Serosa des Magens und der Ged~rme roth, 
bedeckt m[t kleinen Extravasaten. Das Exsudat besteht haupts~chlieh aus 
rothen BlutkSt'perchen. Eiterelemente oder Mikroben sind nicht vorhanden. 
Die Aussaaten auf Agar-Agar und Bouillon blieben stcril. 

21. Februar. Vier ]~Ieersehweinchen wurde das kaltc Filtrat einer vier- 
t~igigen Bouillonculmr yon Staph. aur. in das Peritoneum eingespritzt. 
Zweien 20 ccm und zweien 15 ecru. Am 22. sind alle todt. Section: In- 
tensive Injection der Serosa, der Ged~rme und des Peritoneums. Eine grosse 
Menge serSs-h~morrhagischen Exsudates, unter dem Mikroskope hauptslich- 
]ich aus rothen BlutkSrperchen bestehend. Eitcrelemente und Mikrobcn 
weder im Exsudate, noch in Culturen auf Agar-Agar und Bouillon zu ent- 
decken. 

6. Februar 1888. Zweien Meerschweinchen wurden 15 ccm einer vier- 
t~gigen Bouilloncultur yon Streptococcus erysipelatis, 15 Minuten bei l l5 o 
im Autoklav sterilisirt, eingesprizt. Am 7. Fcbruar sind die Thiere taunter. 
Am 9. wurden sic dutch Chloroform gctSdtet. Ira Peritoneum kcine Ver~n- 
derungen. 

8. Februar. Einem Meersehwcinchen wurden 15 ccm, einem anderen 
20 ecru eines kalten Filtrates einer ffinfti~gigen Streptococcus er~sip. Bouil- 
loncultur eingespritzt. Am 9. sind die Thiere taunter, am 11. wurden sie 
getSdtet. Im Peritoneum keino Erscheinungen. 

Somit  batten auch diese Versuche mit  dem kalten Fi l t ra te  

pathogener Mikroben zwei verschiedene Resul ta te :  

Auf der einen Seite wurde es klar ,  dass,  wenn aueh che- 
mische S u b s t a n z e n -  P t o m a i ' n e -  einer Cultur yon Staph. 
aur. a l le in,  ohne Mikroben,  starke Reizerreger sind, welche in 
einer Quanti t~t  yon 15 ecm den Tod von Meerschweinehen nach 
24 Stunden herbeif i ihren,  der Charakter  des Prozesses trier doch 
h~morrhagisch bleibt, wie auch in den vorhergehenden zwei Reihen 

yon Versuchen. Auf der anderen Seite blieb das Fi l t ra t  des 
Streptoe. erysip, ohne Wirkung auf das Peritoni4um und wurde 
~on den Thieren gut ertragen. M i t  e i n e m  W o r t e :  E r s o h e i -  
n u n g e n  e i n e r P e r i t o n i t i s  p u r u l e n t a  b e o b a c h t e t e n  w i r  in 
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keinev der v i e r R e i h e n v o n B e o b a c h t u n g e n m i t l n j e c t i o n  
chemischer  Substanzen  in die BauchhShle~). 

Auf Grund dieser 3, Reihen yon Experimenten muss ich 
reich gegen die Vcrtheidiger der Ansicht, class chemische Sub- 

~) Ich erlaube mir hinzuzuffigen, dass racine obcn angeffihrten Versuche 
mit O1. croton, Trypsin und dem kalten Filtrate yon Staphyl. anr. 
und Streptococcus erysipelatosus eine directe Beziehung haben zur 
heutigen Lehre yon tier Ursache der Eiterung. O1. croton, wird yon 
mauchen Autoren ffir fiihig gehalten~ Eiter bei Thieren zu erzeugen. 
Auf Grund oben mitgetheiller Versuche und der Resultate tier bak- 
teriologisehen Untersuchung muss ich es entschieden ausspreehen, 
dass Einspritzung yon Oleum crotonis keine Eiterung hervorrief. Mit 
Trypsin a]s einem starken Reizerreger des Peritoneums wurde bisher 
noch nicht experimentirt zur Bearbeitung der Lehre yon den Ur- 
sachen der Eiterung. Die durch reich erhaltenert Ergcbnisse sprechen 
daffir, dass de!" Charakter der Entzfindung-durch Einspritzung yon 
Trypsin in da~ Periton[ium ebenfa]is rein h~morrhagisch bleibt, ohne 
die geringste Andeutung einer Eiterung. G r a w i t z  spritzte Ptoma~n 
ein, welches er yon B r i e g e r  aus Culturen yon Staphylococcus aurens 
erhielt, und behauptet yon Neuem, dass dieses Ptomai:n Eitcrung her- 
vorrufen kann. Meine Versuche fiber die Wirkung des Filtrates aus 
Staph. aureus sprechen gegen seine Ergebnisse. Der Charakter der Ent- 
zfindung~ wie sic dutch dieses Filtrat im Periton~ium hervorgerufen 
wird, ist auch nur hiimorrhagisch und nlcht eiterig. Indem reich die 
Arbeiten yon G r a w i t z  mit ihren ResuItaten und seinen Behauptun- 
geu iiusserst interessirten, setzte ich spfiter in P a s t e u r ' s  Laboratorium 
racine Experimente mit dean Filtrate des Staphyl. aureus fort. Am 
24. Februar 1888 spritzte ich zweien Meerschweinchen an drei Stellen 
unter die Haut je eine Pravaz'schen Spritze eines kalten Filtrates 
yon StaphyL aureus und wiederholte die Injection am 27. Februar. Am 
98. wurde dieselbe noch einmal wiederholt und ich beobachtete nur 
die Bildtmg yon trockenen Krusten an den Stel]en der Injection; 
weder Eiterung noch Eiterheerde wurden gefunden. Mikroben waren 
auch nicht vorhanden, weder bei der mikroskopischeu Untersuchung 
auf Deckgl~schen, noch bei der Zfichtung auf Agar-Agar und Bouillon. 
Ferner wurde am 97. Februar zweieu Kaninchen in die vordere Augen- 
kammer jedem 0,3 cem eines kalten Filtrates yon Staphy]. aureus ge- 
spritzt. Am anderen Tage wurden in den Augen leichte Trfibung nnd 
fibrinSse Flocken bemerkt. Nach einer Woche, am 7. M~rz, wnrden 
die Augen exstirpirt und abermals wurden in den vordereu Augen- 
kammern weder bei der mikroskopischen, noch bei der bakteriologischen 
Untersuchung die geringste Andeutung einer Eiterung oder Mikroben 
entdeckt. 
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stanzen Eitererreger seien, aussprechen und mich zu den Anhg~n- 
gern der Ansicht bekennen, dass ,,ohne Mikroben  - -  ke ine  
E i t e r u n g " .  

Ganz andere Erseheinungen wurden in der zweiten Reihe der 
Versuche beobachtet in Bezug auf die Wirkung der verschiede- 
nen Mikroben auf das Peritong~um. Sie wurden in alien unseren 
Versuchen mit allen oben besehriebenen Vorsichtsmaassregeln, 
gewShnlich in 7 cem Wasser (dem Gehalt der Spritze) aus 
frisehen Plattenreincu]turen eingespritzt. 

Im gewShnlichen Leben und in der Praxis, bei Verwun- 
dangen oder Operationen am Peritongum kSnnen in diese HShle 
Mikroben zweier verschiedener Arten fallen: nicht pathogene 
and pathogene. Die Klarste]lnng dieser und jener ist /iusserst 
interessant, f/it die Theorie ebensowoht als auch flit die Praxis. 
Mit den ersteren, den nieht pathogenen Mikroben sind bis jetzt 
keine regelrechten Experimente ausgeffihrt worden, mit Ausnahme 
yon Wegne r ' s  Injectionen mit einer Mischung verschiedener un- 
bekannter Mikroben in fauler Flfissigkeit. Mit den letzteren, den 
pathogenen, hat auch ausser Grawi tz  Niemand experimentirt; 
seine interessanten Resultate fordern sehr zu einer Wieder- 
holung auf. 

Wit na;hmen deshalb zuerst Versuche mit nieht pathogenen 
Mikroben vet. Aus dem Eiter einer acuten Osteomyelitis, wel- 
cher zun':iehst in einem nicht exact sterilisirten Eiterbecken auf- 
gefangen war, wurde auf Platten ein Mikrob gezfiehtet, welches 
dem Aeusseren nach, unter dem Mikroskope und auf Agarcul- 
turen, gleich war dem Staphylococcus aureus. Im Anfange wurde 
es fiir diesen gehalten; in der Folge zeigte sieh, dass es nieht 
pathogen war und Gelatine nicht verfl/issigte, Dieses Mikrob 
wurdc in grossen Quantitgfcen eingespritzt, 1 - -2  Agareulturen, 
theils allein, theils mit Oleum erotonis. Das letztere wurde in 
einer Quantifiit hinzugeffigt, wie sie von den Thieren ohne Scha- 
den vertragen wird (~v Tropfen). Ein anderes nisht pathogenes 
Mikrob, yon uns eingespritzt, war gelbe Sarcine. Dieses Mi- 
krob wurde mit ~-o- Tropfen 01. trot. - -  unseh~dliche Quantit/it 
fiir Thiere (s. die Versuehe mit O1. erot.) - -  eingespritzt. Es 
wurden 7 Versuehe gemacht, 6 mit K aninehen, einer mit einem 
Hunde. 
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Versuch No. 9. Am 3. August wurde einem Kaninchen mittlerer 
GrSsse eine volle Spritze (7 ccm) sterilisirten Wassers mit einer in ihr suspen- 
dirten 7t~gigen Cultur yon diesen, dem Staphyl. albus ghnliehen Kokken in- 
jicirt. Das Kaninehen blieb gesund und taunter. 

Versuch 10. Am 9. August. Parallel dem ~origen. Eingespritzt eine 
3tiigige Cultur desselben Coccus in zwei Spritzen Wasser. 10. August: Das 
Kaninchen ist taunter, frisst gut. Blieb am Leben. 

Versueh 16. Am 17. August wurden einer schwarzen Hfindin mittlerer 
GrSsse zwei 17ffigige Agarculturen des oben beschriebenen weissen Coccus 
mit einer Spritze Wassers injieirt. Der tlund war am 18. August taunter 
und gesund, ebenso am 28., und blieb am Leben. 

Versuch 18 und 19. Am 18. August wurde 2Kaninchen je 1 Spritze 
einer 18tiigigen Agareultur weisser Kokken eingespritzt, in einer Spritze 
Wasser mit al(r Tropfen Ol. crot. (1 ccm Emulsion aus: Ol. crot. gtt. ij, 
Muciiag. gummi arabici 1,0, Aq. dest. 59,0). 21. August: beide taunter, - -  
blieben am Leben. 

Versuch 34 und 35, mit gelber Sarcine. Am 26. September. 2 Ka- 
ninchen wurden 2 PlatinShsen yon Agarculturen gelber Sarcine mit ~ Tropfen 
OI. croton. (in oben erw'a.hnter Emulsion) in ciner Spritze roll Wasser injicirt. 
Beide Kaninchen blieben am Leben. 

Diese Experimente  rnit nicht pathogenen Kokken gabon 

ein iiusserst lehrreiches Resultat .  Es zeigte sich, class diese M i -  

kroben,  einerlei ob sie in grossen Quantitiiten oder vermischt  

mit  cheraischen Reizerregern eingespri tzt ,  keine Peritonit is  bei 

den Thieren erzeugen. Zugleich beweisen sie, wie leicht man 

nichtpathogene mit pathogenen Mikroben verwechseln kann, wiih- 

rend man mi t  dell ersteren experimentir t ,  die Resultate der Ver- 

suche auf Rechnung der letzteren setzt. End]ich silld sie ffir 

uns von besonderem Interesse, indem diese Versuche als Control- 
versuche und a]s Garantie  dienten, dass unsere Mittel gen/igten, 
eine unabsichtl iche Infection auszuschliessen. 

Wi r  werden je tz t  zu den Resultaten der Versuche rait pa- 
thogenen Mikroben iibergehen und nach deren Injection in das 

Peritoniium ganz neue, den oben beschriebenen nicht gleiche 
Prozesse finden, und zwar: eine Reihe reiner Infectionsperito- 
nitiden rait charakterist isehern Verlaufe und ausgepriigten patho- 
logisch-anatornischen Erscheinungen. 

Ira Ganzen wurden bier drei ge ihen  yon Versuchen mit  drei 
verschiedenen Species von Bakterien unternommen. Da ich da- 

nach s t rebte ,  eine Peri tonit is  purulenta hervorzubringen,  so ex- 
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perimentir te  ich vor alien Dingen zuerst  mit Staphyl.  aureus, als 

dem am meisten typischen, dem virulentesten der pyogenen Mi- 
kroben. Culturen des letzteren wurden dutch Plattenzfichtung 

aus Knochenmarkei ter  gewonnen bei einer, durch Osteomyelit is  

acuta nSthig gewordenen Osteotomie mit Ausschabung der Knochen- 

markhShle. Von 41 Experimenten mit  Staphylococeus aureus 

wurden 17 mit  ihm allein, 11 mit  Staphyl .  aur. und O1. croton., 

6 mit Staphyl.  aur. und Tt'ypsin und 7 mit Staphyl.  aur. und 
Agat~-Agar gemacht.  

Die Versuche mit  Staphyl.  aur. zerfallen in 7 Reihen von 

der Injection grosser QuantitEten bis zu der minimaler.  Zu- 
n~chst wurde nach der Angabe yon G r a w i t z  in vielen dieseL" 

Versuche mi t  grossen Quantit~ten gearbeitet ,  was sich sp~,ter als 

ganz fiberflfissig zeigte. Hier mSgen die typischen Experimente  

angeffihrt werden. Die (ibrigen sind in der beigef(igten Tafel 

aufgeffihrt. 

1. G r o s s e  ~ [ e n g e n  (Agareul tur  von Staphylococcus aureus 

in 1 - - 2  Spritzen Wasser) .  

Versuch 11 und 12. Am 13. August wurde eiue 13t~gige Agarcultur 
yon Staph% aureus mit 2 Spritzen Wassers injicirt. Am 14. August todt. 
Section" Allgemeine fibrin5se Peritonitis. Fibrinflocken, welche sich leieht in 
dfinnen Lamellen abheben lessen, bedecken alle Ged~rme. Die Serosa injicirt. 
Ein t]fissiges Exsudat ist nicht vorhanden. In Deckglaspr~parateu sind nut 
Staphylokokken zu sehen. Auf Plattea und in Aussaat in ReagenzrShrchen 
nach Esmareh entwickelten sich Colonien nur yon S~aphyl. anreus. 

Versuch 56. Am 6. October eine lOt~gige Agarcultur yon Staphyl. 
aur. mit einer Spritze Wasser. Am 8. October todt. Im Peritoneum kein 
Exsndat und kehle besonderen Ver~nderungen. Sehr kleine und seltene 
Fibrinflocken, Milz vergr5ssert, Nieren morsch~ des Gewebe grau, mit 
keilfSrmigen Infarcten. Herzmuskel welk~ durcbsetzt yon tt~morrhagien, 
stellenweise gelb; Intima und die ganze Valvula tricuspidalis durchsetzt 
mit Extrawsateu. Lungen hyper~misch, wegsam. In Deckglaspr~paraten 
~nd Plattenifich(ung ~Iikroben in geringer Menge. Tod an Peritonitis 
mycotiea. 

Versueh 55. Am 6. October. E~ndem vorigenparallelerVersuch. Tod 
naeh 8 Tagen. Section: Eitrige Peritonitis mit grosseu Eiteransammlungen 
zwischea Leber und vorderer Brnstwand, ebenso an verschiedenen Stellen 
zwischea Mesenterium und Ged~rmen. Sehr viele embolische~ eitrige Heerde 
in den Nieren yon der Gr6sse eines ftirsekornes bis zu der eines Mohusamens 
und eitrige keiIfSrmJge Infarcte. In der Leber embolisehe tteerde ~on der 
GrSsse einer Erbse und zwei embolische tteerde in der Spitze des I{erzens. 
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Die Milz ist vergrSssert. In Deekglaspr~paraten Staphylococcus aureus. Tod 
an Peritonitis purulcnta und Pyaemia. 

V c r s u c h  76. Am 13. October. Einem schwarzen ttunde yon mittlerer 
GrSsse wurde eine 3t~gige Agarenltur yon Staphylococcus aureus mit eincr 
Spritzc Wassers injieirt. 15. October: tier ttund ist krank, kann nieht gehen, 
wankt im Stehen, ist traurig, frisst nicht~ dcr Riieken gekr/immt. Tod am 
23. October. Section am 24. Sehr starke Hyper~imie des Pcritonfiums und 
kIeine Extravasate ito Netze. Auf dam ~Iesenterlum und der vordcreu Bauch- 
wand eine nicht unbedeutcnde 5lcnge trfiben, sogenaunten katarrhalisehen 
Exsudates. Unter dem Mikroskope besteht das Exsudat nut aus EiterkSr- 
perchen, Staphylokokken und anderen Bakterienformen. (Der Eund wurde 
nach 24 Stunden secirt.) Auf Platten cntwiekelten sich Staphylokokken und 
andere Formen yon 3likrobeu. Auf Qucrschnitten fanden sich Staphylokokkcn 
in den Lymphspalten des C, entrum tendineum. Tod an Peritonftis purulenta 
et haemorrhagiea (incipiens). 

V e r s u e h  77. Am 13. October. Parallel dam vorigen. Tod naeh 20 
Stnnden. Das PeritonSmm ist bedeekt mit kleinen Extravasaten und eben 
solehen fibrinSsen Flocken. In der BauehhShle eine ziemlich grosse genge 
h~morrhagisehen Exsudates. Unter dem Mikroskope besteht dasselbe aus 
rothen BlutkSrperchcn und einer Nenge yon EiterkSrpcrchen nnd S taphylo- 
kokken. Die ]etztereu wnrdcn auch auf Durchschni~ten im Centrum tendi- 
nosum und Peritonacum parietale geflmden. 

2. ~l i t t lere  Mange. 2PlatinShsen ~) mit Staphylokokken- 
eultur in einer Spritze Wasser. 

V e r s n c h  69. Am ll .  October wurden 9PlatinShsen mitStaphyl, aureus 
aus einer 3wSchent]iehe~t Agarcultur eingespri~zt. Tod am 12. October. 
Section: Das gauze Periton~inm ist hypedimiseb, mit kleinen Fibrinfloeken und 
einer fadenziehenden Flfissigkcit bcdeckt, welehe unter dem Mikroskope aus- 
schliesslieh aus den eingespritzten Mikroben besteht. Eine grosse Qnantits~t 
katarrhalischen fl~issigen tr/iben Exsudates unter dam gikroskope, haupts~ieh- 
lieh aus EiterkSrperehen und Staphylokokken znsammengesetzt. Leber und 
Milz vergrSssert und morse l  In der PleurahShle ein cbensolches Exsudat, 
wie in dam PeritoaS~um, in bcdeutender Quant~t~it. Auf Agarplattenz~ichtung 
entwiekelten sich nut gelbc Staphylokokken. 'rod an Peritonitis purulenta 
incipicns. 

V e r s u c h  70. Am 11. October. Ein dam vorigen paralleles Experiment. 
Tod am 12. October, Im Peritoneum eine ergiebige Nenge durehsiehtiger, 
blutiger Flfissigkeit. Auf der Serosa nur gypergmie. Extravasatc nnd 

J) [ndem wir in dieser Arbeit zur Abkfirzung dfe Ausdrficke benutzen: 
2 PlatinShsen, �88 P]atinShsen u. 8. f., verstehen wir darunter die natfir- 
lieh noch sehr versehicdene Menge der Mikroben iu Agarcultur, welche 
in einer kleinen PlatinShse enthalten scin kSnnen. 
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Floeken nieht zu sehen In Deekglaspr~iparaten nnd solchen auf Platten 
Staphylococcus anreus in Reineultur. Ted an Peritonitis acuta exsudativa 
haemorrhagiea. 

V e r s n e h  74. Am 13.,October dieselbe Quantitiit oingespritzt, wio im 
Versueh 69. Am 14. October todt. Section: Im Peritoniium auf der Serosa 
der Gediirme sind keine besonders bemerkbaren Veri~nderungen zu sehen, 
ausser tlypergmie. Die GedS, rme sind mit einer eharakteristisehen sehleimi- 
get Flfissigkeit bedeekt, welehe sieh in unbedeutender Menge in den tieferen 
Stellen des Periton~iums, wie ein opaleseirendes Exsudat aussehend, ansam- 
melt. Die Milz ist vergrSssert, die Nieren hypertrophiseh. In der Pleura ist 
die Menge durehsiehtigen Exsudates etwas grSsser als im Peritoniium. In 
Priiparaten auf I)eekgliisehen besteht die sehteimige Flfissigkeit, welehe die 
Gedi~rme fiberzieht, aussehliesslich aus Mikroben, unbedeutend mit Eiter- 
kfirperehen vdrmiseht. Auf Plattenzfiehtung entwickelten sieh nut Staphylo- 
kokken. Ted an Peritonitis mycotica. 

V e r s u e h  75. Am 13. Oetoeer. Parallel dem vorigen. Bei der Section 
dieselben Erseheinungen. Das Exsudat besteht hauptsiiehlieh aus Mikroben, 
vermiseht mit Eiterelementen and Endothelzellen. Auf Platten wurden 
Staphylokokken erhalten. Auf Durehsehnitten, naeh Gram gefftrbt, im Cen- 
trum teradineum und in L~/mphspalten des Peritonaeum parietale warden 
eben solehe Mikroben gefunden; grSssere Massen dor letzteren waren yon 
einer starken Sehaar yon Eiterelementen und farblosen BlutkSrperchen um- 
geben. Abet 5Iikroben wurden aueh fiber das Infiltrat Ifinaus~ in der Tiefe 
des Gewebes gefunden. 

3. Kleine Quant i t i i ten  (1 PlatinShse wurde mit einer 
Spritze Wassers durch eine Lage sterilisirten Papiers filtrirt). 

V e r s u e h  85. Am 18. October. Die erwiihnte Quantitiit yon Mikroben 
wurde vor der Einspritzung auf Mikroben nntersueht; im Filtrate ist eine Masse 
Staphylokokken zu sehen, und auf Agar-Agar geimpft entwiekelten sie sieh 
in diehter Reihe. Am 18. October Injection. Am 19. todt. Die OedS, rme 
sind mit fibrinSsem Exsndat bedeekt. Im PeritonSoum befindet sieh eine 
grosse QuantitS~t trfiben, sogenannt katarrhalisehen Exsudates. Byperiimie tier 
Serosa des Darmes, die Milz ,eergrSssert. Unter dem Mikroskop besteht das 
Exsndat aus giterkgrperchen und Staphylokokken. Auf Durehschnitten wur- 
den die letzteren nach G r a m  in den Lymphspalten des Centrum tendineum 
und im Peritonaeum parietale gefunden (Fig. 1 und 2). In Plattenculturen 
entwickelte sich Staph. aureus. 

4. G a n z  k l e i n e  Q u a n t i t i i t e n  (1 P l a t i n S h s e :  5 ccm 

W a s s e r ,  davon  1 ccm auf  die Sp r i t ze  W a s s e r ) .  

V e r s u c h  78. Am 17. October Injection oben erwS~hnter Menge yon 
Nikroben. Am 18. October des Morgens sterbend, nach wenigen Minuten todt. 
Section augenblieklich. Grosse Fibrinflocken auf-dem Dickdarme. Andere 
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Theile des Darmes stark hyper'bmisch und mit schleimigem Exsudate bedeckt~ 
welchen zu sammeln nicht gelang. In der N~he der reebten Niere und der 
Leber kleine Eiterheerde. Die Milz ist vergr5ssert. In der Pleura eine un- 
bedeutende Menge durchsichtigen~ serbsen Exsudates. Auf Deckglaspr~paraten 
eine Masse Eiterkbrperchen und Staph~lokokken in Reincultur. Die Mikro- 
ben durchdringen aueh die Fibrinfloeken. Auf Durehsehnittea wurden sie in 
Lymphrfiumen des Mesenteriums nachgewiesen. In Platteneulturen in Agar 
entwickelten sieh nur gelbe Staphylokokken, Tod an Peritonitis fibrinosa 
purulenta incipiens. 

Versuch 79. Am 17. August. Parallel dem vorigen. Todt am 18. 
Dieselben Resultate der Section und der bakteriologischen Untersuchung. 

5. F i l t r a t  aus der oben angegebenen Quantit/it. 
Versuch 86. Am 19. October Injection. Am 20. todt. Section. Einige 

Flocken auf den Ged~rmen und der Pars pylorica des Magens. Milz dunkel 
gef~,rbt~ vergrbssert, l=lyper~mie der Gef~sse des Mesenteriums~ charakteristische 
sehIeimige Flfissigkeit im Peritonb~um in unbedentender Menge. Eine Platin- 
5bse yon dieser Flfissigkeit yon der Obert]~,che des Darmes unter das Mikro- 
skop gebracht, zeigt als gauptbestandtheil Staphylokokken mit einer geringen 
Beimischung yon Eiterelementen. Eine Plattencultur entwickelt nur gelbe 
Staphylokokken. Tod an Peritonitis myeotiea. 

6 .  M i n i m a l m e n g e  (2 Platin5hsen auf 5 ccm Wassers ,  fil- 
t r i r t ;  yon dem Fi l t ra te  2 Platinbhsen auf eine Spritze Wassers).  

Versuch 87. Am 19. October. Todam 1.November, alsonaeh 1~ Ta- 
gen. Eitrige Peritonitis~ mit einer ungeheuren Menge flfissigen~ theils freien, 
theils die Ged[irme und das Omentum ~erklebenden eitrigen Exsudates im 
Peritonb=um. Die Milz is t  ve rg rbs se r t ;  in der PleUra nndurchsichliges 
ser5ses Exsudat. In Pr~iparaten aus dem Exsudate und auf Plattenculturen 
wurden Staphylokokken erhalten. 

7. Die H~ilfte der oben erw~ihnten Quantit~t (eine Plat in-  
5hse 5 ccm Wasser  filtrirt, davon 2 Platinbhsen auf eine Spritze). 

Zwei zum Experimente benutzte Kaninchen blieben am 
Leben. 

Aus obigen Experimenten ist ersichtlicb, dass der Staphylo- 

coccus aureus fiir das Periton~ium leider ein ~usserst giftiges Agens 
ist. Geleitet  yon der Behauptung von G r a w i t z ,  d a s s - m a n  
viele Millionen pyogener Mikroben ohne Nachtheil  den Thieren 
einspritzen kbnne, begannen wir unsere Versuche mit  Injectionen 
grosser-Mengen Mikroben und erhieiten einen raschen Tod durch 
I~eritonitis. W i r  verminderten das Injeet ionsmaterial  bis zu zwei 
Plat inbhsen voll Staphy]okokken aus Agarcul tur ;  eine acute Peri- 

tonit is  blieb a]s unverbnderliches Resultat.  Indem wir welter 
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die Dosen der einzuspritzenden Staphylokokkencultur vermin- 
derten, sahen wir, dass eine PlatinShse roll yon Staphylokokken 
- -  ~- dieser Quantit~it - -  das Filtrat aus dieser letzteren Quan- 
titiit und sogar 2 PlatinShsen von dem Filtrate der 2 PlatinShsen, 
die Kaninchen ebenfalls rasch dutch dieselbe Krankheit tSdten. 
Nach langer Anstrengung fanden wit endlich jenes 5{inimum: 
die H~ilfte der letzten Minimaldose, welche die Thiere ertragen, 
ohne zu sterben. 

Bis auf Weiteres vermeide ich, eine Erkl:Srung der Differenz 
zwischen meinen und Grawi t z  Versuchen zugehen. Dazu ffihrt 
keine Discussion betreffs der Auslegung der beiderseits gleich 
sorgfiiltig ausgeffihrten Versuche, sondern nur neue Gesichts- 
punkte, welche die weitere Arheit erbringen wird. 

Unsere Versuche erh~irten vollst~i.ndig die Ansicht Wegner ' s  
in Bezug auf das Peritoniium als eine HShle. Es genfigt, eine 
minimale Menge gelber Staphylokokken dem Thiere einzusi)ritzen , 
um seinen Tod zu verursachen. Unsere Versuche befiuden sieh 
ausserdem in vollst~indiger Harmonie mit den Eigenschaften des 
Peritoniium als thierischer Membran und mit den biolugischen 
Eigenthiimlichkeiteu der gelben Staphylokokken. Wenu dieses 
Mikrob ~usserst giftig auf alle bestehendeu weichen Gewebe 
wirkt: so muss es ebenso giftig sein fiir das Peritoniium als ein 
organisches Gewebe, welches den allgemeinen Bedingungen und 
Gesetzeu des Lebens sowohl als auch der ZerstSrung unterwor- 
fen ist. hnalysiren wit welter diese Versuche, so finden wir, 
dass der Staphyl. aureus die wahre Ursache der acuten eitrigen 
Peritonitis ist. Aus der Reihe obeu angefiihrter Experimente 
mit verschiedenen Mengen dieses Mikroben ist ersichtlich, dass, 
je grSsser die Mange der eingespritzten Mikroben, desto rascher 
der Tod der Thiere, und zwar so, dass yore Augenblicke 
der Einspritzung his zum Tode die Zeit zu kurz war, um ein 
vollsffindiges Bild der Eiterung zu liefern. Bei den Thieren, 
welche nach einer Injection mit grosser Menge in den ersten 
Stunden oder Tagen zu Grunde gingen, wurde eine fibrinSs- 
Mmorrhagische oder eine fibrinSs-katarrhalische Peritonitis beob- 
achtet. Im ersten Falle wird im h'~tmorrhagischen Exsudate 
schon ilx dieser Zeit eine bedeutende Menge von EiterkSrperchen 
neben den injieirten Mikroben in Reincultur beobachtet. Im 



495 

zweiten Falle, ill der fibrinhs-katarrhalischen Form, ist das 
fliissige Exsudat triibe und ganz gteich dem katarrhalischen Ex- 
sudate, z. B. bei Gelenkentzfindung. Unter dem Mikroskope aber 
besteht es aus den eingespritzten Mikroben und einer Masse 
yon Eiterelementen. Wir  halten den Ausdruck ,,katarrhalisch" 
ffir das Exsudat dem Wesen und dem Charakter der Entzfin- 
dung nicht entsprechend. Das katarrhalische Exsudat bei Peri- 
tonitis acuta ist die erste Phasis der eitrigen Peritonitis, und eine 
Peritonitis mit solchem Exsudate ist eine Peritonitis purulenta 
incipiens. 

Bei l~ngerer Lebensdauer des Thieres von mehr als einem 
Tage - -  his zu 2 - - 3  Tagen, tritt der eitrige Charaker der Peri- 
tonitis immer mehr hervor. Auf verschiedenen Stellen des Peri- 
toni~ums, zwischen den Gediirmen, erscheinen Heerde mit typi- 
schem dickem Eiter. Die Eiteransammlungen vergrhssern sich 
immer mehr, umkleiden den Darm, - -  im Peritoniialraume sam- 
meln sich ungeheure Massen fifissigen Eiters an, und - -  wenn 
das Thier einige Tage lebt, eine Woehe - -  so entwiekelt sich 
nicht selten, ausset: eitriger Peritonitis, eine typisehe Py~mie mit 
Metastasen und charakteristischen eitrigen Embo|ien yon Staphy- 
lococcus aureus in den verschiedenen inneren Organen (s. Ver- 
suche 55~ 56, 87)]). 

') Wir sind tier /iberzeugt, dass in der bei weitem grhssten Mehrzabl 
die Ursache der Peritonitis der Staphylococcus aureus ist in frfiher 
yon uns verhffentlichten 5 Fiillen yon Py~imie erhielten wir aus meta- 
statisehen Eiterheerden innerer Organe aufPlatten und unter dem Mi- 
kroskop gelbe Staphy]okokken in Reincultur (Centralb]. f~ir die [ned. 
Wissensch. No. 24 u. o-5, 1887 und Puckaja medizlna No. 3, 1887). 
Oben angeffihrte Experimente spreehen noch einmal deutlieh flit die 
Richtigkeit der von uns aufgeste]lten Ansicht. Naeh Einbringen in 
das Periton~ium (wie auch in unseren frfiher ver5ffeatlichten Versuehen 
mit Einspritzung des Staphylococcus aureus in~s Blut)~ bei w~ihrend 
einiger Tage dauerndem Leben des Thieres ruft der Staphylococcus 
aureus bei Kaninchen elne typische Py~mie hervor. Deshalb wird es 
sachgem~ss seln, Panaritiurp~ Phlegmone~ Osteomyelitis acuta~ Perito- 
nitis purulenta und Py~imie nach ihrer ~tiologisehen Wesenheit als 
gleiche Krankheiten zu betrachten. Der Unterschied zwischen ihnen 
besteht nut in der Entwickelung, in dem Grade des Prozesses~ d.h. 
er ist ein quantitativer, aber kein qualitative,'. 
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8ehr interessante Formen yon Peritonitis wurden in einigen 
Versnchen bei Th{eren beobachtet, welche am ersten Tage 
starben. Ungeaehtet des rasehen Todes konnten im Cavum 
peritonaei fast gar keine besonderen pathologisch-anatomischen 
Ver'gnderungen nachgewiesen werden, ausser einer leichten Hyper- 
gmie der Darmserosa and zuweilen einigen kleinen Fibrinflocken 
(8. Versuche No. 74, 75 u. 86). Im Cavum peritonaei abet be- 
fand sich zuweilen eine eharakteristische, klebrige, schleimige 
Fl[issigkeit. Beim ersten Anblicke erschien das Peritonitum ganz 
normal und die Ursaehe des Todes war unklar and nicht zu 
erkliiren; abet man hatte nut mit derPlatinShse fiber die Ober- 
tliiche der Gedgrme zu fahren und ein DeekglaspriJoparat zu 
machen, um unter dem Mikroskope eine Masse yon 8taphylo- 
kokken zu sehen. Man hatte nut die PlatinShse in die klebrige, 
schleimige Fliissigkeit zu tauchen, um sieh dutch das Mikro- 
skop zu iiberzeugen, dass  sie fas t  a u s s e h l i e s s l i c h  nu t  aus 
Mikroben bes tand .  Aur Durchschnitten befanden sich in 
den Lymphspalten und in der Wandung des Peritoniiums in 
diesen Fiillen ebenfalls dieselben Mikroben. Wir batten es 
also mit einer Form yon Peritonitis mycotica zu thun, welehe 
bis jetzt weder experimentell noeh am Krankenbette beobachtet 
wurde. 

Trotzdem existirt eine solehe Peritonitis und dutch sie liisst 
sich eine l~eihe yon Fgllen rasch erfolgten Todes erkl~ren, welche 
nach Laparotomien, Perforationen, kleinen Rapturen der Ged~irme 
auftreten, in F'allen, in welehen gar keine deutlich ausgesprochene 
Erseheinung einer Peritonitis gefunden wird. Dutch das Be- 
stehen einer bakteriellen Peritonitis lassen sich auch einige 
Todesfi~lle yon sogenanntem Shock erklgren. In der Folge wet- 
den wir noeh bin und wieder dieser Form tier Peritonitis be- 
gegnen. 

Ausser den oben erwiihnten Gruppen yon Experimenten 
warden yon nns im Anfange einige Versuche ausgef{ihrt mit Ein- 
spritzung grosset Quantits von Staphylococcus aureus allein, 
dann mit Trypsin und auch mit O1. &otonis. Alle Thiere gingen 
natiirlich zu Orunde an verschiedenen Formen yon Peritonitis acuta. 
Diese Versuehe haben, in Anbetraeht der zerstSrenden Wirkung 
minimaler Menge allein yon Staphyl. aureus, keine besondere 



497 

Bedeutung, und einige yon ihnen werden in dem allgemeinen 
Register der Experimente kurz angeffhrt werden. 

Bet jedem Experimente wurden auf Deckglasern Staphylo- 
kokken in Reincultur gefunden und im Exsudate Eiterkhrper- 
chen. Bet Seetionen rasch nach dem Tode des Thieres brachte 
Aussaat auf Agar-Agar in allen Fallen Staphylococcus in Rein- 
eultur hervor. Wenn aber die Section einige Stunden oder nach 
einem Tage ausgef[ihrt wurde, so wurden im Peritonaum eben- 
falls secundar aus dem Darme ausgetretene Mikroben beob- 
achtet. 

In dfinnen, mit dem Mikrotom bereiteten Durchschnitten 
aus festen und eingebetteten Geweben, naeh verschiedenen Me- 
thoden von Lhffler gefarbt und naeh einer yon mir modi'ficir- 
ten Weise durch Methylenblau, mit Entf/irbung der Schnitte auf 
dem Objectglas durch schwache AlkoboltSsung von Bismark- 
braun, wurden 8taphytokokken in den Organen, in den Lymph- 
spalten des Centrum tendineum (s. F. 1), im Peritoniium der 
vorderen Bauehwand (s. F. 2) und in der Kapsel, den Trabeketn 
und oberflachlichen Pulpalagen der Milz constatirt. 

8o bin ich denn auf Grund dieser Versuche zu einem ent- 
gegengesetzten 8chlusse gekommen, wie Grawitz,  ~und zwar: 
d a s s d e r S t a p h y l o c o c c u s a u r e u s  i n u n b e d e u t e n d e r M e n g e  
bet Kaninchen eine tSdt l iche  acute  Per i ton i t i s  hervor- 
tuf t  und class je langer die Thiere  leben,  desto deut-  
l icher  der puru len te  Charak te r  dieser  Per i ton i t i s  her- 
vor t r i t t .  

Da der 8taph. ant. zu der Gruppe der pyogenen gikroben 
gehSrt, so mussten die mit demselben gewonnenen Resultate 
auch unumgangIicher Weise die Frage naeh der Wirkung der 
iibrigen pyogenen Mikroben aufwecken. Es musste entschieden 
werden, ob der 8taphyl. aur. die alleinige Ursache der aeuten 
eitrigen Peritonitis ist, oder ob aueh die iibrigen pyogenen Mi- 
kroben ebenso viruleut ftir das Periton~ium sind. In Folge dessert 
wnrde in den folgenden Versuchen der Bacillus pyocyaneus ge- 
nommen, einestheils, well er oft bet Eiterung gefunden wird, 
anderentheils, well er als ein friedsamer Ansiedler im Eiter be- 
trachtet wird, also als eine Species pyogener Mikroben yon be- 
sonders schwacher Virulenz. 
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In der L i te ra tur  ha t  sieh die Meinung gel tend gemacht ,  

dass der Bacil lus des blauen Ei ters  n ieht  pathogen se i l ) ,  w~ih- 

rend  meine  Versuche  reich zum entgegengese tz ten  Resu l t a t e  ge- 

fOhrt haben.  

V e r s u c h  53. Am 6. October wurde eine ~,tS~gige Agarcultur des Ba- 
cillus pyocyaneus in 9 ecru Wasser eingespritzt. Tod am 9. October. 
Section. H:fperaemia peritonael, kleine fibrinSse Flocken auf Nilz und Leber. 
Geringe Menge blutig-katarrbalischen Exsudats im Peritoni~um. Hyperiimie 
der Nieren. Das Herz ist mit Blut geffillt. In Pr~paraten aus dem Ex- 
sudate besteht das letztere aus den Baeillen des blauen Eiters in Reincultur, 
aus rothen und wenigen weissen Blutkbrperehen. Anf Platten wurden nur 
Bacilli pyoeyanei erhalten. Tod. - -  Peritonitis fibrinosa-haemorrhagica. 

Ve r such  54. Am 6. October. Parallelversueh zu dem vorigen. Am 
9. October todt. Die Ged~rme~ gilz und Leber sind mit kleinon Fibrin- 
floeken bekleidet. Im Peritoniialraumo eine ziemlieb grosse Menge blutig- 
katarrhalisehen Exsudates. Nieren und Leber morsch, Milz vergrSssert. Herz 
mit Blur geffillt. Lungen blass, wegsam. Unter dem Mikroskop sieht man 
im Exsudate rothe Blutkbrperehen, Baeillen und zuweilen Eiterelemente. Auf 
Plaiten entwickelte sich nur Bacillus pyoeyaneus. Tod an Peritonitis fibri- 
nosa-haemorrhagica. Auf Darchschnitten, mit w~ssriger LSsung yon Methylen- 
blau gefiirbt, (Bacillus pyoeyaneus grbt  sieh nieht nach Gram) wurden in 
den 0rganen Baeillen in grosset Menge gefunden, so in dem Bindegewebe 
der Nieren, in den HarnkangIchen, in den Bindegewebsspaltea des Dia- 
phragma, in der Kapsel der Leber uad Nilz. Von der Kapsel tier letzteren 
~erbreiteten sic sieh in die Tiefe den Trabekeln entlang, drangen /ibrigens 
nicht bis zum Centrum vor. 

V e r s u c h  61. Am 8. October wurden 2 PlatinShsen einer 2tggigen 
Agarenltur yon Bacillus pyoeyaneus mit ether Spritze Wasser eingespritzt. 
Tod am 9. October. Section. Hyper~mie des Peritoniium, kleine Fibrin- 
flocken auf Ged~rmen, I~Iilz und Leber. Die Gediirme sind ausserdem mit 
ether schleimigen, ktebrigen und fadenziehenden Fl/issigkeit fiberzogen, abet 
in der PeritonS~alhShle befindet sieh eine geringe Menge dunkelrothen Ex- 
sudates. Unter dem Mikroskop besteht es aus rothen BlutkSrperchen und 
aus ether nngeheuren Menge yon Baeillen des blauen Eiters. Die sehleimige 
Flfissigkeit besteht unter dem •likroskope ausschliesslieh aus den einge- 
spritzten Bacillen. Auf Platten ersehien Bacillus pyoeyaneus in Reineultur. 
Tod an Peritonitis fibrinoso-haemorrhagiea. 

Ve r sueh  62. Parallelversueh zu dem ,zorigen am 8. October Tod am 
11. October. Section. Die GedSxme dutch viele breite Hiiutehen am den 
Inieetionspunkt ,zerklebt, ihre Serosa mit kleinen Hgmorrhagien hesper. In 

~) K. Fri inkel~ Grundriss d. Bakterienkunde. Berlin 1887. S. 327. - -  
F l f igge ,  Die Mikroorganismen. 2. Aufl. Leipzig 1886. S. 287. 
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den fibrigen Theilen ist das Pel'itonlium hyperiimiseh. Die Milz ist s{ark 
vergrSssert, die gieren welk, blass und stellenweise mit gelben Punkten be- 
setzt. Auf der Leber 5"iele Fibrinfloeken, ebenso am Pericardium. Im Endo- 
eardium HS~morrhagien. im Cavum peritonaei befindet sieh eine unbedeutende 
Quantitiit trfiben blutig-katarrhalisehen Exsudates. Der untere Lappen der 
linken Lunge ist stark hyper':imiseh und mit Fibringerinnseln bedeekt. Das 
Exsudat besteht unter dem Mikroskop aus Reincultur des Bacillus pyocyaneus, 
Endothelzellen, rothen Blutzellen und einer geringen Beimisehung von Eiter- 
kSrperehen. Auf Platten entwiekelte sieh nut Bacillus pyoeyaneus. Auf 
Dm'ebschnitten, mit Methylenblau gefiirbt, wurden die Baeillea im Biude- 
gewebe der Milzkapsel, im Peritonaeum parietale und Diaphragma gefunden, 
abet naeh einer 48 Stunden danernden FS.rbung win'den sie in ~,ielen Iclarn- 
kan~lehen (Fig. 3) und Malpighi'sehen KSrperehen in grosset Masse eonsta- 
tiff. Tod an Peritonitis fibrinoso-purulenta (ineipiens). 

Versueh 67. Am 10. October wurde yon einer 2tiigigen Baeillus-pyo- 
eyaneus-Agareultur 1 PlatinShse mit 5 ecru Wasser gut vermiseht nnd davon 
I eem naeh 5Iisehung mit 6 ecru Wasser in das PeritonS.um eingespritzi, 
oder kurz gefasst: es wurde -~- tier PlatinShse Bacillus pyoeyaneus eingespritzt. 
Das Kaninehen biieb am Leben. 

Am 10. October ein Parallelversueh. - -  Das Kaninehen blieb am 
Leben. 

Aus den angefiihrten Experimenten ist ersiehtlich, dass bei 
Einspritzangen einer ganzen Agarcultur yon Bacill. pyoeyaneus die 

Thiere im Laufe yon 2 4 - - 4 8  Stunden zu Grunde gehen, dabei 
wurde (bei 2 Kaninchen) Peritonitis fibrinoso-haemorrhagiea 
constatirt. Nach Einspritzung unbedeutender Mengen dieser Ba- 
c i l l e n -  2 Platiniihsen in 7 ccm Wasser (zweiter V e r s u c h ) -  
entsteht dieselbe Peritonitis und folgt der Tod nach 2 4 - - 7 2  
Stunden. 

In dem einen, wie in dem anderen Falle besteht das Exsu- 
dat, unter dem Mikroskope betrachtet, hauptsiichlieh aus rotben 
Blutktigelchen uud einer ungeheuren Quantit/it yon Bacillus pyo- 
cyaneus. In Deckglaspri/paraten und in Agaraussaat wurde eine 
Reineultur dieser Bacillen erhalten, Nach Einspritzung aber 
(bei 2 Kaninchen) yon } der Platin6hse mit Baeill. pyocyan, in 
6 ccm Wasser blieben die Thiere am Leben. Die Bacillen wurden 
auf Durchschnitten in den Lymphspalten des Centrum tendineum 
des Diaphragma, des Peritonaeum parietale, in den Bindegewebs- 
spalten desselben, der Kapsel der Milz und Leber, ebenso auch 
in grossen Massen in den Iqarnkan'~lehen (Fig. 3) und Malpighi- 
schen KSrperchen gefunden. 

Archly L pathol. Anat. Bd. 117. Itft. 3. ~ 3  
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In der Mehrzahl dieser Versuche bleibt der Charakter der 
Peritonitis ein fibrinSs-hi~morrhagischer, in Folge des raschen 
Todes unserer Versuehsthiere im Laufe yon 20--24~ Stunden, 
d. h. im Laufe eines solchen Zeitraumes, in welchem der eitrige 
Charakter des Prozesses noeh nicht zur vollen Reife kommen 
konnte. Als abet eines unserer Versnchsthiere (No. 62) 3 Tage 
/iberlebte, so zeigten sich bei ihm schon Symptome einer begin- 
nenden Eiterung in tier Form eines triiben (katarrhalischen) 
Exsudates mit Eiterelementen gemiseht. I)ieser Versnch ist 
5usserst lehrreich. Er zeigt den typiseben Charakter der Ein- 
wirkung, welehen der Bacillus pyocyaneus auf das Gewebe aus- 
/ibt, und bestgtigt unsere angef/ihrten Resultate, (lass zur Er- 
scheinung tier Eiterung mehr Zeit nothwendig ist, als zu der 
der hiimorrhagisehen Entziindung, odor anders gefasst: je lii~n- 
ger das  Thie f  lebt,  desto deu t l i eher  t r i t t  der ei tr ige 
Charakter  des Prozesses zu Tage. 

Anf Grund dieser Reihe vonVersuehen ist man gezwuugen, 
zu folgenden Sehl[issen zu kommen: 1) Der Bacillus pyocyaneus 
ist pathogen. 2) Er vermehrt sich in den Geweben und in den 
Organen. 3) Seine Einspritzung in das Periton'aum tuft in 
kleinen Quantititten acute tSdtliehe Peritonitis mit fibrin/Ss- 
hitmorrhagischem Charakter hervor, odor bei !~nger dauerndem 
Leben der Versuchstb.iere eine solehe mit eiterigem Charakter 
des Exsudates. 4) Naeh dem Charakter seiner Virulenz gehSrt 
er in die Oruppe der pyogenen Mikroben. 5) Pyogene Mikroben 
wie der Staphylococcus aureus, mit starker Virnlenz, nnd iihn- 
lich tier Bacillus pyocyanens, k~Snnen die Ursachen der acuten 
eitrigen Peritonitis sein; wenn daher der Charakter der Vim- 
lenz bei der Einwirkung der pyogenen Gruppe der Mikroben 
unveriinderlieh bleibt, so werden aueh diese Mikroben ffir deu 
Organismus dieselbe Bedeutung haben. Kurz gefasst: Die Ur- 
sache der acuten ei t r igen Per i ton i t i s  sind pyogene 
Mikroben und unter  i h n e n b e s o n d e r s u n d  hauptsi~ehlieh 
tier Staphylococcus  aureus. 

Die erwiihnten Versuche mit Bao. pyoc. bestiitigen die Ver- 
suche des Dr. Ledderhose in Hinsieht der pathogenen Eigen- 
schaften dieses Bacillus, wie eres im September des Jabres 1887 
auf der Naturforscher- und Aerzte-Versammlung zu Wiesbaden 



501 

vortrug, was mir damals dutch Herrn Prof. Rosenbaeh mfind- 
lich mitgetheilt wurde. 

Dutch oben beschriebene Versuche mind also fiir die Frage 
nach der Aetiologie der acuteu Peritonitis durch Infection oder 
Eintreten chemiseher Substanzen von aussen, d. h. ob auf dem 
Wage yon Verwundungen durch Stich oder Schnitt, durch 
operatives Oeffnen der Bauehhbhle nach Eiterung ihrer Wunde, 
Organe, wie der Oeb'armutter, Harnblase und Nieren u. s. w., Oe- 
siehtspunkte gewonnem Im Peritoniium befindet sich ein grosses 
Reservoir mit Infeetionskeimen, - -  der l)armkanal. Im Darm- 
safte sind immer viele und sehr verschiedene Mikroben. Die 
klinische Erfahrung lehrt uns, dass Darmsaft im Periton~ium fast 
immer eine schwere und nicht selteu eine tSdtliche Peritonitis 
naeh sich zieht. Den Durchbruch typhSser und tubercnlSser 6e- 
sehwiire und das Eindringen der Darmcontenta in das Perito- 
n:~ium wird von aeuter Periton.itis gefolgt. Der rasche Ted nach 
Wunden, Ruptur, Rims, Nekrose der DarmwSnde bei den ver- 
schiedenen Arten der Einkleffnnung erfolgt ebenfalls dutch acute 
Peritonitis. Die AufklS.rung der Rolle, welche der Darmsaft in 
der Aetiologie der Peritonitis nach Perforationen spielt, ist deshalb 
ansserordentlieh wichtig. 

Was Nr eine Noxe ist es, welche den Beginn der perfora- 
riven Peritonitis anregt? Besteht sic aus chemischen Stoffen 
des Darmsaftes, aus Fermenten oder aus darin enthaltenen 
Mikroben? Wenn aus letzteren, dann aus welehen? Erregen 
endlich Mikroben Peritonitis aeuta, allein fiir sich oder mSglicher 
Weise verbunden in Compositionen? Dies sind Fragen, welche 
dringend einer Antwort barren und welche in der Wissenschaft 
noch gar nicht gelgst sind. Es wird jedem einleuchten, dass 
ihre LSsung ffir theoretisehes und klinisehes Wissen von Wichtig- 
keit ist. 

Diese Betraehtungen f/ihrten uns deshalb zu den folgen- 
den Versuchen mit  Darmsaf t ,  welche sich beziehen auf  die 
Rolle, welche i e t z t e r e r i n d e r A e t i o l o g i e  der Per i toni t i s  
spielt. 

l?riseher Salt aus dem Diinndarme (vom Duodenum bis 
zum Processus vermiformis) eines frisch getSdteten Kaninehens 
wurde unter Beobachtung bakteriologischer Vorsichtsmaassregeln 

33* 
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in drei The i l e  g e t h e i | t ,  yon welchen der erste The i l  e inigen 

Kaninchen  sogleich zu einer  Spr i tze  yell  inj ic ir t  w u r d e - - - u n t i l -  

t r i r t ;  der zwei te  The i l  n a c h F i l t r i r e n  ebenfal ls  eiuigen zu 2�89 bis 

3�89 Spr i tzen  yell ,  der dr i t te  Thei l  nach S t / ig igem Ster i l i s i ren  nach 

T y n d a l  wurde zu einer  Spr i tze  rol l  injicirt .  

A. Unf i l t r i r te r  Darmsaf t .  
Ve r such  36. Am 27. September wurde eine Spritze yell unfiltrirten 

Darmsaftes eingespritzt. Ted nach 24 Stunden. Section: Allgemein ausge- 
breitete Peritonitis mit reicber Menge yon Fibrinflocken, Injection uud H~mor- 
rhagien auf und in dem Peritoneum. Die F~calmassen sind fiber verschiedene 
Theile des Peritoneum zerstreut und in frischem fibrinSsetn Exsudate ein- 
gebettet. Im Periton~alraume ein trfibes (katart'haliscl!es?) Exsudat, wel- 
ches unter dem Mikroskope hauptsS.chlich aus Eiterelementen, oft mit Mikro- 
kokken geffillt, nnd einer Menge kurzer Baeillen besteht. Anf Platten ent- 
wickelten sich dieselben eigenartigen kurzen Bacillen. Die letzteren wurden 
auf Durchschnitten aueh in den Lymphspalten des Centrum tendineum ge- 
fttnden. 

Versuch  37. Am 27. September Parallelversuch mit demselben P~esultate. 

V e r s u e h  4~. Am 30. September wurde eine Spritze unfiltrirten Darm- 
saftes eines eben getSdteten Kaninchens einffespritzt. Ted nach 24 Stunden. 
Section: Im Peritoneum ttyper~mie; die eingespritzten Stfickchen F[icalmassen 
sind in dfinne fibrinSse tt~utchen eingehfillt. Die letzteren bedecken auch 
die Milz und einen grossen Theil der Leber. Auf Deckgl~schen nnd in N~hr- 
flfissigkeit wurden die obea erw~hnten kurzen Bacilleu constatirt. 

V e r s u e h  43. Am 30. September Parallelversuch. Ted naeh 4S Stunden. 
Reichliehe Mengeu fibrinSser H:,iutchen, welehe das PeritonSum an verschie- 
denen Stellen bedecken. Am Omentum Eiterheerde. Unter dem Mikroskope 
im Exsudate viele kurze Baeillen, welche sich auch auf Agarplatten in Form 
reichlich sicb ausbreitender weisslicher Colonien entwickelten. Auf Durch- 
schnitten aus dem Diaphragma zeigten sich die erw~hnten kurzen Bacillen in 
den Lymphspalten derselben. 

B. Fr ischer  f i l t r i r ter  Darmsaf t .  

Ve r sueh  37. Am 27. September. 7 ccm (1 Spritze) durch mehrere 
Lagen Fi/trirpapier durchgelassenen Darmsaftes wurden einem Kaninchen ein- 
gespritzt. Bei der mikroskopisehen Untersuchung sieht man in .ihm einige 
wenige Mikroben des l:)armkanals in Form a) yon sehlanken, b) yon soliden 
Bacillen, c) kurze Bakterien, d) Kokken und e) Pflanzenzellen. 25. September: 
Das Kaninchen ist traurig, apathisch. Am 30. September taunter, gesund. 

Ver sucb  35. Am 27. September. Parallelversueh z~l dem vorigen. 
3�89 filtrirten barmsaftes eingespritzt. [)as Filtrat ist triibe, yon 
alkalischcr Reaction. Dasselbe mikroskopisehe Ergebniss~ wie in Versuch 37. 
Das Kaninchen blieb am Leben. 
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Versuch44 und 45. Am 30. September 3 und 2.~ Spritzen injlcirt mit 
demselben Resultate. 

C. Versuche mit fi'ischem, nicht filtrirtem, aber nach 
T y n d a l  steriIisirtem Darmsafte. 

Die dritte Portion frischen Darmsaftes wurde nach T y n d a l  
der unterbrochenen Sterilisation unterworfen w~ht'end einiger Tage, 
je eine Stunde t~glich bei 58 ~ Es zeigte sich, dass der Darm- 
salt durch diese Methode sehr schwer zu sterilisiren ist. Nach 
4t~igiger Sterilisation entwickelten sich in der Probeaussaat auf 
Agar und Fleischpepton-Ge]atine Mikroben (Streptococci). Des- 
halb wurde das Sterilisiren noch 2 Tage fortgesetzt. Indem ich 
annahm~ dass nach 6 Tagen dec Salt steri]isirt sei, ~pritzte ich 
ihn zweien Kaninchen ein und s~ete zu gleicher Zeit yon dcm 
Safte auf N~hrsubstrat; beide Thiere starben abet', eines am all- 
deren Tage, das zweite naeh 2 Woehen, und in der vorerw~hnten 
Aussaat aus dem Safte entwickelten sich ebenso, wie aus dem 
Exsudate des Peritoneum, nach dem Tode Streptokokken bei dem 
ersten und kurze Bacillen mit abgerundeten Enden bei dem zwei- 
ten. Es zeigte sich auf diese Weise, dass selbst eine 6t~gige 
Sterilisation ungeniigend ist, den Salt keimlos zu erhalten, des- 
halb wurde der fibrige Theil di~ses Saftes einer weiteren 2t'~gigen 
Sterilisation w~ihrend 2 Standen ti~glieh bei 580 C. unterzogen. 
Danach, also nach S Tagen, w u r d e n  Impfungen gemacht auf 
Agar-Agar. Auf denselben entwickelten sich gar keine Mikroben. 
Dann erst wurden yon diesem Safte 7 cem einem Kaninchen ein- 
gespritzt. Es blieb am Leben. 

Diese 3 letzteren Versuche wurden angeffihrt theils wegen 
ihres besonderen Interesses, wie die 2 ersten, tier letzte aber als 
Hauptcontrolversuch. 

Versuch 50. Am 5. October wurden nach 6t~igigem Sterilisiren eine 
Spritze Saftes (yon welchem frfiher in den Versuchen 42--45 beuutzt wurde) 
eingespritzt. Tod am 6. October. Section gleich nach dem Tode. FibrinSs- 
hiimorrhugische Peritonitis. MiIz und Leber mit vielen dicken Gerinnse]n 
bedeckt. Auf den @ed~rmen -- diinne FI~utchen --  wie angebaucht und 
stellenweise Extravasate und Ecchymosen. Im Peritoni~um keine grosse, 
aber im P|euraraum eine bedeutende Menge blutigen Exsudates. Das Ex- 
sudat besteht haupts~iehlich aus rothen lind wenigen weissen B]utkSrper- 
chert, solidea Bacillen und Streptokokken. Auf Agar erscheinen Strepto- 
kokken. 
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Versueh 51. Am 5. October Parallelversueh zu dem vorhergehenden. 
1�89 Spritzen Salt wurden eingespritzt. Ted am 19. October. Section: Eitrig- 
fibringse Peritonitis. Allenthalben Verwaehsungen din- Oed~rme untereinander 
und mit der vorderen Bauehwandnng. Zwisehen den Darmschlingen sind 
bier und da havre Kl/impchen tier eingespritzten Darmcon~cen~a zu sehen,  

umgeben yon mit Eiter durehsetzten lq'ibringer[nnseln. Diese gl~impchcu 
hSngen stellenwdse den Ged~.rmen an, wie Appendices epiploicae. In l)eek- 
glaspr~iparaten eine Masse Eiterk/Srperehen, trod zuweilen wird der sehon 
mehrmals erwiihnte kurze eigenartige Bacillus mit sdnen abgerundeten Enden 
gesehen. 

Controlversuch 59. Am 8. October eine Spritze dues w'ahrend 8Ta- 
gen sterilisirten Saftes eingespritzt. Des Kaninehen blieb taunter und gesund. 

Aus oben erw~ihnten drei Reihen yon Versuehen mit Darm- 
salt sehen wir, dass nur der unfiltrirte auf Thiere absolut tgdt- 
lieh wirkt, da alle 4 Thiere dieser Reihe an aenter Peritoni- 
tis zu Orunde gingen. Wit kSnnen also auf Grund dieser Vor- 
suche den direeten Sohluss ziehen, dass als t/Jdtlieher Agent der 
Perforativperitonitis der Darmsaft erseheint. Aber weleher seiner 
Bestandtheile ist giftig? Die :~likroben odor die ehemisehen 
Substanzen, allein odor zusammen, in Gemeinsehaft? 

Wir sehen,' dass dutch Filtrirpapier durehgelassener Darm- 
salt den Thieren nicht giftig i s t , 'da  atte 4 Kaninehen der zwei- 
ten Reihe - -  B - -  genasen, wenn auch in dem in sic einge- 
spritzten fl'ischen Filtrate zweifellos alle chemisehe Substanzen 
des Darminhaltes enthalten waxen. Ebenso befanden sieh diese 
Substanzen aneh in dem wShrend 8 Tagen sterilisirtem Darm- 
safte und dennoch blieb des Controlkaninchen der dritten Reihe 
C gleiehfalls-am Leben. Die chemisehen Stoffe des Dam> 
saftes spielen also b e i d e r  Perforativperitonitis keine gtiologisdm 
Rolle. 

Seheinbar spreehen freilieh unsere Versuche mit filtrirtem 
I)armsafte gegen die Mikroben, da in dem Filtrate Mikroben 
waren und die Thiere dennoeh am Leben blieben. Abet 1) es 
waren deren ansserordentiieh wenig, odor --  fiir den Skeptiker 
anders ausgedriiekt - -  es waren in dem Filtrate ohne Zweifel 
bedeutend weniger Mikroben, a]s im unfiltrirten 8afte; ~) die 
Mikroben des unfiltrirten Saftes, welehe in dem todteu N.ahr- 
material, in den mit dem Darmsafte eingespritzten K1/impehen 
verblieben, befanden sieh in giinstigeren VerhRltnissen fiir ihre 
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Ruhe und Vermehrung, als die Mikroben des fliissigen Filtra- 
tes, welche theils rasch dutch die Stomata des Periton~iums 
aufgesogen, dutch dieselben in den allgemeinen Kreislauf Und 
die absondernden Organe gelangten, theils yon den Phagocyten 
aufgezehrt wurden. ])ass Minimaldosen Mikroben ohne 8chaden 
von dem Ot:ganismus verdant werden k~nnen, beweisen die oben 
erw~ihnten Versuche mit Staphylococcus aureus. Sogar ffir Mi- 
kroben, wie Staphylococcus aureus mit starker Virulenz, giebt es 
oine Grenze (bei Injectionen in das Peritoni~um), fiber welche 
hinaus der Organismus mit einem bestimmten Minimum yon 
Mikroben fertig wird, uncl es bedarf besonders gfinstiger Momenle 
zur Hervorbringung ihrer Wirkung auf dell Organismus. Wit" 
werden sp'~ter noehmals auf diesen wiehtigen und interessanten 
Punkt zur/ickkehren. 

Wenn daher als Ursaehe der Peritonitis naeh Perforation die 
Mikroben des Darminhaltes anzusehen sind, so erseheint natfirlich 
die wissensehaftlioh zu erlguternde Frage: Welcho Mikroben des 
1)arminhaltes verursachen die Perforativperitonitis? In den oben 
besprochenen Versuchen mit Darmsaft wurden bei den moisten 
Kaninchen im Periton/ialexsudate und auf der Periton'aalwand 
eigenartige kurze Bacillen mit abgerundeten Enden beobachtet. 
Die bestiindige Anwesenhdt diesor Baoillen bei den letzten vier 
Kaninchen zog die Aufmerksamkeit auf sich. 

Auf Deekgl'aschen wurden die Mikroben in Relncultur ge- 
funden, gs genfigte, mit der PlatinShse tiber die Serosa des 
PeritonSnms zu fahren, um sic unter dem Mikroskope massen- 
haft zu sehen. 

Die negafiven Resultate in den Versuchen mit dem Filtrate 
des Darmsaftes, die Unseh'adlichkeit des sterilisirten 8aftes und 
die besfftndige Anwesenheit oben genannter Bacillen im Exsudate 
bei t~dtlicher Peritonitis regten dazu an, ihre Rolle und Be- 
deutung in der Peritonitis aufzuhellen. Deshalb wurden diese 
Badllen zum besonderen Gegenstande eines eingehenden Stndiums 
gemaeht. 

gs zeigte slob, dass in tier Aussaat auf Agar-Agar und 
auf Plattencultur diese Baci]len sieh bei einer Temperatur yon 
350 C. sehon nach 24 Stunden in reiehliehen Colonien entwiekeln, 
ghnlioh den rotten gliinzenden Tropfen yon dickem Sehmande. 
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Diese Tropfen zeigten sieh unter schwacher VergrSsserung ge- 
kSrnt mit glatten R':indern; bei der Untersuchung in Immersion 
jedoch erschienen diese Mikrobencolonien ungefgrbt als knrze 
unbewegliche Sti~bchen mit abgerundeten Enden, zuweilen zu 
zwei vereint. Sie sind an den R~ndern etwas dunkler (unge- 
f~rbt sind sie sts lichtbreehend); junge Exemplare sind oval 
und kurz. 

Naeh einer F'arbung yon einer Dauer yon 24 Stunden in 
w~issriger Aufliisung yon Methylenblau fgrben sich die Enden 
dieser Baeillen intensiver, als ihre Mitteltheile (Fig. 4@ 

Sie wachsen raseh in Agar-Agar. Die Cultur von 24 Stun- 
den zeigt sieh als ein iippiger, 51iger, gliinzender, grau-weisser 
Strieh. Die" Gelatine wird dureh sie nicht verfliissigt. Sie 
waehsen auf derselben bei gewShnlicher Temperatur, wenn aueh 
]angsamer, als auf Agar; aber im Ganzen doeh aueh rasch 
so, dass in zwei Tagen die Striche sieh znr Nagelform mit 
KGpfchen yon grau-weisser Farbe entwiekeln. Naeh 5 Tagen er- 
seheint das KGpfehen wie kleink/Jrnig und sammetartig; sein 
Rand ist nicht glatt und verbreitert sich strahlenfSrmig der Peri- 
pherie entlang, wiihrend sieh im Centrum die Mikroben diehter 
entwiekeln. 

In der Lgngsrichtung des Impfstiehes befindet sieh in der 
Gelatine auf dem Einsticheentrum ein knopffSrmiger Auswuchs 
und zuweilen am 4. bis 5. Tage werden Gasbliisehen siehtbar, 
welche unter spitzem Winkel das Centrnm der Cultur dureh- 
sehneiden. Im Anfange erseheinen diese Blitsehen unter der Cul- 
tur, naeh und naeh, etagenweise nehmen sie das ganze Centrum 
der Cultur ein bis zur gleiehen Oberfl~tehe der Fleiseh-Pepton- 
Gelatine im Reagenzgliischen. 

Im h~ingenden Tropfen, in der feuehten Kammer sind die 
Baeillen unbeweglieh. Naeh 24 Stunden waehsen sie hier zu 
langen F~iden aus, zu Ketten, deren Glieder sehwach zusammen- 
halten und bei unzarter teehniseher Behandlnng anseinanderfallen 
(Fig. 4a). Naeh 24 Stunden zeigen sieh in einzelnen F~den 
kleine, Sporen iihnliehe KGrnehen (Fig. 4b). In drei- und f/inf- 
tSgigen Culturen sieht man wiGder nut kurze Baeillen und eine 
Masse von Sporen; dabei ordnen sieh die Bacillen zu Fi~den an, 
reihenweise ihrer Liingsaxe parallel. 
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Die biologischen Eigenschaften erwS.hnter Baeillen unter- 
scheiden sie also deutlieh yon den iibrigen ffir Thiere patho- 
genen Mikroben. Bei dem ersten Anblicke erinnern sic etwas 

�9 an die Bacillen dot" Kaninchenseptic~mie Koch's, abet sic unter- 
scheiden sich von diesen dutch ihre Gdisse, ihren rasehen Wuehs 
auf Agar und Fleisch-Pepton-Gelatine, h~iufige Gasentwickelung 
in der Gelatine entlang der Liingsaxe des Impfstiches und dutch 
Sporenentwiekelung. 

Die du~'ch Plat~tenz~ichtung in Agar erhaltenen Reinealtu,'en 
win'den daml in das PeritonS~um yon 9 Kaninehen und 2 Hun- 
den eingespritzt. Ich fiihre hier einige typische Versuehe an. 

V e r s u c h  57. Am 6. October wuide eine 4thgige Agarcultur yon Ba- 
cillus peritonitidis in eiaer Spritze Wasser eingespritzt. Ted in tier Naebt 
am 7. October. Section. Alle Ged~rme sind mit ciner charaklelistischen, 
fadenziehenden~ schleimigen~ weisslichen Masse fiberkleidet und stcllenweise 
mit relchliehen punktf5rmlgen H~imorrhagieu bes';'tet. [tl den tieferen Theite~t 
des Peritoneum befil~det sich eiue unbedeutende MeJ~ge trfiben Exsudates. 
Die Ocgane sind we]k: die Milz verg~Sssert. I)as Herz mit geronnenem Blute 
geffillt. Lungen durchg~ngig, die unteren Lappen hyper~misch. AtJf Deck- 
glaspr}iparaten (~'Iaterial yon der I)armserosa) eine Masse Bacillen. Oben 
erw~hnte schleimige Masse besteht hauptsiichlich aus Bacillen mit eincr ge- 
ringen Beimengnng yon weissen BlutkSrperchen. Dui'cb Plattenverfahren 
entwiekelten sieh dieselben Mikroben. Ted an Peritonitis haemorrhagica 
mycotica. 

V e r s u c h  58. Am 6. October Parallelversueh zu dem vorigen mit einer 
Cultur yon gleicher Reife. Des Morgens am 7. October Ted. Section einige 
Minuten naeh dem Tode. hlle Ged~rme, das 1)eriton[~um parietale wie mit 
Schleim, yon einer fadenziehenden, sehmutzig-weissen Masse fiberzogen 
unter Beimengung yon Fibrinflocken. Reicblicbe kleine Hfimorrhagien fiber 
die gauze Darmserosa. In den tieferen Theilen des Peritonfium eine geringe 
Menge triiben klebrigen Exsudates. DieOrgane welk. Milz und Leber ver- 
grSssert, mit zartea Fibrinh~utchen bedeckt. In Deckglaspr~iparaten eine 
Masse yon Bacillus peritonitidis, l)as Exsudat auf den Ged~rmen sowohl 
als auch im Periton~,alsacke besteht haupts~cbiich aus genannten Mikroben, 
selten sind woisse Blutkfigelchen. 

In Impfungen auf Agar-Agar entwickelten sich diese Bacillen reichlich. 
Auf Durchsehnitten yon Leber und Nieren wurden keine Organismen ent- 
deckt. In der Milz dagegen sind deren eine Masse und verbreiten sie sich 
yon der Peripherie aus den Bindegewebsspalten tier Milzkapsel und den 
Trabekela entlang. In den oberfl~chliehen Miizzellen werden auch viele Ba- 
cillea gesehen, lm Centrum des Organes sind gar keine Bacillen. Perito- 
nitis haemorrhagico-fibrinosa mycotica. 
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V e r s u c h  G3. Am S. October wurden 2Platinghsen yon Bacillus ped- 
tonitidis in einer Spritze Wasser injieirt. Tod am II. October. Section. 
Starke I)armhyperftmie. Viele Fibrinflocken auf Milz und Omentum. Ver- 
einzelt hier uad da kleine Peteehieu auf dem Darme. Die sehleimige Flfissig- 
keit, welehe den Darm in geringer ~Ienge fiberzieht, ist trfibe. Leber v e r -  
grSssert, blass. Herz blass, mit Blutgerinnseln geffillt. Nieren morsch, hy- 
per~imiseh. Lungen blass. Auf Deekglir - -  aus dem Exsudate - -  Ba- 
eillen, Perlton~ialepithelien und viele Eiterkii,'perehen. 

In Impfungen a , f  Agar-Agar wurden Reinculturen yon Bacillus perito- 
nitidis erhalten. Auf Dm'chsehnitten wurden die Mikroben in den Lymph- 
spalten des Centrum tendtneu.n (Fig. 5) nnd im Bindegewebe der Lungen ge- 
funden~ die letzteren waren zugleich entzfindet und stark mit Granulations- 
gewebe durchsetzt. In Nieren und Leber wurden keine Nikroben entdeekt. 
Peritonitis fibrinoso-purulenta (incipiens). 

V e r s u e h  64. Am 8. October Parallelvef'sueh dem vorigen. Am 9. Octo- 
ber todt. Im Ganzen dieselben Erscheinnngen bei der Section. 

V e r s u c h  80. Am 17. October Parallelversuch zu Versuch 63. Stggige 
Cultur. Am 18. October todt. Die D~irme mit obenerw'5,hnter schlelmiger 
Flfissigkeit bedeekt, flier und da kleine Fioeken. In den tieferen Stellen des 
Perltongum kein Exsudat. Die Organe hyper'Xmiseh. Von der Serosa anf 
Deckgtas genommen, zeigt eine bedeutende ,~Ienge Eiterelemente, Epithelial- 
zellen und Bacillen. Starke Eiterinfiltration des Mesenteriums und zerstreute 
Colonien und Oruppen yon Baeillen in ibm. Peritonitis fibrinoso-purulenta 
(ineipiens). 

V e r s u c b  81. Am 17. October Parallelversueh zu dem vorigen. Tod am 
19. October. Im PeritonS, ah'anm eine nngeheure ~Ienge flfissigen, eitrigen 
trfiben Exsudates. Starke HyperS~mie der Darmserosa mit Fibrin- und giter- 
flocken bedeekt. Ni lz  v e r g r 5 s s e r t .  In  d e r P l e u r a  unbedeutende3Ienge 
durehsichtigen serSsen Exsndates. Auf Deekglasprfiparaten zeigt im Exsu- 
date Baeillen und eine ~Iasse yon Eiterelementen. I)as Mesenterium ist mit 
Eiterelementen infiltrirt. In seinen Lymphspalten viele Baeillen. Auf Agar 
Bacillus peritonitidis in Reincultur. Ted an Peritonitis puru!enta. 

V e r s u e h  65. Am 10. Oetobs gine PlatinShse Mikroben wurde mit 
5 eem sterilisirten Wassers ,zermiseht. !)avon wurde 1 ecru tier }Iisehung 
mit 7 ecru Wasser in das Periton'~um gespritzt. Tod am 14. October. Im 
Peritonfium tr/ib % schleimige, klebrige Flfissigkeit. Hier und da Fibrin- 
und Eiterfloeken. ttyperS~mie der Serosa. Niereninfaret. Unter dem Mikro- 
skope im Exsudate Bacilleu und ~,iele Eiterelemente. In Impfungen auf 
Agar-Agar entwickelten sich die eingespritzten Baeillen. 

V e r s u c h  66. Parallel,Jersueh zu dem vorigen. Das Kaninchen blieb 
am Leben. 

V e r s u e h  83. Am 17. October wurde einem grossen schwarzen Pudel 
eine 7t~igige Agareultur yon Bacillus peritonitidis in einer Spritze Wasser 
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eingespritzt. Ted am 18. October. Auf Darm, Netz, Peritonaeum parietale 
sehr ,!iele Extravasate. Eine bedeutende Menge blutigen Exsudates im Peri- 
toniium. Extravasate in den unteren Lappen der Lungen und auf dem Dia- 
phragma. Milz ~ergrbssert. Ted an Peritonitis haemorrhagiea. I)as Exsudat 
besteht unter dem Mikroskope hauptsbehlieh aus rothen Blutkbrperehen, abet 
stellenweise in Form diehter Colonien mit einer bedeutenden ~lenge ,~on 
weissen gemiseht (Beginn der Eiterung?). In Agarzfiehtung dieselben Ba- 
eiilen. Auf Durehschnitten wurden sie im Pelitonaeum parietale, Centrum 
t endineum, in grosset ~[enge in den Nieren -- in ihrem Bindegewebe lind 
in den Lumiua der Harnkanblehen (Fig. 6) --, in den Blutgef~tssen and dem 
@owebe der Lungen und der Leber gefunden. 

Versueh 84. Am 17. October. Parallelversneh zu dem vorigen. Eine 
kleine sehwarze Hfindin, welehe am anderen Tage nach der Injection stark 
leidet, nieht attfsteht und traurig ist, steht am dritten Tage wankend, traurig 
und frisst niehts, erholte sieh abet am 4. Tage und biieb am Leben. 

Aus dieser Reihe von Versuchen mit Bacillus peritonitidis ex 
intestinis cuniculi sehen wit also, dass naeh Einspritzung grosser 
Quantitb;ten Kaninchen (2) in 2 0 - - 2 4  Stunden an allgemeiner 
hgmorrhagiseher Peritonitis starben, unter den oben beschrie- 
benen eige~artigen Erseheinungen am Peritons Each Ein- 
spritzung kIeiner Quantitgten des Bacillus peritonitidis (2 Platin- 
ghsen, 5 Versuehe) starben die Kauinehen oft an Peritonitis im 
Laufe yon 2 4 - - 7 2  Stunden; dabei wird bei den raseh Abster- 
benden am ersten Tage Peritonitis fibrinosa-pnrulenta (ineipiens), 
bei 15~nger Lebenden ( 3 - - 1 4  Tagen) Peritonitis purulenta eon- 
statirt. Naeh Einspritzung ~ Ptatinbhse 3tikroben starben v0n 
2 Kaninehen eines an Peritonitis fibrinosa-purulenta, das an- 
dere genas. Each Einspritzung einer Agareultur starben yon 
2 Hunden einer naeh 24 Stunden an Peritonitis haemorrhagica 
purulenta (ineipiens), der andere /iberlebte die Infection, ob- 
gleieh er einige Tage sehwer krank war. 

Der Bacillus peritonitidis steht also ohne Zweifel in ':itio- 
logiseher Beziehung zur aeuten Peritonitis unserer Thiere, welche 
dureh Eintritt yon Darminhalt in das Peritongum entsteht. Die 
Mikroben des Darminhaltes sind folglieh im Allgemeinen die 
Erreger der Perforativperitonitis. 

Der Charakter der acumen Peritonitis, an welcher die Thiere 
nach Einspritzung mit 'Baci l lus  peritonitidis zu Grunde gehen, 
unterscheidet sich etwas yon dam gewbhnliehen pathologiseh-ana- 
tomischen Bilde, Nicht so!ten ist auf dem Per tongum gar kein 
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deutlich ausgepr/igtes Bild zu bemcrken, selbst nicht einmal 
eine starke Hyper/~mie. Indessen besteht das Exsudat in solchen 
F/fllen ausschliesslich aus einer ungeheuren Masse der einge- 
spritzten Mikroben. Sic befinden sich haufenweise auf der Darm- 
serosa. Die fadenziehende gallertartige Exsudatflfissigkeit stellt 
gewissermaassen eine ungeheure Bakteriencolonie dar (nicht 
selten ZooglSamasse). Man hat nut yon der Darmserosa mit der 

'PlatinShse zu sch6pfen, so findet man auf dem Deckgl/ischen 
reichlich Mikroben in Reincultur. Wit haben dann angensehein- 
lieh in solchen F/illen Peritonitis mycotica vor uns. In anderen 
F/~llen bemerkt man im Gegentheile eine geihe yon Hiimorrhagien 
im Peritoaiium , yon geringen Extravasaten angefangen, bis zu 
breiten Ecchymosen und grossen Mengen hi~morrhagischen Ex- 
sudates. Es ist bemerkenswerth, dass unter dem Mikroskope in 
solchen F~llen schon und, nach rasch erfolgtem Tode, eine mehr 
oder weniger bedeutende Beimengung eiteriger Elemente zum 
Exsudate beobachtet wir& Je 1/~nger das Thier lebt and bei 
geringerer Qualit/~t der eingespritzten Mikrobenmassen, vermehrt 
sich die Eiterbeimengung des Exsudates. l)as letztere wird 
immer trfiber und nimmt den Charakter des sogenannten katarrha- 
lischen gxsudates an, oder richtiger gesagt, der Peritonitis pu- 
rulenta incipiens. In der Folge nimmt das Exsudat an Menge 
zu und erh~lt zuletzt, bei 3--4tggigem Leben der Thiere einen 
deutliehen elterigen Charakter. Diese Versehiedenheit des 
Charakters der Peritonitis, welche yon der Lebensdauer des 
Thieres, und der geringen Menge der eingespritzten Mikroben 
abh/ingt, ist sehr charakteristisch und wiederholt sich in den 
oben angefiihrten Reihen yon Versuchen mit derselben unver- 
~inderlichen Best~indigkeit, wie in den vorhergehenden Versuchs- 
reihen mit Staphylococcus aureus und Bacillus pyoeyaneus. 
Endlich giebt es ffir Bacillus peritonitidis, ebenso wie ffir Staph. 
aur. und Bacill. pyoc., ein Minimum yon Mikroben, welches vom 
Organismus ertragen w ird. Dieses Minimum ist augenscheinlich 
nicht gleieh f/it verschiedene Mikroben und verschiedene Thiere, 
und je giftiger oder virulenter der Mikrob, desto kleiner ist 
natfirlich das virulente Minimum. So sahen wit, dass es am 
kleiusten ffir den Staphylococcus aureus ist und sich reducirt 
his zur unbedeutendsten Quantitgt, m6glicher Weise his auf 
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einige Mikroben; f/it den Bacillus peritonitidis - -  ist es gr5sser 
als flit den Staphyl. aureus, nehmlich etwas kleiner wie ~ Platin- 
5hse (yon Zweien gesundete Eines); fiir den Bacillus pyocyaneus 
betr~igt er ~ PlatinShse (beide Kaninchen genasen). 

In dem Vorhergehenden sind Versuche fiber die Rolle und 
die Bedeutung der chemischen Substanzen, der Verdauungs- 
fermente, der chemischen Stoffwechselproducte der Mikroben, der 
nicht pathogenen und tier pathogenen Mikroben in der Aetiologie 
der Peritonitis mitgetheilt; ebenso ist auf die Rolle und Bedeu- 
tung des unfilt,'irten, filtrirten und sterilisirten Darmsaftes hin- 
gewiesen worden. In dan Bacillen des Dfinndarmsaftes ist das 
Infectionsagens die Ursache, welche in unseren Versuchen die 
acute Perforationsperitonitis erregte, aufgefunden. 

Wir haben noch eine ganze Reihe wesentlicher Fragen zur 
LSsung vor uns. 

Jede Infection, indem sic in den lebenden Organismus ein- 
dring~, begegnet dort gewissen gtinstigen oder ung/instigen Be- 
dingungen oder besser Einfl/issen, mit welchen sic verschiedene 
Combinationen eingeht und in unbest~ndigem Kampfe sich befin- 
det. Die Phasen und die Wandlungen des Kampfes bilden eines 
der wichtigsten und interessantesten Capitel der Pathologic der 
n~tchsten Zukunft. 

In den mitgetheilten Versuchen wurden schon einige dieser 
Einfltisse auf die Infection, welche yon dem Organismus aus- 
gehen, theilweise bemerkt und auf einige Bedingungen hinge-~ 
wiesen, unter welchen die Infection in das Periton/ium eintritt. 
Die bedeutende I~esorptionsfghigkeit des Peritongum bildet augen- 
scheinlich eine ungfinstige Bedingung f/it das in das Peritongum 
eingedrungene Minimum von Mikroben. Wenn diese Mikroben 
in die Flfissigkeit des gesunden Periton//um gerathen, so kSnnen 
sic raseh yon ihm aufgesogen und dureh die Ausseheidungs- 
organe aus dem Organismus fortgesehafft warden. Wenn sic 
jedoch, in harten Partikelchen yon todtem Nghrmaterial oder 
yon Verbandstoffen eingehiillt, indem sic sich mit Blutklfimpchen 
oder Fibrin umgeben, in das Periton/ium eintreten, oder wenn 
sic einen Riss oder eine Spalte im Periton/ium finden, wo Mi- 
kroben sich festsetzen, halten und vermehren kSnnen, - -  so be- 
gegnen sic im Peritoneum in den ersten Lebensstunden gfinstigen 



512 

Bedingungen ffir ihre zerstSrenden Lebens'ausserungen. So war 
es in unseren Versuchen mit unfiltrirtem Darmsafte, we der 
Bacillus peritonitidis, mit h~trten Partikelchen eingespritzt, bei 
allen Thieren eine tSdtliche acute Peritonitis bedingte und die- 
selben Bacillen, ill geringeren Quantit'aten und ohne dieso harten 
Kl{impchen, in den Y ersuehen mit filtrirtem l)armsafte, im 
Gegentheile keine Peritonitis hervorriefen, die Thlere vielmehr 
genasen. Man wird mSglicher Weise sagen, dass die letzten 
Versuche gegen die Mikroben spreehen; es wird abet vial 
richtiger sein, anzunehmen, dass das Filtrat des Darmsaftes 
gusserst wenige Mikroben enthglt, wiihrend deren in den hat- 
ten Kl{impchen des Darmsaftes vide beherbergt werden und 
diese Kl{impchen den Mikroben als Boden fiir die weitere 
Entwiekelung dienen. Wir haben oben ferner darauf hinge- 
wiesen, dass die 15slichen chemise, hen Fermente des Darmsaftes 
keine 'a.tiologise,he Hauptrolle in der Peritonitis spielen, da in 
unseren Versue,hen der filtrirte Darmsaft nicht giftig auf die 
Thiere wirkt. Ausserdem ertragen die Thiere ohne Sehaden ein 
gewisses Mininum yon Mikroben. Eine andere Frage is tes ,  ob 
sie jenes Minimum in Verbiudung mit unbedeutenden Mengen 
ehemiseher Reizerreger der Gewebe, Fermente u. s. w. ertragen 
d. h. in Gegenwart eines leiohten acuten irritirenden (entziind- 
lichen?) 6ewebszustandes? 

Den Einfluss dieser ftir das Leben der Mikroben im Peri- 
ton'aura g~nstiger Momente zu verfolgen, bildet unsere letzte 
Aufgabe. Es versteht sieh yon selbst, dass solehe Momente 
sehr verschieden sein k5nnen. Sic alle experimentell zu ver- 
folgen, iibersteigt die Kriifte eines einzelnen Menschen, abet wit 
sind im Stande, uns mit den hervorragendsten Momenten im 
Leben und in der Praxis zu besehiiftigen - -  dies wird unsere 
directe Aufgabe sein. Die letzte Reihe unserer Versuehe bezieht 
sieh deshalb auf die 'atiologise,he Rolle minimaler, f~r die Thiere 
unse,hgdlieher Quantit~iten yon Mikroben bei der Peritonitis in 
Oegenwart eiuiger giinstigen fiir sic, chemise,her und mecha- 
niseher Lebens- und Entwickelungsbedingungen. In der Absieht, 
den Einfluss yon Mikroben auf das Peritonfium in Gegenwart 
yon indifferentem Nghrstoffe zu beobaehten, wurde Staphylo- 
coccus aureus in minimalen, fiir Kaninehen unsch'adliehen Quan- 
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tit'~ten (s. oben) in Verbindung mit Agar-Agar, welches nahe 

dem Erkalten war, eingespritzt. Es wurden in dieser Reihe 

8 gxperimente ausgefiihrt. Leider zeigten sieh vier yon ihnen, 

bei welchen, ehe wir dis Virulenz unserer Mikroben kannten, 

zu grosse Quantit~tten gespritzt, warden, iiberflfissig. NacMem 

durch Experimente festgestellt worden war, dass Agar-Agar  

allein den Thieren unseh~i.dlich ist, wurde ferner dis 5usserst 

interessante Thatsaehe gefunden, dass im Gegentheile fiir die 
Thiere minimale unsehiidliehe Mengen yon Staphylococcus aureus 

in Verbindung mit Agar naeh 2 4 - - 3 6  Stunden den Ted der 

Thiere an Peritonitis acuta fibrinosa haemorrhagiea purulenta 

hervorruft. 

V ersueh 73. Am II. October wurde 1 Spritze mit sterilisirtem Fleiseb- 
pepton-Agar-kgar eingespritzt. Das Kaninehen blieb taunter nnd am 
Leben. 

Versueh 98. Am ~96.0etober wurden 7cem Agar-Agar mit 2 Platin- 
5Men yon Stapb. aur., aus einem Filtrate yon einer PlatinShse in 5 ecru Wasser 
genommen, eingespritzt. Ted am 1. November. Typisehe eitrige Peritonitis 
mit einer bedeutenden Ansammlung yon Eiter zwisehen den Gedirmen nnd 
dem Netze, der Leber und dem Diaphragma. Die OedS.rme an vielen Stellen 
mit der vorderen Bauehwand verklebt. Milz ,!ergr6ssert. Nieren vergrSssert 
(Nephritis parenehymatosa). Auf DeckglS, sehen Staphyl. aureus inmitten 
einer Masse yon Eiterelementen. In Culturen entwiekelten sieh dieselben 
Kokken. 

Versuch 99. Am 26. October Parallelversueh zu dem vorigen. Ted am 
28. October. Starke Ityper~imie nnd ttgmorrhagie der I)armserosa. Trfibes 
blutiges Exsudat in bedeutender Quantit~it im Periton~alraume. M ilz v er- 
grSssert. Starke IIyper~imie in den Nieren und der Leber. Eino geringo 
Quantits~t ser6sen Exsudates in der Pleura. Zerstreut hn Peritongum Par- 
tikelehen des eingespritzten Agar-Agar yon dec GrSsse eines Hirsekornes 
his zu der einer Erbse, durchdrungen und umgeben yon Fibrin. Unter dem 
3Iikroskope zeigt das Exsudat Staphylococci aurei mit einer bedeutenden 
Beimischung yon giterelementen. In Agarcultur Staphyl. aur. 

Versueh 100. Am 26. October ParalMversueh zu dem vorigen. Ted 
am 28. October. Starke Hyper~imie und kleine hhmorrhagisehe Heerde in der 
Serosa. Bedeutende Quantit~t tr/iben blutigen Exsudates im Peritoneum; 
Agarstfickchen umgeben yon Fibriuhfmtehen. Milz s tark  vergrSssert ,  
yon kleinen Fibrinfloeken umgeben. Durehsiehtiges serSses Exsudat in der 
Pleura. Auf DeckglS~sehen Staphylokokken in Reincultur. Die letzteren 
sitzen ~n I-laufen und in reiehliehen Colonien in den eingespritzten Agar- 
partikelehen, dieselben clurehwaehsend. Im Uebrigen clerse]be ]3efund, w~e ilm 
die Section des Versuehs 99 ergeben hat. 
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Versuch 101. Am 26. October Parallelversuch zu dem vorigen. Ted 
am -'28. October. Dieselben Ergebnisse bei tier Section, de, mikroskopisehe 
und bakteriologiscbe Befund, wie in Versueb 100. 

Aus dem Vorhergehenden ist deutlieh zu sehen, class die 

diehten Agarklfimpehen, d. h. das indifferente Nghrmaterial, indem 

sic die Mikroben beherbergen und bei sieh behalten, zu dem 

ruhigen Gedeihen derselhen und fo]gl[ch zur Entscheidung der 

Peritonitis beitragen. Folglieh kSnnen aueh Blutpartikelchen, 

Stfiekehen yon Fibrin,  von zerknetetem oder unterbundenem 

Gewebe bei Laparotomien, FremdkSrper u. s. f., wenn sie, 

durehdrunge n yon Mikroben, im Periton~.um verbleiben, bei 

dem Mensehen zum Auftreten einer aeuten Peritonitis Veranlas- 

sung geben. 

Zur Erklgrung des Einflusses minimaler  unsehgdlieher Quanti- 

t'~teu yon Mikroben auf das Periton~ium bei Oegenwart ehemi- 

seher Substanzen und Fermente~),  welehe eine leichte Entz/in- 

dung des Peritongums hervorrufen, wurden endlich folgende letzte 

Versuehe ausgeffihrt: 

A. Staphylococcus aureus + 01. erotonis. 

Versueh 92. Am 22. October wurde in 7 ecru Wasser ~} Tropfen O1. 
erotonis mit folgender Quantit~it yon Mikroben eingespritzt: eine Platin- 
5hse mit Staph. aur., vermiseht mit 5 ecru Wasser, wurde flltrirt. Von dem 
Filtrate wurden 2 PlatinShsen der obigen Quantitgt O1. erot. hinzugeffigt. 
Ted am 23. October nach 24 Stunden. Hyperi~mie des Peritoneum, Fibrin- 
flocken auf der Serosa des Diekdarmes und vorderen Wand des Bauches. 
Milz vergrSssert. Grosse Mengen trfiben blutigen Exsudates im Periton~al- 
raume und durehsiehtigen klaren Exsudates im Pleuraraume. Auf dem Deck- 
glase besteht das Exsudat aus EiterkSrpercben und vielen Staphylokokken 
in l~eineultur. Auf Agar-Agar entwiekelten sieh Reineulturen des Stapby]. 
aureus. Auf Durehsebnitten wurde derselbe im Centrum tendineum, im Peri- 
tonaeum parietale und in der Milz gefimden. Ted an Peritonitis fibrinoso- 
purulenta ineipiens. 

1) In dieser Reihe yon Versuehen mit Staphyl. aureus-P Ol. erotonis und 
Trypsin wurde eine Anzah] yon Versuchen, in Folge der Angaben yon 
Grawitz,  mit grossen QuantitSten x, on Staphyl. aureus, theils mit 
01. trot., theils mit Trypsin, welehe schon ohne diese ehemischen 
Sttbstartzen heftig auf alas Periton~ium w~rken, ausgeffihrt, bevor wlr 
das ffir das Periton~ium unsehS~dliehe Minimum bestimmt hatten, - -  
Versuehe, welehe als fiberfl/issig bezeiehnet werden kSnnen. Sic werden 
theilweise in der Tabelle angef/ihrt werden. 
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Versuch  93. Am I~2, October Paral]elversueh zu dem vorigen. Nach .'24 
Stunden todt. Starke Ityperiimie des Darmes, Fibrinflocken auf seiner Serosa. 
Eine bedeutende Quantit~t trfiben (sogenannten katarrhalischen) Exsudates 
im Peritoneum. :Milz dentlich vergrSssert und mit Fibrinflocken bedeckt. In 
deE" Pleura bedeutende Quantit':it serSsen Exsudates. Unter dem Mikroskope 
sieht man im Exsudate EiterkSrperchen and Staphylococcus aureus in Rein- 
cultur. Derselbe ~rscheint auch in hussaat auf Agar-Agar. Auf Durch- 
schnitten wnrde dieses Mikrob gefundeu in der Kapsel, den Trabekeln and 
der angrenzenden Pulpa deE- Milz (in den Centra]theileu der Pulpa wurden 
sic nicht gefunden), sowie im Centrum tendineum diaphragmatis. Tod an 
Peritonitis fibrino-purulenta incipiens. 

Ve r such  94. Am 24. October wurde einem sehr grossen Kaninchen 
~ Tropfen Ol. crotonis mit derselben Qu~ntitiit yon Staphylokokken, wie in 
Versuch 92 eingespritzt. Tod nuch 5 Tagen am 29. October. Intensive eite- 
rige Peritonitis. Der ganze Periton~iah'aum ist mit grossen Eiterfiocken bes~t, 
welehe die Ged~rme unter einander und mit der vorderen Bauchwand ver- 
kleben. Hier un(t da befinden sieh auch Eiterheerde an der vorderen Bauch- 
wand~ dem Netze, der Leber and Milz, we]che stark vergr5ssert ist. Die 
Resultate der bakteriologischen und mikroskopisehen Untersuchungen sind 
dieselben, wie im vorigen Versuche. 

V e r s u c h  95. Am 24. October Parallelversuch zu dem vorigen. Tod am 
25. October. Leichte ttyperi~mie des Peritoneum. Zwischen Darmschlingen 
und den tieferen Stellen dos Peritoniium eine charakteristisehe~ schleimige, 
triibe Flfissigkeit in unbedeutender Quautit~t. ~ilz miissig vergrSssert. Keine 
besonderen Ver~nderungen in den fibrigen Organen. Die trfibe Flfissigkeit 
besteht unter dem hlikroskope ausschliesslich aus Staphyl. aur., mit seltener 
Beimischung bier and da yon weissen Blut- (bezw. Eiter0kSrperchen. Auf 
Agar Reincultur yon Staphyl. aur. Tod an Peritonitis m~-cotica. 

B. Staphylococcus aureus -{-Trypsin. 

V e r s u c h  90. Am 22. October wurde ~s g Trypsin mit derselben Quan- 
tit~t yon Staphyl. aur., wie in Versuch 92, eingespritzt. Tod am 23.October, 
Section: gypergmie des Periton~ium und bier und da sehr kleine Fibrin- 
flocken yon der GrSsse grauer Tuberkeln. Unbedeutende Menge serSs-blu- 
tigen Exsudates im Peritoniium und in beiden Pleurasi~cken. Organe ohne 
besondere Veri~nderungen. Unter dem Mikroskope beSteht das Exsudat aus- 
schliesslich aus desquamirten Epithelialzellen des Bauchfellfiberzuges und aus 
den eingespritzten Mikroorganismen in Reincultur. Weisse BlutkSrperchen 
spi~rlich. Die Staphylokokken liegen grSsstentheils frei ,  nicht im Inuern der 
Zellen und nut zuweilen im Protoplasma derselben. (Diese Erschoinung 
wird auch in den andereu Versuchen beobaehtet.) In Agarziichtung erscheint 
Staphylococcus aureus in Reineultur. Auf Durchschnitten der ~Iilzkapsel, 
des Centrum tendineum und des Peritonitum wurden Staphylokokken gefun- 
den. Tod an Peritonitis mycotica. 

Archly f. pathol. Anat. Bd. 117. Hft. 3. 3 4  
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Versuch 91. Am 22. October Parallelversueh zu dem vorigen. Ted 
am 23. October. I)as Unterhautgewebe im Umkreise des ltautschnittes ver- 
daut. Hyperfimie des Peritoneum; eine charakteristische schleimige Flfis- 
sigkeit bedeckt die Gediirme in sehr unbedeutender Quantit[it. Besondere 
Ver~nderungen in den Organen werden nicht bemerkt. Eine unbedeutemle 
Quaniit~t durchsichtigen Exsudates. Im Periton[ialexsudat zeigen sicb mi- 
kroskopisch sehr viele Zellen des PeritonMlepithels und EiterkSrperchen, mit 
Staphylococcus aureus vermischt; der letztere eutwickelt sich in Agaraus- 
saat. Tod an Peritonitis mycotica. 

Versuch 96. Am 24. October wurde ~ g Trypsin mit derselben Quan- 
tit'~it yon Staphyl. aureus, wie in Versuch 92, eingespritzt. Reichliche kleine 
fibrinSse Flocken auf allen Gediirmen. Starke gyper~mie der Darmserosa 
und grosse Ansammlung triiben Exsudates im Peritoniium. 5~ilz deutlich 
verg,'Sssert und mit Fibrinflocken bedeckt, ebenso die Leber. Unter dem 
Mikroskope im Exsudate EiterkSrperchen; Mikroben wurden nicht gefunden. 
Auf AgarzSchtung Staphyl. aureus. Tod an Peritonitis fibrino-purulenta 
ineipiens. 

Versueh 97. Am 24. October Parallelversnch zu dem vorigen. Tod am 
25. October. tIyper~mie der Serosa, charakteristische schleimige Flfissigkeit 
im Peritoniium. :~Iilz vergrSssert. Die fibrigen Organe ohne besondere Ver- 
~nderungen. Keine Fibrinflocken und kein Exsudat. Unter dem Mikroskope 
wenige EiterkSrperchen und Staphyl. aureus; ]etzterer erscheint auf Agar- 
cultur. Tod an Peritonitis mycotica. 

So sind denu auch alle Versuchsthiere dieser zwei letzten 
Reihen yon Experimenten mit Staphylococcus aureus, 01. crotonis 
und Trypsin an Peritonitis acuta zu Grunde gegangen. Hier 
wurden auf's Neue dieselben Formen der Peritonitis in derselben 
geihenfolgc, wie in den frfiheren Versuchen, festgestellt. Auf ' s  
Neue wurde die charakteristische Erscheinung beobachtet, dass 
je rascher der Tod des Thieres eintritt, um so weniger Veriinde- 
rungen .in den Organen und im Peritoniium bemerkt wurden. 
Zuweilen nur begegnete man bier und da kleinen Fibrinflocken 
und unbedeutender Ansammlung charakteristischen Exsudates, 
welches sieh dutch und durch als eine ungehenre Zfichtung der 
eingespritzten Mikroben darstellte. Zuweilen, wie im Versuch 97, 
waren weder jenes Exsudat,  noch Fibrinfiocken vorhanden; nut 
zwischen den Gedi~rmen wurde eine unbedeutende Menge faden- 
ziehender schleimiger klebriger Fliissigkeit bemerkt, welche mit 
der PlatinShse auf Deckgl~schen fibertragen ganz aus Staphylo- 
kokken bestand. Kurz die rasch sterbenden Thiere gingen an 
Peritonitis mycotica zu Grunde. Je l~i.nger alas Leben des Vet- 
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suehsthieres dauerte, um so mehr trat der h~morrhagisch-fibri- 
nSse Charakter der Peritonitis hervor und darauf der fibrin5s- 
eitrige (P. ineipiens). Bei l~nger dauerndem Leben des Ver- 
suehsthieres, mehrere Tage bis zu 5 Tagen, riefen dieselben 
Dosen, wie im Experiment No. 94, mit O1. erotonis jedoch eine 
typisehe Peritonitis purulenta hervor. 

Da, ich wiederhole es, die in diesen zwei Versuehsreihen 
eingespritzten minimalen Mengen yon O]. crotonis, Trypsin und 
Staphyl. aur. einzeln und ffir sich den Versuchsthieren unseh~id- 
lich sind, so ist augenseheinlich der Schluss richtig, dass che- 
misehe  S t o f f e ( R e i z e r r e g e r )  die In fec t ion  und Pe r i ton i -  
t is  begfinst igen,  oder, anders ausgedrfiekt: u n b e d e u t e n d e  
Quan t i t~ t en  yon S t a p h y l o c o c c u s  au reus  rufen r a s c h e r  
und l e i c h t e r  P e r i t o n i t i s  he rvor  an e inem,  durch  che- 
misehe  S u b s t a n z e n  gere iz ten  P e r i t o n e u m ,  als an dem 
gesanden .  

Wir sehen aus allen besehriebenen Versuehen, class ausser 
Erscheinungen, welehe speciell den chirm'gischen Kliniker inter- 
essiren, wit auch Gelegenheit hatten, bei unseren Experimenten 
eine Reihe pathologiseh-anatomiseher Formen yon acuter Perito- 
nitis zu beobachten. 

Die Periton~ialh5hle ist yon pathologiseh-anatomiseher Seite 
aus wenig bearbeitet in der Literatur. So findet man bei Klebs ,  
Z ieg le r ,  B i r c h - H i r s c h f e l d  und Corn i l l )  nur unvollst~ndige 
Erkl~rungen, welehe yon andern Autoren wiederholt werden. Ein 
ausffihrliches Capitel fiber die Peritonitis acuta befindet sieh bei 
Prof. :N. P. I w a n o w s k i  3). Er unterscheidet ganz riehtig eine 
Reihe yon Formen der acuten Peritonitis: serSse, serSs-fibrinSse, 
eitrige, fibrinSs-eitrige und h~morrhagische. Nach seiner Ansieht 
kann die eitrige Peritonitis primiir sein und selten wird sie als 
idiopathische Krankheit beobachtet, - -  ,,iscedka nabliidaetcja 
kak idiopatitzeeskoe sabolewaniC ~, - -  dabei werden als Ursaehen 
derselben Infection, Schizomyceten und unter ihnen die pyogenen 
- -  ,sehisomieeti u meschdu nimi piogdnnie kokkV' ~ betrachtet 
(p. 221). Endlich erwiihnt Prof. I w a n o w s k i  die Anwesenheit 

~) Siehe die bekannten Lehrbficher dieser Autoren. 
"~) N. P. Iwanowski, Lehrbuch der pathologischen Anatomie ,Ytzcebnik 

patologitscheskoi" Anatomie". St. Petersburg 1888. p. 218 (russisch). 
34* 
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der Bacillen, welcho Eiterung orrogen, bei Entziindung des Pori- 
tonitums din'oh Eintritt fiicaler Masson. 

D u e s  uns gelang, eine Roiho yon Formen der acuten 
Peritonitis experimente!l hervorznrufen, so erlaubon wit uns, 
unsere Angaben zu systematisiren und alle yon uns beobachteten 
Peritonitisformen unter folgende Gruppen unterzubringen: 

1. Pe r i ton i t i s  durch Wirkung ehemischer  Agen- 
tion. CrotonS1, Trypsin nnd chemisehe 8 t o f f ~ e e h s o l -  
produete  des Staphyl .  aureus riefen die hgmorrhagische  
Form horror.  Die Intensit'at der Hgmorrhagien und des blu- 
tigen Exsudates schwankte und war veri~nderlich, indem sie yon 
der Dosis dor eingospritzten Substanzen abhing. Uebrigens tra- 
ten zwei charakteristischo Erscheinungen hervor: 1) Abwesenheit 
eitriger Elemente im Peritongum nnd im Exsudato, und 2)Ab- 
wesenhoit dot Mikroben. Wit erregten im Peritoniium don 
st'~rksten Reiz, we]chef die ganzo HShle mit einem colossalen 
Extravasat oder einer enormen Monge hgmorrhagischen Exsudates 
fiillte, in der Hoffnung, einen leichteren Durchtritt fiir die Mi- 
kroben aus dem Darme zu sdmffen und auf irgend eine Weise 
die Mikroben aus dem Darmo in das en~ziindete, blutigo Perito- 
ngum (so zu sagen) zu locken. Abet, dessenungeachtet, blieb 
sowohl bei diesen ungeheuren, als aueh bei weniger heftigen 
Reizen die PeritongalhShle sterilisirt und die Impfung auf Agar 
und Fleisch-Pepton-Golatino rosultatlos. Mit oinem Worte, der 
l )u rch t r i t t  von Mikrobon dutch die I )a rmwand und die 
secundgre  Infec t ion  dos Pe r i tongums  durch Mikroben 
wurden,  sogar bei den hef t igs ten  I~eizon dos Bauch- 
folles,  n icht  beobach te t ,  wenn die Section ungesi inmt 
odor  1 - 2  S tunden  nach dem Tode gemacht  wurde; Bei 
8ectionen nach einigen 8tunden oder naeh einem Tage erscheinen 
schon Mikroben im Peritoniium aus dem Darmkanale mad zwar 
iifter, als andere F~iulnissmikroben. Diese Erscheinung, das Ein- 
dringcn der Mikr0ben nach dem Tode in das Periton'aum aus 
dem Darme, wurde yon uns nicht selten aueh bei anderen Expe- 
rimenten beobachtet. Da ich dieselbe friiher beider  Beschrei- 
bung der Versuche nicht erwghnt habe, so richte ich hier auf 
dieso Erscheinung besonders die Anfmerksamkeit, als a u f  eine 
in pathologischer Hinsicht iiusserst interessante. Indem wir das 
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oben Gesagte resumiren, kSnnen wit uns kurz fassen: a) cbe- 
mische Substanzen, in dam Peritoniium eingespritzt, rufen die 
hiimorrhagische Form der Peritonitis hervor; b) die Peritoniial- 
hShle bleibt dabei frei  yon Mikroben bei lebender Darm- 
wand. 

2. Peritonitis in Folge drier Infection dutch die Bauchdecken. 
Die Reihe der bier beobachteten, in ihrem gtiologisehen Wescn 
identisehen Formen unterscheidet sieh jedoeh scharf dutch ihren 
pathologisch-anatomischen Charakter und kann je nach tier In- 
tensit~t der Krankheit und dem raschen Eintritt des Todes in 
folgende Unterarten eingetheilI werden: 

a) Peritonitis mycotica. Sie stellt die hSchste Stufe dec 
Infection dar, mit tSdtlichem Ende, frfiher" als reactive Vergnde- 
rungen im Peritongum auftreten. Das Periton'gum ist zuweilen 
znm Theil mit einer charakteristischen sch]eimigen Fliissigkeit 
bedeckt, due Zfiehtung yon Bakterien im Exsudate, zum Theil 
etwas hyperiimisch, zum Theil him" und da mit Fibrinflocken 
bestreut. Auf Einzelheiten dieser Fo,'m in der Praxis und am 
Krankenbette wurde schon oben hingewiesen. 

b) Intensive Infectionen erscheinen auch in der Gestalt der 
hiimorrhagischen Form. Ihre versehiedenen Gestalten und Va- 
riationen wurden schon fl'fiher im Einzelnen besprochen. Ausser 
Extravasaten und Eechymosen verschiedenen Grades und ver- 
schiedener OrSsse. befindet sich ira Peritoneum ein hiimorrhagi- 
sehes Exsudat in verschiedener Quantit'at, mit einer grSsseren 
odor ldeineren Beimischung eiteriger Elemente und einer Masse 
yon Mikroben. 

c) Es scheint, dass die fibrinSs-eiterige Form mSglicherweise 
durch eine w eniger intensive Infection bedingt wird. Jeden. 
falls ist sic der Anfang der eiterigen Peritonitis, denn ausser 
dutch Fibrin charakterisirt sic sieh mehr odor weniger durch 
die Anwescnheit eines ~rfiben, sogenannten katarrhalischen Exsu- 
dates odor auch zerstreuter, kleiner, eiterig-fibrinSser Heerde. 
Das ers'~ere- das katarrhalisehe Exsudat besteht unter dem 
Mikroskope haupts'aehlich aus Eiterkgrperchen und sollte die be- 
ginnende eitrige Peritonitis genannt werden. In dem zweiten, 
den eiterig-fibrinSsen Heerden, ist das Fibrin entweder mit dem 
Eiter vermiseht, odor die EiterkSrperchen sind im Centrum ein- 
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gesehlossen oder sie befinden sich in der Peripherie der Fibrin- 
partikelehen. 

d) Bei unbedeutender Infection und l~nger dauerndem Leben 
des Thieres und bei ftir Mikroben giinstigen, mechanischen und 
chemischen Bedingungen tritt die purulente Form der Peritonitis 
auf, welche sich entweder durch zerstreute dichte Eiterfiocken, 
oder dutch reichliches, flfissiges, eiteriges Exsudat im Periton~.al- 
raume auszeichnet. 

Endlich 3. Peritonitis in Folge yon Infection yon innen ans 
dem I ) a r m e -  Peritonitis perforativa - -  kommt ebenfalls in ver- 
schiedenen Formen vor: die mykotische, die h~morrhagisch- 
eiterige, die fibrin5s-eiterige, und endlich die e i t e r i g e -  was 
yon der Quantit~it und Qaalit~t des Infectionsvirus abh~ngt. Die 
Ursaehe der acuten Perforativperitonitis in unseren Versuchen 
siad die Mikroben des Darmsaftes, ftir die Kaninchen der yon 
uns beschriebene ,,Bacillus peritonitidis ex intestinis cuniculi". 
Die Besthnmung derjenigen Mikrobenarten, welche bei dem Men- 
schen die Perforativperitonitis erregen, ist eine Aufgabe der 
n~[chsten Zukunft. 

Was die Abscheidung des Fibrius durch das Periton~ium 
aabelangt, so seheint es uns, class es eines der ersten Mittel ist, 
mit welchem sich dieses Organ vor den Feinden schtitzt, indem 
es dieselben durch eine fibrinSse Kapsel einh~illt. Wit fanden, 
dass diehte Kltimpchen sterilisirten Darmsaftes und Agar-Agars 
ebensowohl, als Partikelchen mit Bacillen inficirten Darmsaftes 
und mit Staphylok0kken inficirten Agar-Agars, in Fibrin eingeh~llt 
wurden. Fibrin wurde auch abgeschieden und umgab ununter- 
brochen die Ged~irme, die Leber und Milz in den Experimen- 
ten mit Culturen. Leider ist die Fibrinabscheidung bei der In- 
fectionsperitonitis ein sehr ungenfigendes Schutzmittel, indem die 
in des Peritoneum eingedrungenen Mikroben in don Fibrinflocken 
todtes N~hrsubstrat finden, sich in ihnen reichlieh vermehren, 
durchwachsen, (peptonisirend) die Schutzkapsel verfliissigen and 
aus ihr dana in grossen Massen in den Periton'~ah'aum ge- 
rathen. 

Es bleiben zwei Ersche[nungen zu erw~hnen, welche zum 
Wesen der acuten Peritonitis gehSren, die VergrSsserung der 
Milz bei Infectionen und des Exsudat in der Pleura. Beide 
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Erscheinungen lassen sieh vom Standpunkte der histologischen 
Struetur des Periton~ialraumes und seiner physiologischen Func- 
tion erkl'ii.ren. Nach den  Untersuchungen yon R e c k l i n g h a u -  
sen 1), C. Ludwig  und Anderen ist das Periton~ium ein unge- 
heurer Lymphraum, in allen seinen W~inden mit freien Oeffnun- 
gen - -  S t o m a t a -  versehen, welche mit den Lymphgef~issen in 
Verbindung stehen, odor besser gesagt, den Anfang der Lymph- 
capillaren bilden. Diese lymphatische Periton'iialhShle ist mit 
einer starken Pumpe ausgeriistet, - -  dem Diaphragma, - -  welche 
fortwghrend die in das Periton'aum gerathene Fliissigkeit auf- 
saugt. ,,Flfissigkeiten", sehreibt Landois~),  ,,die in die serSsen 
[t5hlen gebracht, kommen daher mit Leieht[gkeit i,~ die Bahn 
der Lymphgefiisse. Es haben sieh so die HShle des Perito- 
niiums u. s .w."  Ferner vergessen wir nicht, dass einerseits die 
Peritoniialwand so eng mit der Milzkapsel verwachsen ist, dass 
sie weder unterschieden, noeh getrennt werden kann yon der 
letzteren, sogar nicht unter dem Mikroskope, folglich stehen die 
peritoniialen Stomata in director Verbindung mit den Lymphspal- 
ten der Kapsel der Milz und ihren Trabekeln. Auf der anderen 
Seito anastomosiren die Stomata und Lymphgefi~sse des Dia- 
phragma mit den Lymphgefiissen und Stomata, welche sich in 
der Wand des Pleuraraumes befinden. Wenn wir uns alle diese 
Einzelheiten vergegenw~irtigen, so werden uns die beobachteten 
Erscheinungen verstiindlieh sein, 5ftere VergrSsserung der Milz 
bei Infectionsperitonitis und Exsudat in der Pleura, zugleich 1nit 
Exsudat im Peritongum. 

Infections-Mikroben, indem sie in die Stomata gerathen, 
driingen sieh durch sie in die Lymphspalten der Kapsel und 
Trabekeln der Milz, werden hier aufgehalten, theils vermehren 
sie sich, ,theils treten ihnen Armeen yon Phagoeyten des Blutes 
und der Nilz entgegen. Es entsteht ein Kampf, in welehen 

~) v. R, ecklinghausen, Zur Fettresorption, dieses Archiv Bd. 26 S. 179, 
bewies zuerst dutch geistreiche Experimente das Vorhandensein der 
Stomata im Diaphragma, welche nach Einspritzung yon ]~Iilch in das 
Peritoneum constatirt wurden: Milchkfigelchen in den Stomata des 
Diaphragma. 

2) Landois, Lehrbuch fief Physiologie des ]~Ienschen. 3. Aufl. Wieu und 
Leipzig 1883. S. 373. 
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naeh and nach das gunze Organ hineingezogen wird, was zum 
Ausdrucke kommt als Reizung des Milzgewebes - -  Proliferation 
der Milzphagocyten und Hyperplasie des Organs - -  VergrSsserung 
and Sehwellung. Ausserdem werden die in das Blur gerathenen 
Mikroben yon den Phag0cyten in die Milz gebracht, was eine 
zweite Bedingung ihrer Schwellung darstellt. 

Iu gleieher Weise werden die in das Peritoneum einge- 
spritzten Flfissigkeiten and fiiissigen Bestandtheile der entzfind- 

][chen Exsudate veto Diaphragma anfgesaugt, and indem sie in 
die weiten Stomata desselben eintreten, gehea sic haupts~iehlich 
in den Ductns thoracicus, theilweise aber durch die Lymph- 
capillaren des Diaphragma, welche mit solchen dot Pleura anasto- 
mosiren, und so fiiessen sic dutch die Stomata der Pleura in 
den Pleuraraum. 

Das Vorhandensein der Stomata nnd der Zwerehfellpumpe 
schafft aber ffir das Leben nnd die Vermehrnng der Mikroben 
im Peritoniium besondere physiologische Bedingungen, welche in 
manchen F'allen, ausser der virulenten Kraft der Mikroben, in 
der Ausbreitung der Peritonitis eine grosse Rolle spielen. 

Wenn das Peritoniium ein lymphatischer !gaum ist mit tier 
Diaphragma:-Pumpe, so miissen die in ihn eingebrachten ~Gifte 
vor allen Dingen in Lymphstomata and durch sic in die Lymph- 
gef~isse; den Ductus thoracicus, and durch das Blur in die aus- 
scheidenden Nieren und die, mit der Infection activ kiimpfenden 
Organe (Milz, Knochenmark) eintreten. Dies ist tier Kampfes- 
weg und die Art des Selbstschutzes gegen die Infection des Peri- 
toniium yon Seiten des Organismus. Dieser Schutz ist ohne 
Zweifel zuweilen geniigend. Wenn die Infection in gefinger 
Quantit~t stattfand, die Mikroben klein sind, kSnnen sic rasch 
aus dem Peritoneum fortgeffihrt und dutch den Duetus thoracicus 
und das Blur in entferntere Organe gebracht werden, wo: sic 
metastatische Erkrankungsheerde erregen oder spurlos aus dem 
Org~inismus ausgeschieden werden. Wean aber das in das Peri- 
ton~ium eingebrachte Gift yon einer bemerkbaren GrSsse ist, 
z. B. Bacillenl oder in bedeutender Menge vorhanden ist, oder 
eine starke Vermehrungsfi~higkeit besitzt, so verstopft es, ein- 
real in die Stomata eingedrungen, dieselben direct oder indirect 
(Fig. 5a). In dem letzteren Falle, indem sic in das Protoplasma 
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der Endothelzellen gerathen, welche die Stomata umkleiden, ver- 
mehren sic sieh rasch in demselben; die iibrigen Spalten fiillen 
sich mit neuen Haufen yon Mikroben, und n~ch und nach zeigen 
sich alle oder die meisten Stomata mit Mikrobea vollgepfropft. 
Von diesem Augenblieke an hSrt die Aufsaugung der Flfissig- 
keiten yon Mikroben in dem Peritongum ganz auf oder sinkt 
bedeutend. Grosse Massen yon Mikroben stapeln sich in den 
yon dem Diaphragma entfernteren oder ~ieferen Theilen des Peri- 
ton-~um auf; die Exsudation tier Fl[issigkeiten im Peritong~um 
dauert aber fort. Auf diese Weise werden fiir die Mikroben und 
die rasche Infection des Periton.Xum i~usserst giinstige Bedingun- 
gen geschaffen: ruhige Vermehrung  in einer  ungeheuren 
Menge fl/issigen, an N~ihrstoffen re iehen,  erwiirmten 
Exsuda~es, und folglich rasche allgemeine Infectionsperitonitis 
friiher, als die Erkrankung innerer Organe. 

Der gampf mit solchen Peritouitiden, m~igen sic peribrative 
oder dutch Infection yon aussen entstandene sein, ist nut auf 
chirurgischem Wege m6glich, - -  durch frfihe Laparotomie. Dieses 
ist der rein rationelle und einzig denkbare Weg ffir den Kampf 
in solchen F'5;llen. Nicht umsonst bewahrheitete sich die Lapa- 
rotomie durch gl/inzende Resnltate in einzelnen, durch englische 
und deutsche Chirurgen (Lawson, Tai l  , Spencer  Wells,  
Lfieke u. A.) Verbffentlichten F~llen. Die Laparotomie muss 
bei der acuten Peritonitis eine obligatorische Operation flit den 
Arzt sein; je frfiher die Diagnose gemacht uad die Operation 
ausgeffihrt wird, um so grbsser wird die M6glichkeit sein, den 
Kranken zu retten. Deshalb ist die in der Literatur schon ver- 
breitete Ansicht ganz riehtig, dass der Chirurg sich wo miiglich 
oft in solchen Fgllen mit Therapeuten berathen soll. 

Wir haben somit eine kIeine Falte des V0rhanges fiber der 
Aetiologie und den Entstehungsweisen tier Peritonitis acuta auf- 
gehoben, und au:f eine Reih~ vei;sChiedener ihrer Formen hin- 
gewiesen, welche ~durch chemisehe Substanzen und Mikroben bei 
infection des Periton/ium yon aussen oder yon innen hervorge- 
rufen werden. Die ni~ehsten nnd Hauptaufgaben sind die Auf- 
findung speeifischer Mikroben der Perforationsperitonitis des 
Menschen und die Therapie der aeuten Infectionsperitonitis in 
den Terminen und Perioden der Infection. 
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Ich ffihle rnich hier gedrungen, Herrn Dr. Fr iedr ich  Julius 
gosenbaeh ,  Professor der Chirurgie in GSttingeu, fiir seine 
liebenswfirdige EHaubniss, in seinem Privatlaboratorium zu 
arbeiten, und ffir seine, mir wiihrend der Arbeit gespendete, 
giitige Rathschl'~ge meinen aufrichtigsten, herzliehen Dank darzu- 
bringen. 

Diese Arbeit ist yon meinem hochgeehrten Collegen, germ 
Geheimrath Dr. G., iibersetzt. Meinen boston Dank dem Collegen, 
welcher trotz einer so schweren und undankbaren Arbeit mir 
nieht erlaubte, seinen Namen drucken zu lassen. 

T a b e l l e  d e r  E x p e r i m e n t e .  

Reihen. ] Ausgang. ] Diagnosis. 

A. Chemische Substanzen. 

Ted am 

27. Juli. 

Ted am 
30. Juli. 
Ted am 
29. Juli. 

Ted am 
29. Juli. 
Ted am 
3. Aug. 
Ted am 
6. Aug. 
Ted am 
16. Aug. 
Ted am 
16. Aug. 
blieb am 
Leben. 

ebenfalls. 

1. R e i h o .  
O leum c r o t o n i s .  

26. Juli 1887. Eingespritzt einem Ka- 
ninehen 6 Tropfen in Emulsion mit 
G. arabieum. 

30. Juli. 1 �89 Tropfen in Emulsion. 

9.8. Juli. ~ Tropfen in Emulsion. Section 
gleich naeh dem Tode. Auf Ptatten 
keine Mikroben. 

28. Juli. 3 Tropfen in Emulsion. Auf 
Platten keine Mikroben. 

3. August. 1 Tropfen in Emulsion. 

3. Aug, 1 Tropfen in Emulsion. 

15. Aug. 2 Tropfen (Hund) in Emulsion. 

15. Aug. 2�89 Tropfen (Hund). Para]lel- 
versuch zu dem vorigen. 

16. Aug. ~ Tropfen in Emulsion. 

17. Aug. } Tropfen (kleiner ttund) in 
Emulsion. 

Peritonitis haemor- 
rhagica. 

ebenso. 

ebenso. 

ebenso. 

ebenso. 

ebenso. 

Peritonitis haemor- 
rhagiea gravis. 

ebenso. 

B e m e r k u n g .  Die meisten Versuche slnd an Kaninehen angestellt. Es 
mfissen daher alle, welche ohne Bezeichnung der Thiere mitgetheilt 
werden, Kaninehen zugeschribeben werden. Hunde aber und ]~Ieer- 
schweinehen werden bei jodem Versuche gezeigt. Alle ehemischen Stoffe 
und die Mikroben wurden in 7--8 ecru Wasser (der Weite der Spritze) 
eingespritzt. GrSsseren Quantit~ten yon l~lfissigkeit sind in jedem Ver- 
suehe besonders angezeigt. 
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Reihen. Ausgang. Diagnose. 

26, Sept. ~ Tropfen in Emulsion einem 
Kaniuehen. 

26. Sept. ~ Tropfen. Parallelversuch 
zu dem vorigen. 

2. R e i h e .  
T r y p s i n .  

3. Oct. 0,5 Trypsin in 2 Spritzen 
Wasser. 

3. Oct. 0~5 Trypsin in 1�89 Spritzen 
Wasser. 

3. Oct. 0,25 Trypsin in 7--8 ecru HO 
filtrirt und das Filtrat eingespritzt. 

6. Oct. 0,1 Trypsin in 1�89 Spritzen 
Wasser. 

8. Oct. 0~05 in 1 Spritze Wasser. 

3. l ~ e i  h e. 
K a l t e s  F i l t r a t  e t h e r  Cu l tu r  yon 

S t a p h y l o c o c c u s  au reus .  
17. Nov. 30 ccm kalten Filtrates ether 

8tiigigen Cultur. 

-91. Nov. 2 Meerschweinchen je 20 ccm 
und 2 je 15 ccm kalten Filtrates einer 
4tfigigen Cultur. 

4. l ~ e i h  e. 
F i l t r a t  yon E r y s i p e l a s - S t r e p t o -  

kokken .  
6. Nov. 9Meerschweinchen wurden 15 ccm 

ether 4t~gigen, in Dampf sterilisirten 
Erysipelaseultur eingespritzt. 

8. November wurden cinem Meerschwein- 
chen J5 ccm~ einem anderen 20 ccm 
eines kalten Infiltrates ether 5t~gigen 
Erysipelascultur eingespritzt. 

ebenfalls. 

eben~lls. 

Tod nach 
4 Stunden. 
Ted naeh 

4�89 Stunden. 
Tod am 5. Oct. 

Tod am 7. Oct. 

lebt. 

Tod am 
18. Nov. 

Tod. 

blieben ge- 
sund und 
taunter. 
ebenso. 

Perit. haemorrhagica. 

ebenfall~. 

ebenfalls. 

ebenfalls. 

Petit. haem. exsudat. 
Keine weisse Blut- 
kSrperchen u. keine 
Mikrokokken. 

Dasselbe wie im vov- 
hergehenden Falle. 

B. Mikroben ( I n f e c t i o n  yon aussen ) .  

5. g e i h e .  [ 
N i c h t p a t h o g e n e  ~ I ik roben ,  a l l e i n [  

und  mi t  O1. crot .  [ 
3. Aug. Eine Spritze Agareultur; mit[ 

Staphylococcus albus gleichaussehende [ 
Mikrokokken. [. 

8. Aug. Ein dem vorigen paralleler Vers- [ 
such. I 

blieb am 
Leben. 

ebenso. 
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17. Aug. Einem Hunde wurden diesel- 
ben Nikrokokken aus 2 Agareulturen 
in einer Spritze eingespritzt. 

18. Aug. Einem Kaninchen wurde 1 
Spritze mit denselben N!ikrokokken -t- 
~Trop fen  01. crotonis eingespritzt, 

18. Aug. ParalMversueh. 1�89 Spritze 
Wasser. O1. erotonis etwas mehr, als 
~ Tropfen, 

26. Sept. ~v Tropfen 01. erotonis+ hgar- 
eul(ur der gelben Sarcina. 

26. Sept. Parallel dem ~origen Versueh. 

6. R e i h el). 
Staph.  au reus ,  

13. Aug. Ganzo Agareultur in 2 Spritzen 
Wasser. 

24. s ~ Tropfen 0l. erotonis und 
5 ?gin. spf~ter hgareultur yon St. aureus. 

27. Aug. ~% Tropfen 01. crotonis mit 
2 PlatinShsen St. aurei. 

29. Sept. Parallel dem vorigen, 
29. Sept. Parallel dem ~origen. 
6. 0et. Eine Agareultur in I Spritze 

Wasser. 
6, Oct, Parallel dem ,~origen. 

11. Oct. 2 PlatinShseu yon einer A gar- 
eultur. 

11.0et. Parallelversueh. 
13.0et. Parallelversneh. 
13.0et. Paraltelversuch. 
13, 0et. Hund. Eine Agarcultur. 

13.0et. gund. Parallelversueh zu dem 
~origen. 

17. Oct. (u 78.) -} PlatinShse des 
St. aurei. 

17. Oct. (Vers. 79.') Parallel dem vorigen. 
18. Oct. Eine PlatinShse mit Staple. fil- 

trirt. Das t~iltrat eingespritzt. 
19. Oct. Filtrataus,)p atinShse(Vers. 86) 
19. Oct. (Ver's. 87.) 2 PlatinShsen: 5 ccm 

Wasser, filtrirt; aus dem tqltrate 2 
PlatinShsen in einer Spritze Wasser. 

20. Oct. (Vers. 88.) Die HSlfte der 
vorigen Quantit:,it. 

20. Oct. (Vers. 89,) Paraitel dem vorig~n. 

Reihen. Ausgang. Diagnose. 

ebenso. 

ebenso. 

ebenso. 

ebenso. 

ebenso. 

Ted. 

25. Aug. Ted. 

28. Aug. Ted. 

30. Sept, Ted. 
5. Oct. Ted. 
14. Oct. Ted. 

8. Oct. Ted. 

12. Oct. Tod. 

12. Oat. Tod, 
14. Oct2 Tod. 
14. Oct. Ted. 
~ Oct. Ted. 

14. Oct. Ted. 

18. Oct: Ted. 

18, Oct. Ted. 
19. Oct: Ted: 

20. Oct. Ted, 
1. Nov. Ted. 

blieb am 
Leben, 
ebenso. 

Periton. fibrinosa. 

Periton. haemorrh.- 
fibrin0sa. 

ebenso. 

ebenso. 
Per. purul. 
Per, purul, und em- 

bolisehe PyS~mie. 
Perit, m~eot. PyS.- 

mie. 
Perit. purul, ineip. 

Perit. myeot. 
ebenso. 
ebenso. 

Perit. haemorrh, pu- 
rul'. ineipiens. 

Perit. fibrin, haemor. 

Petit. fibrin, purul, 
(ineip.). 

ebenso. 
ebenso. 

Perito,n. myeotiea. 
Perit0n. purulenta. 

i 

;) Eine Reihe vonVersuchen dieser Seri% ganz analog den 1.~ 6. und 7. 
sind in dieser Tabelle nieht angeffihrt. 
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Reihen. Ausgang. Diagnose. 

7. R e i h e .  
B a c i l l u s  p y o c y a n e u s  (grfiner Eiter). 
6. Oct. Eine Agareultur in roller Spritze 

Wasser. 
6. Oct. Parallelversueh. 
8. Oct. (Vers. 61.) 1 Spritze Wasser 

mit 2 PlatinShsen ~voll Mikroben. 
8. Oct. Parallel dem vorigen. 

10. Oct. (Vers. 67~) {- PlatinShse. 

10. Oct. (Vet s. 68.) Parallel dem v0rigen. 

7. Oct. Tod. 

7. Oct. Tod, 
9. Oct. T0d, 

II. Oct, Tod. 

blieb am 
Leben. 
ebenso. 

C. Darmsaft  ( infect ion von  
8. R e i h e .  

F r i s c h e r  Darmsaf t ,  u n f i l t r i r t .  
27, Sept. (Vers. 36.) 1 Spritze Darm- 

salt. 
27. Sept. (Vers. 37.) Parallel dem vo- 

rigen. 
30. Sept. (Vers. 42). l Spritze Salt. 
30. Sept. (Vers. 43). Parallel dem vo- 

rigen. 

9. R e i b e .  
F r i s c h e r  Da rmsa f t .  
a) Filtrirter Darmsaft. 

�9 27. Sept. (Vers. 37a). 1 Spritze des 
durch einige Schicbten Gaze filtrirten 
Darmsaftes. 

27. Sept. 3�89 Spritzen dutch Papier ill- ebenso. 
trirten Darmsaftes. 

30. Sept. Parallel dem vorigen. 25 Spritzen ]ebt. 
eingeffihrt. 

b) Darmsaft nach T y n d a l l  sterilisirt. 
5. Oct. (Vers. 50.) 1 Spritze im Laufe 

yon 6 Tagen sterilisirten Darmsaftes, 
Die Sterilisation ist nicht vollst~ndig 
gewesen, weil in den Impfungen die 
Streptokokken entwickelt sind: 

5. Oct. (Vers. 51.) :ParalM dem vori- 
gen Versueh. 1�89 Spritzen eingeffihrt. 

8. Oct. (Vers. 59.) 1 Spritze des vollst~n- 
dig sterilisirten (8 Tage) Darmsaftes. 

10. R e i h e .  
B a c i l l u s  p e r i t o n i t i d i s  ex i n t e s t i -  

his  c n n i c u l i .  
6. Oct. (Vers. 57.) 4t~gige hgarcultur 

in einer Spritze Wasser. 

Peritonitis fibrinoso- 
haemorrh, mycot. 

Perit. fibrin, haemor. 
Perit. fibrin, haemor. 

Perit. fibrin, purul. 
incip. 

l n D e n ) .  

28. Sept. Tod. 

28.Sept. Tod. 

I. Oct. Tod. 
2. Oct. Tod. 

taunter. Blieb 
am Leben. 

6. Oct. Tod. 

i4. Oct. Tod. 

lebt und 
muntel'. 

7. Oct. Tod. 

Perit. fibrinoso-hae- 
morrh. 

ebenso. 

Petit. fibrinosa. 
Perit. fibrinoso-puru- 

lenta. 

Peritonitis haemorrh. 
Streptok0kken im 
Exsudate. 

Peritonitis purulenta. 

Perit. haemorrh, my- 
eotica. 
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Reihen. Ausgang. Diagnose. 

6. Oct. (Vers. 58.) Agarcultur in einer 
Spritze Wasser. 

8. Oct. (Vers. 63). 1 Spritze Wasser 
mit 2 PlatinShsen mit Mikroben. 

8. Oct. (Vers. 64,) 1 Spritze mit 2Pla- 
tin5hsen mit Mikroben. 

17. Oct. (Vers. 80.) 2 PlatinShsen mit 
]~Iikroben in 1 Spritze Wasser. 

17. Oct. (Vers. 81.) Parallel dem Ver- 
such 80. 

17. Oct. (Vers. 82.) Parallel dem Ver- 
such 80. 

10. Oct. (Vers. 65.) Eine Spritze Wasser 
mit ~ PlatinShse mit Mikroben. Locale 
Darmgangr~in und ein kleines Loch in 
intestino. 

10. Oct. (Vers. 66.) Parallel dem vorigen 
Versuch. 

17. Oct. (Vers. 83.) Ein grosse~ Hund. 
Eingespritzt Agarcultur Yon Mikroben. 

17. Oct. (Vers. S4.) KleinerHund. Par- 
allel dem Vers. 83. 

D. 

i 7. Oct. Tod. 

l l .  Oct. Tod. 

9. Oct. Tod. 

18. Oct. Tod. 

19. Oct. Tod. 

2. Nov. Tod. 

14. Nov. Tod. 

lebt. 

18. Oct. Tod. 

18. Oct. Hund 
traurig. 19. Oct. 
isst gar nicht, 
steht mit halb- 

gebogenem 
Rfieken. 

20. Oct. besser 
und munterer. 

Perit.fibrino-haemor. 

Petit. fibrino - puru- 
lenta (iueipiens). 

Perit. mycotica. 

Perit. fibrino- puru- 
lenta (ineip.) 

Perit. acutissima pu- 
rulenta. 

Perit. purul. 

Petit. ? 

Perit. haemorrhagica 
(mit t~eimischung 
yon EiterkSrperchen 
in dem Exsudate. 

Blieb am Leben. 

D i e  B e d i n g u n g e n  d e r  M i k r o b e n  b e z w .  d i e  I n f e c t i o n  

b e g i i n  s t i g e n d e .  

I1. R e i h  e .  

A g a r - A g a r  -I- S taphy l .  aureus ,  
A. 1 I. OCt. (Vers. 73.) 10 ecru FI.-P.- 

Ag.-Ag., allein. 
B. 24. Aug'. (Vers. 23.) Staph. aur.~), 

gauze Agareult. + 7 ccm FI.-P.-A g.-Ag. 
27.Aug. (Vers.28.) 7ccm ~'l.-P.-Ag.-Ag. 

+ 2 PlatinShsen mit Staph. aureus. 
26. Oct. (Vers. 98.) 1 PlatinShse mit 

Staphyl. aureus ist in 6 ccm Wasser 
aufgeschwemmt und filtrirt; aus dem 
Filtrate sind zu 7 ccm J~'l.-P.-hg.-Ag. 
2 PlatinShsen mit Staphylococcus zu- 
geffigt und mit Ag.-Ag. eingespritzt. 

lebt. 

25. Aug. Tod. 

28. Aug. Tod. 

1. Nov. Tod. 

Petit. haemorrhag. 

Perit. purulenta in- 
cipiens. 

Perit. purul. 

1) Die Reihe der ~ihnlichen'Versuche 23 und 28 (mit grossen Mengen yon 
Staphylokokken)~ welche sp~iter fiberflfissig erschienen, ist hier nicht 
augefiihrt. 
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Reihen. Ausgang. Diagnose. 

26. Oct. (Vers. 99.) Parallel dem vorigen 
Versuch. 

26. Oct. (Vers. 100.) Parallel dem vorigen 
(99.) Versuch. 

26. Oct. (Vers. 101.) Parallel dem 100. 
Versaeh. 

12. R e i h e .  
Ol. c r o t o n i s  -+- Staph.  aureus .  

22. Oct. (Vers. 92.) 1 PlatinShse vbll Mi- 
kroben ist in 5 ccm Wasser aufge- 
schwemmt und filtrirt; aus dem Fil- 
trate sind 2 PlatinShsen genommen und 
in Mischung mit ~ Tropfen 0]. cro- 
tonis eingespritzt. 

2'2. Oct. (Vet's. 93.) Parallel dem vorigen 
Versuch. 

24. Oct. (Vers. 94.) ~ Tropfen Ol. cro- 
touts mit derselben Quantit~it yon Mi- 
kroben, wie in Vet'such 92. 

24. Oct. (Vers. 95.)Parallel dem vorlgen 
Versuch. i 

13. R e i h e .  
T r y p s i n  -t- S t aphy l .  aureus .  

l l .  Oet. (Vers. 71.) ~ g  T r y p s i n ~ -  
2 PlatinShsen mit Staphyl. aureus. 

I 1. Oct. (Vers. 72.) Parallel dem vorigen, 
Versuch. 

22. Oct. (Vers. 90.) 1 PlatinShse des 
Staphy]. aureus in 5 ecru Wasser auf- 
geschwemmt nnd filtrirt; aus dem Fi l -  
trate sind .o PlatinShsen roll Mikroben 
genommen und zusammen mit ~ g 
Trypsin eingespritzt. 

22. Oct. (Vers. 910 Parallelversuch. ] 
2,1. Oct. (Vers. 96.) ~ sg  des Trypsins [ 

mit derselben Quantit~t yon Mikroben, I 
wie in Versuch 90. [ 

24. Oct. (Vers. 97.) ~ g Trypsin mit [ 
derselben Quantit~t yon Mikroben~ wie 
im vorigen Versuche. ] 

28. Oct. Tod. 

28. Oct. Tod. 

28. Oct. Tod. 

23. Oct. Tod. 

23. Oct. Tod. 

29. Oct. Tod. 

28. Oct. Tod. 

12. Oct. Tod. 

12. Oct. Tod. 

23. Oct. Tod. 

23. Oct. Tod. 
.05. Oct. Tod. 

25. Oct. Tod. 

Perit.fibrino-haemor. 
exsudativa. 

Perit. fibrinosa. 

Perit. fibr. haemorrh. 

Perit. fib, leo- puru- 
lenta (incip.). 

ebenso. 

Perit. purul. 

Perit. mycotica. 

Perit. acutissima fi- 
brinosa haemorrh. 

Perit.fibrino-haemor. 

Perit. mycotica. 

Perit. mycotica. 
Petit. fibrino- puru- 

lenta (ineip.) 

Petit. mycotica. 

Erkl~rung der AbbildLmgen. 
Tafel XIV. 

Fig. 1. Staphylococcus aureus in den lymphatischen Spalten des Perito- 
naeum parietale (Kaninehen, Versuch 85). a Pe,'iton~umsepithel; 
b b b Staphy!okokken zwischen Epithelzellen and in den lymphati- 
schen Spalten; c Muskelfaser. 



Fig. 2. 

Fig. 3. 

Fig. 4. 

Fig. 5. 

Fig. 6. 
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Staphyl. aureus in den lymphatischen Spalten des Centrum tendineum 
des Diapht'agma. a a Staph:clokokken; b b Bindegewebszellen (Ka- 
ninchen Versuch 85). 

Bacillus pyoc:~aneus in den Nieren des Kaninchens. a Gut gefarbte 
Bacillen in den garnkan~lchen; b etwas entf~rbte Baeillen; c Ba- 
eillen in den lymphatischen Spalten und in der Leukocyte; d Quer- 
schnitt des ttarnkaniilchens mit Masse der Bacillen. 

Bacillus peritonitidis ex intestinls cuniculi, a Isolivte Baeillen aus 
Agarreincultur; a 1 etwas zerfal]eae, auf Baeillen gefiirbte F~den aus 
Cultur im h~ngendea Tropfen; b .ungefarbter Faden aus Cultur im 
h~ngenden Tropfen. 

Bacillus peritonitidis ira Centrum tendineum des Kaninchens (Vet- 
such 63). a Endothclzelle bei Stomatitis; b das letzte ist mit Ba- 
eillen vollgestopft; e dieselben Baeillen in den lymphatischen Spalten 
des Zwerchfc]ls. 

Dieselben Bacillen in den Nieren des Hundes (Versueh 83). a Ba- 
cillen in einer Lymphspalte zwischen garnkau~lehen; b in Harn- 
kan~lehen. 

Hartnack ~'~ Oelimmersion, Ocular 3. 


