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XIII. 

Entziindungsheerd und Entziindungshof. 
Von Prof. Dr. S. Samuel  in Ki~nigsberg. 

Briiht man die obere H~lfte des Kaninchenohres und nur 
diese in Wasser yon 540 C. drei Minuten lang, so hat man eine 
Entz/indungsursache angewandt, die im Raum~ in der Zeit und im 
Grade genau begrenzt ist. Alle Folgen, welehe regelm/issig an der 
Verbriihungsstelle, also am Entzf indungsheerde und welter in 
der ganzen Nachbarsehaft, also im Entzi indungshofe sofort und 
sp/iter auftreten, sind auf diese kurze~ scharf umschriebene Attacke 
zu schieben. Delta in der Natur dieser Entziindungsursache liegt 
es, dass sic sofort im Moment, in roller St~rke und gleich- 
mi/ssig auf das ganze betroffene Gewebe wirkt, dass sic abet 
alsdann vSllig ausf~illt und weder einer Verschleppung, uoch 
einer nachtr/~glichen Resorption uuterliegt. Zur Kenntniss der 
Abwickelung der in einem Momente gesetzten Ver~nderungen, 
zur Bestimmung des Umfanges der Wirkung yon einem genau 
begrenzten Heerde aus, ist dieser Versuch der reinste, der be- 
weiskr/iftigste. 

D i e  Erforschung des E,ltz/indungsprozesses ist an dell ver- 
schiedensten Wahlstellen nothwendig, keine giebt fiber alle Fra- 
gen huskunft. Besitzt das Kaninchenohr auch keine mikrosko- 
pische Durchsichtigkeit, so vereint es doch Vorz/ige, die kein 
anderes Object aufzuweisen hat. Bei hellen Ohren ist die makro- 
skopische Dnrchsicbtigkeit so klar, dass auch der schw~chste 
Entziindungsfleek~ der kleinste Entzfindungsknoten der Betrach- 
tung nicht entgehen kann. Damit verbindet" es den Vortheil, 
dass der ganze Verlauf des Entziindungsprozesses yon Beginn 
bis zum Ablauf und dem Schwinden aller Erscheinungen in 
situ vSllig ungestSr t ,  der Beobaehtung sich darbietet. Bei 
der hier getroffenen Anordnung, dass die Entzfindungsursache 
ausschliesslich auf die obere H~lfte des Obres wirkt, die untere 
ganz intact l~issL wird es nicbt blos mSg!ich, die Entwickelung 
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des Prozesses und seinen Rtickgang am Entz~indungsheerde zu 
beobachten, sondern auch seine Rfickwirkung auf die Nachbar- 
schaft, auf den Eutziindungshofi Man fibersieht in der Arterie, 
welche in den Entz/indungsheerd hineinffihrt, die Blutquelle, welehe 
ihn speist, man iibersieht die Venen, welche das Blut heraus- 
ffihren, man kann alle Veriinderungen controliren, welche in dem 
benachbarten Parenchym vor sieh gehen. Diese Wissensquelle 
ist bisher noch nieht erschlossen. Sie ist unentbehrlich zur 
vollen Kenntniss der CirculationsstSrungen im Entziindungspro- 
zesse, welche das Wesen desselben ausmachen. 

Folgende Cautelen sind beachtenswerth. Es muss fiir die 
nothwendige 61eiehhei t  der phys ika l i sehen  Bedingungen 
gesorgt werden. Damit in allen Experimenten iiberall eine an- 
fiingliehe Wassertemperatur yon 540 C. in Anwendung kommt, 
muss die Oberfliiche des Wassers, in welche die Spitze des 
Ohres eingetaucht wird, diese Temperatur zr Bei hohen 
Wassersiiulen kiinnen die verschiedenen Wassersehiehten ganz 
ungleich temperirt sein. Je naehdem man zur Erzielung der 
beabsichtigten Temperatur kaltes Wasser zugeseh[ittet hat oder 
warmes Wasser abkiihlen li~sst, kann man (lie gr~issten Differen- 
zen zwisehen oberfliichliehen und tiefen Wasserschiehten erhal- 
ten. Bei einer Wassersiiule yon lOem~ttiihe beobachtete ieh 
- -  bei allmiihlieher Abkiihlung wiederholt, dass der den Boden 
beriihrende Thermometer blos 54~ zeigte, wiihrend die Ober- 
fiiiehe 560 und mehr hatte. Auf die Temperatur der oberfi'aeh- 
lichen Wasserschiehten kommt es aber al lein an, da in sie die 
Spitze des Ohres eingetaueht wird, und Differenzen yon 20 sehon 
yon ganz erheblieher Bedeutung sin& - -  Beim Herausziehen 
der Ohren aus dem warmen Wasser ist ferner fiir eine voll- 
st~indige AbtrSpfinng tier hiingenden Ohren Sorge zu tragen, da- 
mit die Briihwirkung auf die obere Ohrhiilfte eine v~Sllig be- 
grenzte bleibe und nieht die geringste Verwisehung dureh ab- 
laufendes Wasser stattflnden kann. Endlieh ist daffir Sorge zu 
tragen, dass der fernere Aufenthalt der Thiere in einer Tempe- 
ratur, yon 15--200 C. stattfindet, da grosse Hitze wie starke Kglte 
auf die entziindeten Gefiisse der diinnen Ohren eine intensive Wir- 
kung ausiiben kiinnen. - -  Um aueh fiir die Ole iehhe i t  tier 

p h y s i o l o g i s e h e n  Bedingungen au sorgen, ist es am besten, 
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helle mi t t l e re  Kaninchen zu wShlen. Bei jungen Kaninchen ist 
die Epidermis zu zart, die Wirkung der Verbriihung f~llt daher 
bei ihnen weit stitrker aus i bei alten grossen Kaninchen ist die 
Wirkung wiederum schwiicher. Mittlere Kaninchen derselben 
t~asse besitzen wenigstens ann~hernd eine gleich derbe Oberhaut. 
Um den Gang der.Entzfindung vSllig ungest5rt zu erhalten, daft 
keiner]ei weitere St/irung dem Thiere zugeffigt werden, yon Li- 
g i rung  tier Ohren an der Wurzel darf daher selbstverst~ndlich 
gar keine Rede sein. Eine unerl//ssliche Vorsichtsmaassregel ist 
endlich, dass a]le gebrfihten Thiere isol i r t  werden, um jede 
Beschi/digung dureh Nacbbarthier% insbesondere das bei Kanin- 
chen so beliebte Abknabbern der Ohren zu verhiiten. 

Die Enez/indung dureh Verbr/ihung ist wohl die rascheste ,  
die man erzielen kann. Brfiht man auch nur drei Minuten hin- 
du'rch mit 540 C. unter den beschriebenen Cautelen, so zeigt sich 
sofort auf beiden'Ohren schon eine acute Entzfindung meist un- 
mittelbar nach der Herausnahme und in der n//ehsten Zeit immer 
mehr zunehmend, doch abet genau begrenzt auf die eingetauchte 
Pattie. Da die unmittelbare mikroskopisehe Beobachtung hier nicht 
mSglich ist, so ist es um so nothwendiger, die makroskopischeu 
Ver~nderungen mit allen mSgliehen Prffungsmitteln zu verfolgen; 
derselben giebt es mehr, als bisher in Betracht gezogen wurden. 
Der Entziindungsrubor ist ein eigenthfimlicher, sonst nirgends vor- 
kommeuder, denn der Entz/indungsheerd zeigt eine ganz gleich- 
m~issige al!gemeine R5the. Detaillirt man dies Gesammtresu|tat 
ffir die einzeInen GefSsskategorien, so erh//lt man fo]gende Ver. 
i~ndernngen. Der Arterienstamm mit seinem sichtbaren Doppel- 
bogen ist dauernd erweitert, stark injicirt. Die Erweiterung geht 
meist sofort fiber die der Sympathicusl~hmung hinaus. Die 
rythmischen Dilatationen und Contractionen der Arterie haben 
im Bereich des Entz[indungsheerdes vSllig aufgeh5rt. Auch die 
gl'ossen Venenst/imme his herab zu den kleinen und kleinsten 
Venulae sind siehtlieh dilatirt. Die letzteren sind jedoch welt 
schwere5 als naeh Sympathieus]//hmung distinct und deutlich zu 
erkennen~ wei! daneben eine al]gemeine diffuse Capi l l a rhyper ,  
~mie in bisher v511ig unsichtbareu Capillaren eingetreten is~. 
Normal sind die Capil]aren des Kaninehenohres so wenig mit 
rothem Blute injicirt, dass yon einer rothen F~irbung desjeuigen 



276 

Terrains, das yon ihnen allein - -  und nicht yon grgsseren Ge- 
fgssen durehzogen ist, gar nicht die Rede ist. Trotz der welt 
st~rkeren Injection aller grossen und aller kleinen sichtbaren Ge- 
f~sse tritt aueh nach Sympathicusliihmung keine Capillarhyper- 
g~mie ein. Auch bet der grSsseren Congestion, die dureh Rei- 
zung des sensiblen Nerven refleetoriseh erzeugt werden kann, ist 
keine Capillarhyper'~mie mit blossem Auge siehtbar. Ein sehr 
starker Blutreichthnm in den Arterien reieht also nieht aus, urn 
bet Integrit'~t der Capillaren eine Capillarhyperiimie her,or- 
zubringen. Bet der Entz(indung finden wir abet dieselbe, und 
bet jeder Entziindung. Die geringste direete Liision der Capil- 
laren reicht also bereits aus, um eine Capillarhypedimie bet oft 
sogar ganz unbedeutender arterieller Congestion hervor.zurufen. 
Dies sieht man schon bet st~rkerer Reibung einer beschr~nkten 
Oewebsstelle, bet engbegrenzter Application eines kleinen Strei- 
fens Cantharidenpflasters auf ein nur yon einem unbedeutenden 
Arterienzweige durehzogenes Parenehym. Diese gleichmiissige 
Capi l la r in jee t ion ,  die auf directer Capi l la ra tonie  beruht, 
ist das charakteristische Merkmal des Entzfindungsrubors gegen- 
fiber jedweder arterieller Congestion-~ Unmittelbar naeh der 
Verbrfihung ist, so lange die Verdampfung des Wassers an- 
dauert, der Entziindungsheerd noch feucht und kfihl. Dies ist 
jedoch eine voriibergehende physikalisehe JOCirkung, die alsbald, je 
w~rmer die Umgebungstemperatur ist, desto rascher, dem gew6hn- 
lichen Entziindungscalor Platz macht. Der Calor ist nicht stiir- 
ker als der bet arterieller Congestion nach Sympathicusl/ihmung. 
- -  Die Prfifung des Blutf lusses ,  seines u und 
seiner St~trke ergiebt bet der after[ellen Congestion, dass, wenn 
man Arterien und Venen anstieht, reichlich Blnt fliesst. Sticht 
man aber die mit blossem Auge unsichtbaren Capillaren zwi- 
sehen den noeh siehtbaren feinsten Arterieu- und u 
dutch und dureh,  so fliesst kein Tropfen aus. Iclingegen er- 
giebt der Anst ich des entziindeten Gef~ssnetzes in diesem Sta- 
dium nicht blos einen reich!ichen Blutausfiuss aus Arterien und 
Venen, sondern auch einen ziemlich reichlichen aus den erwei- 
terten und bluterfSllten Capillaren bei deren Durchstechung. - -  
Weiter der Tumor, die gleiehmgssige en t z f ind l i ehe  Schwel-  
lung. Von einer solchen ist nach Sympathicusliihmung gar keine 
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Rede, da man die kleinen leistenartigen Erhebungen, welche dutch 
die dilatirten Gef~isse entstehen, nicht als Tumor bezeichnen kann. 
Sticht man nach Sympathicusii~hmung das Parenchym irgendwo, 
auch an der Basis an, we die Lymphe zusammenfliessen muss, so 
quillt unmittelbar kein Tropfeu Lymphe hervor, so wenig, wie 
aus einem ganz 'gesundea Ohr. Eine vermehrte Transsudation 
nach Sympathicusl:~ihmung ist also aueh auf diesem Wege nicht 
nachweisbar. Ganz anders am Entzfindungsheerd. Der Ent- 
zfindungsheerd ist alsbald geschwollen, geschwollen dadurch~ 
dass nicht blos die Blutgef~sse s~mmtlich incl. der Capillaren mit 
Blur gefiillt sind, sondern auch dadurch, dass das. gauze Paren- 
chym mit F]fissigkeit erfiillt ist. Sticht man dasselbe nun mit 
der Stecknadel mittelst seichter Horizontalstiche au~ so tritt 
iiberall eine helle Fliissigkeit hervor. Der Durchs t i ch  durch 
die Capillaren ergiebt Blut, der Horizonta ls t i  chunter die Haut 
des En~ziindungsheerdes ergiebt O e d e m . -  HSchst auffallend ist 
tier Schmerz am Entzfiuduagsheerd. Das Sympathicusohr schmerzt 
gar nicht mehr, als ein gesundes Ohr bei festem Streichen mit 
einem stumpfen Haken. Das entziindete Ohr schmerzt alsbaId 
sehr heftig, so,vie sich erst alle iibrigen Kardinalsymptome ein- 
gestellt haben. Der Schmerz ist vie] starker, als bei venSser 
Stagnation, ]ebhafter auch, a]s wenn durch subcutane Wasser- 
injection eine weit st~rkere Geschwulst hergeste!lt wird. - -  Ver- 
gleieht man ~usserlich die acute Entzfindung mit der acuten Con- 
gestion am Ohrc, so sieht man, dass - -  yon der eharakteristi- 
schen mit b]ossem Auge unsichtbaren Veriinderung der Blutcireu- 
lation abgesehen, die ganz gleichm~ssige Capil larhyper~imie 
und die Exsudat ion  die entscheidendefi Merkmale sind. 

So charakterisirt sich die obere H~ilfte des Ohres als Ent- 
zfindungsheerd, doeh genau nut so welt, a]s diese Verbrfihung ge- 
gangen ist. Verg]eicht man nun nnmittelbar die obere entzfindete 
H~lfte des Ohres mit der unteren unversehr ten ,  so ist ein 
ganz scharfer Contrast zu constatiren. Alle durch die Verbriihung 
hervorgerufenen, oben geschilderten Erscheinungen sch]iessen ge- 
nan mit der Verbrfihungslinie ab. Der gauze Rest des Ohres 
bis zur Ohrwurzel ist vSllig klar, ganz blass olme jede Schwel- 
lung und Triibung in roller Integriti~t. Eine Ausuahme von 
dieser volien Integrit~t machen nurder  grosse Arterienstamm 
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und die grossen Venen. Der Stature dee Arter ia  auricu- 
lar is  zeigt ein ungleiches Verhalten. W~ihrend und unmittel- 
bar nach der Verbr/ihung aueh im Entz/indungshofe meist er- 
xveitert, zieht sich die Arterie in Folge der Verdampfung, der 
Yerdunstungskglte bald zusammen. Das Ohr fiihlt sieh lange 
kalt und nass an. Je starker die Umgebungsw'~rme, desto ra- 
scher sehwindet abet diese Verdunstungseontraetion, und nun 
stellt sieh eine lgnger dauernde Erweiterung der Arteria auriga. 
laris bis zur Wurzel ein, eine Erweiternng, die meist fiber die 
naeh Sympathieusli~hmung hinausgeht. Dieselbe dauert meist 
mehrere Stunden eont inui r l ich  an und bewirkt alsdann nicht 
hies starke Riithung, sondern aueh starke Erhitzung des ganzen 
Ohres, des ttofes und des Heerdes. Siehtlieh steigert sieh aueh 
unter ihrer Einwirkung die Exsudation am Entziindungsheerde. 
Die Ausdehnung der ganzen Arteria aurieularis und die daraus 
resultirende arterielle ttyperiimie ist im Allgemeinen desto stiir- 
ker, je umfangre ieher  die Verbriihung , je gr6sser also der 
Entzfindungsheerd ist und aueh weiter his zu gewissen Grenzen, 
je intensiver die Verbr/ihung gewesen ist. Aber sie zeigt sich 
doeh nicht ganz atlein vom Verbrfihungsheerde abh~ingig, son- 
dern siehtlich tibt auch die Umgebungstemperatur einen gewissen 
ginfluss auf die Constanz der Congestion aus. Bei mittleren und 
'warmen Aufenthaltstemperaturen pttegt die arterielle Congestion 
im itofe mehrere Stunden nahezu ununterbroehen anzudauern. 
Ganz constant ist hingegen die Schwellung der grossen Rand- 
venen im Entzfindungshofe, die alas Blur aus dem Entz/indungs- 
heerde zuriickfiihren. Nieht gleieh raseh bildet sieh die Erweite- 
rung der ~littelvene ads, welehe meist yon der Mitre des Ohres 
his zur Wurzel die Arterie zu begleiten pltegt. Die k le ineren  
Venen zeigen l~ingegen gar keine Yergnderungen, die Capil- 
laren sind im Entzfindungshofe unsichtbar, wie in der Norm, 
das P a r e n e h y m  ist blass ,  in yeller lutegrit~it. Der Dureh- 
stieh des Parenehyms ergiebt keine Blutung, der Anstieh des- 
selben nirgends ein Oedem, nirgends quillt aus dem Entztindungs- 
hof in diesem Stadium aueh nut ein Tropfen Lymphe hervor. 

In uumittelbarer Folge der Verbriihung tritt in der G e- 
s ammtwgrme  des I(Srpers durchaus keine Temperaturzunahme 

e in .  Wiederholt maass ich im Rectum 38,6 nach der Vet- 



279 

brfihung gegen 38,8 vor derselben, ein kleiner Abfall also, wie 
man siehf, offenbar in Fo]ge der Verdunstung entstanden. 

So das Bild unmittelbar nach der Herausn@me beider ge- 
bdihter Ohren. An diesem Bilde iindert sioh in der niichsten 
halben 8tunde am Entzfindungsheerde nur so vie], dass die ent- 
z{indliehen ger'anderungen sieh zu einer ganz liiokenlosen RSthe 
ausbilden, dass die gxsudafion z.unimmt, der Heerd schwillt. 
Im Entz/indungshofe bleibt das Parenchym wie oben besohrie- 
ben, mindestens �89 bis 1 Stunde, bei schwacher arterieller Con- 
gestion anoh 2 bis 3 Stunden und liinger unveriindert, bis sich 
ziemlich plStzlich ein neues S chauspie l  im Entz/indungshofe. 
entwiekelt. Siehtbar veto Entz{indungsheerde ausgehend, be- 
ginnt e ine ' t r t ibe  Schwel lung im gntzfindungshofe znerst in 
den perivasculiiren R~inmen der grossen Bln'~gefiisse in der Mitte, 
um die Art. anricularis und die Mitte]vene aufzutreten. W/~h- 
rend diese Trfibung mit deut]ioh ffihlbarer, al]miihlieh immer ' 
wachsender 8ehwe]lnng an diesen Gefiissen herunterkrieoht, brei- 
tet sie sieh yon oben her auch allmiihlich immer mehr naoh 
allen anderen Pdchtnngen ans ,  so dass sie etwa naoh 4 bis 
5 8tnnden bis zur Ohrwurzel herunterreioh~ und alsdann der 
ganze Entziindungshof eine gleichm~ssige Trfibung darbietet. Da 
die grossen Thiere eine Ohrliinge yon 7 bis 9cm erreiehen, so 
zeigt es sich, dass ein Hof yon 3 bis 4cm L~inge und einigen 
Centimetern Breite in 4 biB 5 Stunden vSllig /ibersehwemmt sein 
kann. Ehe die Uebersehwemmnng eine bestimmte Stelle er- 
reicht, zeigf sich dieselbe blass, injeetionslos, jedes entzfindlishen 
Rubors entbehrend. Dass es sich hier urn das gntzf indungs-  
5dem handelt; das seinen Ursprung allein im Entz~indungsheerde 
hat nnd nut auf dem Wege der Wanderung in den Her gelangt, 
lehrt tier Augenschein. Veto Heerde stammt es, veto fleerde 
breitet es sich nach allen Riehtungen his zur Wurzel aus. Dass 
dies Oedern aueh nieht zum geringsten Theil aus dem Hole sel- 
her s~ammt, zeigt die Abwesenheit jedes entziindliehen Rubors, 
bevor die Trfibung auftritt. Auch ist der Her zu Anfang tier 
Triibtmg, yon tier Erweiterung des Arterienstammes und der 
grossen Venen abgesehen, vSllig blabs und contrastirt sehr scharf 
gegen die RSthung des Entztindungsheerdes. 

Dies gntztindungsSdem ist durchaus nicht im raschen Fluss. 
Archly f. patbol. Anat. Bd. 121. Hft. 2. 2 0  
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Es ist kein lebhafter Lymphstrom etwa; um den es sich handelt. 
Sticht man die Basis des Ohres an, ehe die Triibung diese Stelle 
erreieht, so ist jetzt so wenig, wie friiher yon einem merkbaren 
Fl~issigkeitsanstritt die Redo. Sticht man getr~bte Stellen selbst 
an, so perlt ein Tropfen horror, jedooh ohne Fluss, and man 
muss schon ziemlich s tark driieken, ehe man eine grSssere 
Oedemmenge aus den Maschen des Bindegewebes hervorpressen 
kann. Dass es sich um ein EntziindungsSdem handelt, lehrt die 
mikroskopische Untersuchnng. In der eiweisshaltigen Flfissigkeit 
finder sich am Anfang nut ein ganz geringer Oehalt yon weissen 
BlutkSrperehen. 

Ueberblickt man nun naeh vollendeter " Ueberschwemmung 
des Holes, d. h. bei starker arterieller Congestion etwa 5 his 
6 Stunden naeh der Verbriihung, das ganze Ohr,. so finder man 
nun dasselbe yon der Spitze his zur Wurzel ganz gleichm~ssig 
stark geschwollen und wegen seiner 8chwere herabh/ingend. I)as 
Thier ist ein solches Ohr nicht mehr aufrecht zu erl~alten im 
Stande. Das ganze seheint ein Entziindungsgebiet zu sein. 
Deutlich zeigt jedoch die obere Hglfte eine stgrker rothe, die 
untere ttglfte eine mehr blasse Farbe, doch Nngt die Fiirbung 
an sich etwas auszugleichen. An dem ursprfinglieh ganz rothen 
Entziindungsheerde wird durch das znnehmende Exsudat die 
F~irbung blasser. Andererseits wird abet auch der Anfangs ganz 
blasse Hof etwas rSther. Nicht in der arteriellen Congestion 
und tier immer wachsenden Ausdehnung tier grossen Venen allein 
hat die gSthe hier ihren Ursprung, sondern siehtlich iibt die An- 
sammlung des Oedems auch einen gewissen Einfluss aus: Wie 
nach subcutaner Injection geringer Mengen destillirten Wassers 
bei fortschreitender Resorption desselben sieh im Kaninehenohre 
eine schwache RSthung zeigt, herv9rgehend aus einer Injection 
der kleinsten Venen, so zeigt sieh aueh hier diese|be schwaehe 
Veneninjection, sobald irgendwo das Oedem sieh nut wenig ge- 
liiftet hat. Dutch die Ansammlung yon Flfissigkeit hier wie da 
im Gewebe, dutch die Spannung und Zerrung wird eine ganz 
unbedeutende zwar, doch aber nicht ganz fibersehbare entzfind- 
liche Alteration hervorgerufen. Sie ist eine Fo!ge d eL3..ns.amm- 
lung des Oedems, in reinen uncemplicirten F~illen yon Entziiff- 
dungsSdem nut in wenig hSherem Grade, als bei Ansammlung 
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irgend welcher anderen indifferenten F1/issigkeit. Der Effect daft 
grSsstentheils als ein mechanischer betrachtet werden. Diese ve- 
nSse Injection ist so schwach, dass sic bei Fehlen odor Gering- 
Ngigkeit der arteriellen Congestion ganz fibersehen werden kann, 
des abgeblasste Venengespinnst tritt jedoch bei jeder st~rkeren 
Congestion wieder hereof. Immer bleibt zwischen den injicirten 
Venulae blesses Parenchym zu eonstatiren, eine gleichm~issige 
Capillarinjection ist nicht nachweisbar. Jedoch wird auch dutch 
diese schwache venSse Injection tier Her ein wenig rSther, durch 
die Congestion auch wgrmer, so dass man in dieser Periode des 
gauze Ohr teieht Nr ein Entztindungsgebiet halten kann, f/it ein 
Gebiet, auf dessert obere Partie derselbe Entz[indungseinfluss 
stgrker, auf dessen untere Partie der gleiehe Einfluss sehwiicher, 
abet ebenfalls direct gewirkt haben k5nnte. In diesem Stadium 
kann momentan des Urtheil tiiuscl~en, Entstehnng und Verlauf 
weisen erst die Unterschiede naeh. 

Vom Augenblieke der Verbr~hung an gerechnet, pflegen alle 
diese Erscheinungen ihren I IShepunkt  in 18--24 Stunden Zu 
erreichen und ihrerseits auf dieser tIShe mehrere Stunden zu 
bleiben, bis alsdann ein Anfangs unmerklicher Abfall eintritt. 
Die Zahlenangaben sind deshalb unsiehere, weil die Entwioke- 
lung der Entz~ndung bis zur ttShe durchaus yon der Sts 
der a r t e r i e l l en  Congestion abh~ngt.  Bei zSgernder odor 
schwacher Congestion tritt aueh die HShe der Entz/indung spgter 
ein. Die angegebenen Zahlen repr/isentiren den Durchschnitt bei 
kr//ftigen Thieren. 

Anf der HShe tier EutzfindUng stehen alle Entziindungser- 
scheinungen im Entz / indungsheerde  in vollster Bliithe. Zu der 
schon vordem gleiehmgssigen RSthung, starken Schwellung und 
Infiltration haben sich nun besonders siehtbar an dec Innenfl/iche 
des Ohres mehr odor weniger grosse Blasen mit ganz hdlom 
Inbalt hinzugesellt. Die mikroskopisehe Untersuchung ergiebt 
aueh hier eine fast wasserklare Fliissigkeit, in der Anfangs nut 
noeh wenig weisse Blutk6rperch.en aufzufinden sin& Dieselben 
fehlen .auvh auf* der Aussenflgche des Ohres nicht~ wenn auch 
bier die Entz[indungsb]asen weniger auff/illig siehtbar sind. Der 
ganze Heerd bildet eine diffuse RSthe. Nur die grSssten Stgmme 
hebeE sieh in dieser allgemeinen RSthung etwas deatlicher ab~ 

20 * 
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k5nnen aber aueh bei der allgemeinen Trfibung in ihren Con- 
touren nur setten auf weite Strecken verfolgt werden. An den 
Faltungsstellen des Ohres ist es noeh am ehesten m6glich, gr5ssere 
Gefgsse, insbesSndere die Arterie auf ihren Umfang zu prfifen. 
Aueh wenn man sieh vor der T~iuschung hfitet, welche dureh 
Anlagerung gr6sserer odor kleinerer Venen um die Arterie leieht 
entsteht, sieht man deutlieh, dass die Arterie des I-Ieerdes die 
Weite der Arterie' naeh Sympathicusl~ihmung erheblich fibertrifft, 
bisweilen um das Doppelte. Die Temperatur bleibt erhSht, ohno 
abet bei genauer Messung der eorrespondirenden Stellen die der 
SympathieuslS~hmung zu /ibertreffen. Durehstieht man den Ent- 
zfindungsheerd an den versehiedensten Stellen, so quillt fiberall 
Blut hervor, aueh aus den erweiterten Capillaren. Die gleieh- 
m~issige Infiltration and Schwellung hat jetzt ihren hSehsten 
Grad erreieht. Aueh der Dolor ist jetzt am heftigsten. Bei 
Streiehung des tteerdes mit einem stumpfen Instrument fiihrt 
das Thier zusammen, als wean es von 'elektrisehen Sehlggen ge- 
troffen w/irde. Rubor und Dolor sind auf den Entz/indungsheerd 
besehr~nkt und endigen an seiner Grenze. - -  Der Entz/indungs- 
hot  ist jetzt durehaus nieht weniger infiltrirt u'nd gesehwollen, 
als tier Entzfindungsheerd, doeh zeigen sich hie Blasen im 
ltofe. Diese fehlen so ausnahmslos, class das geringste Blgs- 
clien mit Sicherheit auf eine unexacte Ausf/ihrung des Versuehes 
zuriickzufi~hren ist. Die A btrSpfelung beim tterau~nehmen der 
Ohren aus dem Wasser muss dann nieht vorsiehtig genug erfolgt 
sein. Die Infiltration. erstreekt sieh Mufig nicht blos his zur 
Ohrwurzel, sondern fiber diese hinaus bis auf die Kopfhaut. 
Aueh der Calor ist im Hofe nicht geringer, als am Heerde. Die 
Arteria aurieularis ist oft bequemer yon der InneuitKehe her bei 
durehseheinendem Lichte zu betraehten. Die Schwellung des 
Parenehyms 1/~sst die Contouren der Arterie nur trfib und ver- 
wasehen durehscheinen. Deutlieh wird die. Arterie aueh hier 
nut, wenn ein Absehnitt dersetben in die Ohrfaltung f'~ltt, ela 
sieh in dieser kein Oedem ansammeln kann. Auch naeh par- 
tietlem Ablass des Oedems liisst sieh die Art:erie besser '  be- 
urtheilen, da die Wiederansammlung zu alter St~rke:durehaus 
nicht raseh gesehieht, sondern einiger Stunden bedarf. Alle diese 
Priifungsmittel ergeben gewShnlieh, class die arterielle Congestion 
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ira Hole in dieser ganzen Zeit foTtdauert, doeh nicht gleichmiissig. 
Es pflegt so zu sein, dass in den ersten Stunden nach der Ver- 
br[ihung - -  bei Zimrnerwiirme die Congestion eine eontinuirliche 
ist, dass sic alsdann wohl anh'alt, doch aber in der Art, dass 
zuerst seltener, dann h'anfiger und l~inger Contractionen in tier. 
Arterie auftreten. Aber auch nach Contractionen f/illt, die Ar- 
terie immer wieder sehr leicht in die weiteste Dilatation zur~ek, 
so dass der Gesammtef fec t  in dieser Periode als Congestion 
yon tier Arterie her angesehen werden kann. Yon dieser arte- 
riellen Congestion hgngt abet unmittelbar der Color im t!eerde 
wie im Hofe ab. Sehr mgehtig sind alle grossen Venen in die- 

s e t  Zeit gesehwollen. Wie weir die kleinen Venen im Hofe 
dutch die Ansammlung'des Oedems affieirt werden, ist bereits 
oben ausgeNhrt. Eine gleichm~issige Capillaratoni.e ist im Ent- 
ziindungshofe .nieht aufzufinden. Die dureh die arterielle Con- 
gestion, die Ffillung der grossen Venen, die Injection der kleinen 
Venen gemeinsam hervorgerufene sehwaehe Rosafgrbung des 
Holes in diesem Stadium ist sehon 6rw/ihnt. Die Entz/indungs- 
hShe bringt die hSehste FieberhShe,  Steigerung yon 38,6 auf 
39,6. Trotz der starken Spannung im Itofe ist yon einem Ent- 
z{indungssehmerze keine S[)ur. 

Die Sehnelligkeit der Erreiehung und des Ablaufes der Ent- 
zfindungshShe ist an St~irke und Dauer der arteriellen Congestion 
gebunden; meist pflegt, in diesen F~illen Yon Beginn tier Ver-. 
br/ihu•g art gereehnet, naeh 36--48 Stunden sp/itestens die HShe 
v511ig 5berwunden zu sein, Congestion, Hitze und Exsudation 
nehmen nun ab. Dos Sehieksal  von Heard und Hof, dos 
his dahin einander parallel ging, ges ta l t e t  sieh nunm ehr  
/iberaus versehieden,  im tIofe rascher vSlliger Sehwund 
des Entzf indungsSdems,  so dass dasselbe meist naeh 2 - -3  
Tagen g~i.nzlieh beseitigt ist, im Heerde hingegen noeh Fortbi!- 
dung und Reifung e inzelner  Entz / indungsersche inungen  
und so sehl.e.ppender R/iekgang tier Ernghrungs-  und Cir- 
eu la t ionss t5 rungen ,  dass 14 Tage und mehr his zur tIerstel2 
lung der Integrit~it ~erlaufen. Dieser g~iekgang muss nun im 
Detail gesehildert werden. 

Die Ueberwindi ing der ItShe der Entziinduug, mdst 
naeh 36 Stunden, bisweilen ouch sehon frfiher, naeh 30 Stun- 
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den, giebt sich am Entzfindungsheerde nur dureh einen leicht 
zu ~bersehenden Nachlass der Schwellung kund. Welt deutlieher 
wird dieselbe am Entz[indungshofe, der Anfangs unbemerkbar, 
dann immer sichtbarer abzuschwellen beginnt. Das Entz/indungs- 
5dem im Hofe nimmt greifbar ab. Die nachlassende Schwellung 
gestattet nun einen immer klareren Einblick in die Beschaffen- 
heir der Arteria auricularis. Die Contractionen nehmen in Dauer 
und St~rke zu, die Dilatationen werden immer seltener, in Summa 
die Congestion und Hitze n immt ab. Dabei bleiben die 
grossen Venen nach wie vor dick im Entz/indungshof'e geschwol- 
len und nehmen an der arteriellen Contraction auch nich~ den 
geringsten Theil. Die F[illung der kleinen Venen wird deutlicher." 

Das Oedem nimmt nun bald so rapide ab, dass racist nach 
60 Stunden - -  immer yon der Verbrfihung an gerechnet, der 
Hof ganz abgesehwol len  und klar ist. Die Arter ien-  
cont rac t ionen  pflegen in ibm nun wieder ry thmisch  einzu- 
treten, wie normal. Die grossen Venen bleiben auch jetzt dick 
geschwollen, nehmen an der rythmischen Contraction nieht den 
geringsten Theil. Je mehr das Oedem gs schwindet, desto 
mehr schwindet nun auch die Injection der kleinen Venen. Ein 
Nachlass der Eigenw~irme auf 39,0"ist bereits zu constatiren. 
W~ihrend abet im Entz[indnngshofe so siehtbar nile Erscheinungen 

~ abnehmen, zeigt sich im Entzf indungsheerde  nichts anderes, 
als eine geringffigige Abnahme des Exsudats bei Erhaltung und 
Ausbildung aller iibrigen Entziindungserscheinnngen. Geringer, 
wean aueh noch sehr stark ist der Tumor, unver~ndert der 
gleichm/~ssige Rubor, der Dolor noeh sehr heftig. Der Btasen- 
inhalt wird in dieser Zeit stark getr~ibt, gelblich, mit Eiter- 
kSrperehen reichlich erfiillt. 

Nach Ab'lauf des dritten Tages pflegt der ttof in uneom: 
plicirten F~llen ganz Mar zu sein, die Arterie in ibm verengt, 
Congestion und W/irme vermindert. Nun f/ingt aueh im 
Ileerde an die Sehwellung bemerkbarer abzunehmen. Weir wieh- 
tiger ist jedoch, dass jetzt aueh tier Stamm der Ar ter ie  im 
Heerde  sich s ich t l ich  zu eont rahi ren  beginnt ,  wiihrend 
alle iibrigen 6efiisse, nile Venen, wie das ganze Capillarnetz sieh 
unvers gerSthet zeigen. An den Contractionen der Arterie 
nehmen die Venen nieht den geringsten Theil, sic bleiben mit 
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Blut vollgepfropft. Der Rubor i:st also im Wesentliehen unver- 
iindert. Rubor und Calor beginnen aber nun ganz aus- 
e inander  zu gehen. Die Temperatur des Entz~ndungsheerdes 
zeigt sieh jetzt .trotz der sehr starken und gleiehm/issigen RSthung 
erheblieh sehon naeh dem blossen Gef/ih] vermindert. Der Ver- 
gleieh mit dem Sympathieusohre ergiebt, dass im Ohrgange bei 
beiden Thieren Temperaturen von 38,5 bei einer Umgebungs- 
temperatur von gegen 18--20 zu eonstatiren sind; an tier Ohr- 
spitze ergiebt die Messung am Sympathicusohr 35 c, bier am 
Entzfindungsheerde hingegen nut 300 und weniger, trotz diffuser 
Gef~isshyperiimie. Trotz der Anschoppung der Gefi~sse mit Blut 
ist also der Blutfluss vermindert, tier Heerd k~lter, aueh ein 
weniggesehrumpft. D i e e r h e b l i e h e V e r m i n d e { ' u n g d e s B l u t -  
flusses geht auch daraus hervor, class man in diesem Stadium 
den dunkel gerStheten Entz(indungsheerd an den meisten Stellen 
durch nnd dureh steshen kann, ohne dass ein Blutstropfen her- 
vorquillt. Wenn man systematisoh den ganzen. Entzfindungs- 
heerd durchsticht, so trifft man nut einige Stellen an, zumeist 
wohl die 8tellen der grossen Venen, we Blut hervorquillt. Ueberall 
sonst treten nut Exsuda*tropfen aus. Diesem beschrgmkten Blut- 
fluss entspricht es, dass die Blutsgule in den Gef~issen auch bei 
Druck dieselbe bleibt. Schwer nut oder gar  nieht 1/isst sieh 
das Blut verdr'angen, schwer kehrt das verdr'angte Blut wieder 
zuriiek. Stryehninkriimpfe, welehe die Arterie zur engsten Con- 
traction bringen, gndern an der Ftillung der Venen und Capil- 
laren des Entztindungsheerdes in diesem Stadium der Verbrfihung 
dutch 540 C. nieht das Geringste. Aueh im Tode nimmt diese 
RSthung des Entz/indungsheerdes hier nieht ab. Wohl zu be- 
merken ist jedoeh, dass diese Partien, in denen die Blutcircula- 
rich, naeh Ausweis des mangelnden Blutaustritts, der Sehwer- 
bewegliehkeit, tier Kglte, so hoehgradig vermindert ist, keines- 
wegs sp~iter dem Brande verfallen, sondern sich mit Abstossung 
der obersten, blasenfSrmig erhobenen Sehiehten noeh vSllig restau- 
riren kSnnen. Dieselben Stellen des Entzfindungsheerdes, die in 
diesem Stadium erkaltet sind, fast gar kein Blur oder sehr wenig 
Blut auf Anstieh ergeben, dieselben kSnnen ohne alle grSsseren 
Substanzverluste reeonvaleseiren, die Bluteireulation kann sieh 
vSllig in ihnen wiederherstellen. 
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Nur wenig "~ndert sich des Bild in den n~chsten Tagen. 
Der Her bleibt natfirlich vSllig frei, die ]~njeetion der kleinen Venen 
ist ebenfalls g~nzlieh geschwunden, nur die grossen Venen sind 
yell, yon einer Theilnahme un den Contractionen der Arterie ist 
absolut keine Rede. Nut langsam vermindert sich die Schwel- 
lung im Heerde, w~hrend die Gef~ssrgthe, yon der Arterie ab- 
gesehen, unver~ndert bleibt. Die Entzfindungsblasen platzen zum 
Theil und beginnen zu schorfen. Auffaltend lunge h~ilt sich der 
Dolor. Derselbe zeigt sich nicht nur bei Druck und Streichung 
in seinen subjectiven ~olgen noeh immer Ms ein sehr heftiger, 
sondern auch in seinen objectiven F01gen , in dem intensiven 
Reflex auf die Blutgef~isse, wodureh nahezu die alte entzfindliehe 
Gef~ssinjection fast momentan wieder zum Vorsehein gebracht 
werden kann. Das Fieber hat l~ngst der Normaltemperatur Platz 
gemacht. 

Ganz allm~hlich nehmen so die Erscl~einungen am Entztin- 
dungsheerde ab, so jedoch, dass erst n~ch 9 Tagen ein yeller 
Rfickgang der Sehwellung am Entz[indungsheerde zu verzeiehnen 
i s t .  Aueh die Schorfe beginnen ubzufallen. Zahlreiche violette 
Entz[indungsflecke, herrfihrend yon den Gef~issectasien, bleiben 
zurfiek. Diese Gef~issectasien und Atonien, wie auch die kleine- 
ren H~morrhagien - -  grSssSre sind Wenigstens mit der Loupe 
nicht zu constatiren, bilden sieh nun uuch ganz spontan allm~h- 
lich zurfick, so dass in uncomplicirten F~llen nach 14 Tagen der 
Heerd vSllig geheilt sein kann, mit keinem anderen Defect als 
mit Abgang der oberfl~chlichen Sehorfe, Abschuppung der Epider- 
mis u. s, w. GrSssere tiefgreifende Substanzverluste pflegen naeh 
540 C. in uneomplieirten F~illen nicht aufzutreten. Als Nach- 
wirkung bleibt, dass noch lunge nachher durch jede locale Rei- 
zung und geibung nicht eine gewShnliche ttyper'~mie wie in 
gesunden Theilen, sondern eine solche mit ausgepdigter capil- 
lurer Gef'~ssatonie hervorgerufen wird. Am tlofe tritt volle 
P~estitution ein; weder Absehuppung, noch Plaarausfall, noch 
irgend welche sonstige Ern~hrungsstSrung bleibt zudiek. 

Ein Blick auf den Verlauf lehrt die ausserordentlieh grosse 
Differenz zwischen Entz!indungsheerd und Entzfindungshof. Wiih- 
rend des ganze Ohr uuf der ttShe der Entz[indung tretz der 
ulleinigen Verbriihung der oberen H~ilfte nur ein Entztindungs- 
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gebiet zu sein scheint mit stiirkeren Entz/~indungserscheinungen 
oben, schw~ieheren unten, zeigt der Verlauf, dass der Hof bereits 
nach 2--3 Tagen v/illig frei ist, dass es beim Heerde abet" gegen 
14 Tage dauert, bis derselbe die Entzfindungserseheinungen wie- 
der zurfickgebildet hat. Der Prozess am Heerde eharakterisirt 
sich also als eine dauernde  Circulat ions-  und Ern'~hrungs- 
s t6rung,  der am Hofe a]s ein fl/ ichtiges kurzes Oedem. 

So die Geschichtserziihlung. Ehe wir auf die W/irdigung 
der beobachteten Erseheinungen niiher eingehen, wird es rath- 
sam sein, vorerst noch tier Variationen zu gedenken, welche 
dutch kleine Aenderungen in den .Versuehsbedingungen bervor- 
gebraeh~ werden k6nnen. Wir forderten 54~ Mittelthiere, 
m~issige Umgebungstemperatur. ES bedarf keiner~ Ausfiih:'ung, 
dass der Effect Folge des Zusammentreffens beidet: Factoren ist, 
der Wiirme yon 540 C. und des Ohres yon gewisser Durehdring- 
barkeit der Epidermis. Die Wiirme yon 5~1 ~ ist gew~ihlt, weil 
bier auch schon bei kurzer Einwirkung yon 3 Minuten ein star- 
ker Effect erzielt werden kann. Die kurze Verbriihung hat ihre 
Vortheile aueI~ betreffs der Constanz .tier Wasserwiirme. Bei 
niederen Graden miisste man li~nger die Verbrfihung wirken 
lassen, um nennenswerthe Effeete bei viSllig freiem, unversehr- 
tem Ohr zu erzielen. Andererseits ist diese Verbr~hung sehon 
ausreichend intensiv, bei 1--2 Grad mehr treten ieicht sehon 
griissere Substanzverlnste ein. l)ass bei diesem Stande der 
Dinge die Gleichheit der physiologisehen Bedingungen yon nicht 
geringem Werthe ist, bedarf keiner weitl/iufigen Auseina'nder- 
setzung.. Auf ein sehr drinnes Ohr wirken 540 natiirlieh weir 
stiirker, auf ein sehr dickes welt sehw~teher, bei mittle,-en sind 
die obigen Resultate gewonnen. ,,Ein mittleres Ohr" ist allerdings 
auch ein sehwankender Begriff, doeh l~isst sich damit auskom- 
man. - -  Gar nicht gleiehgfiltig sind Extreme der spiiteren Auf- 
e .nthal ts temperatur .  StarkeHitze befSrdert die Tendenz zur 
Blutverlangsamung und zum Blutstillstand am Entz~indungsheerde, 
starke Kiilte oder aueh nut geringe W~trmegrade hemmen die 
arterielle Congestion vom Entziindungshofe her. Ist demnaeh 
aueh der Ursprung verschieden, so ist doeh der Effect der gleiehe, 
im "ganzen Umfang des Entziindungsheerdes tritt aldann in 
beiden Fiillen nieht selten gii.nzlicher Blutstillstand, Stase mit 
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Ausgang in Gangr/~n e i n , -  Geringf/igiger sind die Vergnde- 
rungen, welehe dureh friihzeitigen Aufbrueh und leiehte Sepsis 
der Entzfindungsblasen entstehen. Die stgrkere giterung kann 
hier zu einem protrahirten Verlauf des Entzfindungsprozesses am 
Heerde f/ihren, l)er Prozess ist alsdann mitunter noeh nieht 
naeh 14 Tagen zu Ende, aueh wird das Fieber lebhafter, als sonst. 
Am interessantesten ist, dass dann aueh am Entziindungshofe 
die Rfiekbildung weniger regelm~ssig erfolgt. Das 0edem zwar 
pflegt zu dieser Zeit meist schon zuffickgebildet zu sein, ganz 
oder grSsstentheils, die Riiekkehr der arteriellen Congestion zur 
Norm im Entztindungshofe erfolgt abel" viel unregelmgssiger, 
sehleppender. Die Sepsis iibt da eine unverkennbare Rfiekwir- 
kung aus. - -  - -  Kommt es aus i rgend einem Grunde zur G an- 
gr~tn des Heerdes total oder theilweise, so bildet sieh eine 
Demarca t ionsen tz i i ndung  aus, die als eine neue Compli- 
cation auftritt und die gewShnliehe Riickbitdung der arteriellen 
Congestion giinzlich zu unterbrechen vermag. 

Dreierlei Erseheinnngen sind es, auf welche diese Versuche 
ein helles Lioht zu werfen geeignet sind, zun.achst auf die Dauer  
und den Verlauf der Ci reu la t ionss tSrungen  sowohl  im 
Heerde,  wie im Hofe, sodann auf ds Entz f indungs6dem,  
endlich auf'das Entz i indungsf ieber .  

Die genaueste Kenntniss des Verlaufes und des Ablanfes 
der Circulationsstiirungen ist zum Verstiindniss des ganzen Ent- 
zfindnngsprozesses unentbehrlich. Der entztindliehe Charakter 
wird lediglich dutch die Circulationss~5rung den mannichfaltig- 
sten prim'aren Gewebsern'ahrungsstSrungen aufgepriigt, die gleich- 
artige CircnlationsstSrung ist es, die den vielgestaltigsten L~tsionen 
veto leichtesten Entz{indungsfleck, dem kleinsten KnStehen, dem 
unbedeutendsten Oeschwiir bis zur ausgebreitetsten Entztindungs- 
fl~che den gemeinsamen Stempel giebt. Ist bei tier ttg~ufigkeit 
und Wiohtigkeit des Entzfindungsprozesses niehts zu klein, um 
unsere Aufmerksamkeit zu verdienen, so ist die genaueste Kennt- 
niss tier CireulationsstSrungen und ihres Wandels bei deren 
dominirenden Bedeutung fiir den Prozess geradezu unentbehrlieh. 
Ueber den Wan d el der CireulationsstSrungen in der acuten Ent- 
ziindung haben wir abet bisher keine directen Beobaehtungen auf- 
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zuweisen. Unsere Kenntniss erstreckt sich ]ediglich auf die An- 
f/inge der Eutziindung. Hier zeigte die mikr0skopische Beob- 
baehtung mit der Blutfib~rffillung des ganzen Gef/issnetzes, Ver- 
langsamung der Stromgeschwindigkeit, Randstellung der farblosen 
BlutkSrperchen in den Venen; gesteigerte Transsudation yon 
B]utfl/issigkeit und endlich Exsudation yon weissen und rothen 
BlutkSrperchen aus Venen und Capillaren. Die Zartheit der 
mikroskopiseh durchsiehtigen ttgute, welche die Beobachtung 
der Anf'iinge der Entzfindung in so hohem Grade begfinstigt, ist 
aber der Beobachtung der Fortsetzung hinderlich. Von der 
Trfibung des Priiparates durch die Ansammlung von Exsudat, 
abgesehen, veranlasst die Zartheit der Haut und die daraus 
resultirende Schutzlosigkeit der Gef/isse in Verbindung mit deren 
widernatiirlieher Lagerung und Zerrung den raschen Eintritt yon 
Blutgerinnung in dem ganzen Beobachtungsgebiet, also friihzeitigen 
Ausgang in Gangr~n. So sind denn unsere Ansichten iiber den 
Fortgang der Cireulationsstiirungen mehr ersehlossen, als bewie- 
sen. Dass bei yeller Heilung mit fortsehreitender Restitdtion die Ge- 
Nsse sieh sehliesslich wieder verengen m/issen, dies konnte natiir- 
lich naeh dem Endresultat mit Sieherheit ausgesagt werden. In wel- 
chef Reihenfolge jedoeh und in welchem Maasse die restituiren- 
den Kr/ifte des circulirenden Blutes die einzelnen Gefgssabsehnitte 
zu ihrer physiologisehen Besehaffenheit !zurfickzuffihren vermSgen, 
dies konnte nieht erschlossen werden, das wollte beobaehtet sein. 
Es gait wohl im A]lgemeinen die Voraussetzung, dass (lie Restau- 
ration der Capillaren und Venen, wenn aueh langsamer und 7,5- 
gernder, doeh immerhin bald der Restauration der Arterie nach-. 
fo]gt. Bei der Wiehtigkeit des Gegenstandes und der Unsieherheit 
aller Schliisse waren jedoeh directe Beobaehtungen unentbehrlieh 
und wie wit sehen, haben dieselben unerwartete Resultate ergeben. 

In unseren F/illen war zun/iehst die Dauer der StSrung 
einer ganz genauen Bereehnung zugiinglich. Drei Minuten wirkte 
hier die Ursaehe in yeller St~irke auf ein genau pr~eisirtes 
Gebiet. In dieser Zeit kam die ganze Summe des Einflusses 
zu yeller fieltung.. Alsdann fiel die Ursache vSllig aus, kein 
Vorrath blieb zu nachtr/iglieher Wirk_ung fibrig. W/~hrend man 
beim CrotonS1 und in analogen F/~llen hie genau wissen kann, 
wie viel yon der Ursaehe iiberhaupt wirkt u n d  wie viel dutch 
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Abstreichen an den Haaren, ~lurch Ableeken und dergleiehen aus- 
f~illt, w:,ihrend es aueh dabei zu bestimmen gar nicht m6glieh ist; 
wann die Resorption der Entztindungsursaehe beendet ist, war bier 
der terminus a quo vSllig feststehend. Die Ursache wirkte in einer 
kurzen Attaeke, dann fiel sie fort. Der Effect abet blieb. Ohne 
dass nun neue Seh'adliehkdten in Wirksamkeit treten, dauert tier 
Effect lange an. Nieht um eine kurze Naehwirkung handelt es 
sieh, sondern um eine lang dauernde Entwieke lung  des 
Effeetes  naeh den gegebenen Einrichtungen des Organismus. 
Wohl erfolgt sehliesstich eine ganz spontane geilnng, aber nieht 
im Entferntesten ist davon die Rede, dass die Heilung raseh 
erfolgt. Erst jetzt spinnen sieh ungehindert yon der nicht mehr 
anwesenden Ursaehe alle Wirkungen ab, die bei dem gesetzten 
Effecte dureh die Bluteireulation herbeigefiihrt werden m{issen. 
Wir sehen die versehiedensten Phasen eintreten. Trotzdem dutch 
die Verbrfihnng eine Entz/indung fast momentan gesetzt wird, 
steigert sieh die Wirkung erst noah siehtlieh in den n~chsten 24 
his 36 Stnnden, um dann allm~hlich abzufallen, doeh aber erst 
naeh 14 Tagen zm" Restitutio in integrnm zu fiihren. So lange 
dauert die spontane  Abwieke lung  des Effeetes in diesen Fgl- 
len. Es bedarf nieht der Ausfiihrung," dass bei sehw~ieherer Ver- 
brfihung die Wirknng raseher vorfibergeht. Immerhin handelt 
es sieh aber auch hier um Fglle, die zu einer vollen Restauration 
ohne dauernden Substanzausfall befi/higt sin& Die Restitution 
erfolgt, ganz spontan, doch in langer Frist. So viel fiber die 
Dauer des Prozesses his zur vollendeten Se lbs the i lung .  Nun 
zu den Details des Verlaufes. 

Im ganzen Gebie t  der Verbriihung sehen Wir Gefgss- 
ver~nderungen in Geftissen aller Gattungen auftreten, grSssten- 
theils sofort, kleineren Thefts in unmittelbarer Nachwirkung. Es 
sei daran erinnert, dass Arterien und VeneD sieh fiber die Sym- 
pathieusliihmung hinaus erweitert fanden, class abet iiberdies 
eine ganz gleiehmiissige, unnnterbroehene Cap~l,larhypergmie 
im Entziindungsheerde zu eonstatiren ~yar, von (let bei keiner 
arteriellen Congestion eine Spur vorhanden ist. Der Entztindungs- 
heerd erh~lt seinen iiusseren vaseul~iren speeifisehen eharakter 
durehaus nieht dure, h die Ityper~imie tier grossen Gef~isse, sondern 
allein dutch diese di'ffuse Capillarhyper~imie, welehe auf einer all- 
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gemeinen Capillaratonie beruht. Die st~irkste Congestion vonder 
Arterie her ist diese Capillaratonie zu erzeugen nieht im Stande, 
sic bildet jedoeh immer des ~;usserlich siohtbarste Entzfindungs- 
symptom. Im ganzen Entzfindungsheerd befindet sich abet nicht 
blos weir mehr Nut, sondern es fliesst auch anf~nglich mehr Btut. 
Dies beweist der Ca lot neben dem Rubor, dies beweist abet aueh 
die reichliehe Blutung beim Anstich'aus Arterien, Venen und aus 
Capillaren. Zu diesen intravaseulgren Vergnderungen gesellen sieh 
nun ebenso constante extravasculgre Yer/~nderungen in naehweis- 
barer Exsudatioa mi~ consecutiver Trfibung und Schwellung. Die 
durch die Verbri~hungsattacke hervorgebrachte L'~sion der oberen 
Ohrh~lfte hat also eine heftige Alteration der Gef/issw~inde mit allen 
ihren bekannten Folgen mit sieh geftihrt. D'iese ganze Summe 
yon Folgen sehliesst mit dem Uisionsgebiete ab. So welt die 
Verbrfiliunglinie gegangen ist, So weit geht der Entz~indungsheerd. 
Bet Einwirkung yon 54 ~ ist nieht naehweisbar, dass der Ent- 
zgndungsheerd sich aueh nut urn einen halben Centimeter [iber 
die Verbrfihungslinie hinaus erstreekt. Die direeten Folgen der 
Verbr/ihung schliessen bet Anwendung dieser Temperatur mit 
der Wasserlinie ab; was wit im Entz(indungshofe erblicken, sind 
indireete Wirkungen. 

Die Gef~ssverg~nderungen im EntzfindungShofe Sind, 
wean aueb indirecter Natur, doch von nicht geringer Bedeu- 
tung fiir die Gef':isse im Entz~ndungsheerde selbst. Die Ffillung 
d e r  grossen l~andvenen zwar ist raseh besproehen. Sind die 
Venen im tteerde reichlich gel/tilt, so miissen es auch die im 
Itofe seth, da sic fortf/ihren m/issen, was ihnen /iberantwortet 
wird. Auch ,iie Injection der kleinen Venen des Itofes kSnnen 
wit tiier /ibergehen, weil sic sp~t, erst dureh das Entz/indungs- 
5dem eintritt~ und als Folge de sselben sps zu besprechen 
ist. Ganz anders ist es mit den Ver~nderungeu der zuf/ihrenden 
Arterie. Die zuf~hrende Ar te r ie  des Entz/indungshofes is~ 
die B lu tquel le  aueh f/it den Entz/indungsheerd, die Pulsadern 
des tteerdes sind durchaus abhii.ngig yon denen des Holes, die 
F@ung des Stammes der Art. auricularis ist also unmittelbar 
maassgebend hit den BIutreichthum und den Blutfluss in den 
Arterienzweigen des Verbr~ihungsheerdes. Wie verhglt sich also 
diese zugihrende Arterie? 
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Ungleich den grossen Randvenen, die ununterbrochen w/ih- 
rend der ganzen Dauer der Entztiudung dilatirt und mit Blur 
iiberfiillt sind, macht die Ar te r ia  aur ieu la r i s  im Entztindungs* 
hofe s icht l ich sehr  ve r sch iedene  Phasen durch. Wit 
sprechen hier zun~chst yon dem Absehnitt der Arteria auricu- 
laris, der yon der Verbrfihung direct absolut gar nicht getroffen 
war, also yon der Arterie der unteren OhrhS.lfte his zur Wurzel, 
Naeh der Herausnahme der Ohrspitzen aus dem heissen Wasser 
sieht man zun~ehst ein mehr odor minder rasch vor~bergehendes 
Stadium der Contraction der Arterie; dasselbe ist sichtlieh Folge 
der Wasserverdampfung; geht mit Erkaltung des ()hres. emh;r 
und ist in seiner Dauer yon der Umgebungsw~irme abhS~ngig. 
Andere Entz/indung~ursaehen~ welche diese physikalisehe Wirkung 
nieht erzeugen, brauchen diese ~'oriibergehende Arteriencontrac- 
tion gar nicht hervorzubringen. Nun folgt eine lung dauernde 
Erweiterung des Arterienstammes und damit eine ausgiebige 
ar te r ie l le  Congestion. Mit ihr treten erst alle Kardinal- 
symptome der Entziindung auoh ira Entziindungsheerde in roller 

Auspriigung auf. Ohne arterielle Congestion im Stamme der 
Arterie kann auch keine Congestion in ihrer Fortsetzung und in 
ihren Zweigen stattfinden, ohne reichlich vermehrten Zufluss des 
Blutes aus dem Entzfindungshofe kann aueh der Heerd nieht andau- 
ernd stgrker congestionirt sein. Jetzt vervollst~ndig t sich erst der 
t~ubor, der Tumor nimmt zu, der Calor tritt erst ein. Innerhalb 
der Gefgsse wi'e ausserhalb bilden sich jetzt erst die Entzfin- 
dungserscheinungen vSllig aus. Insbesondere erreicht aueh die 
Exsudation aus den Gef/~ssen erst nach dem mehrsttindigen Be- 
stehen der Congestion ihre voile Stiirke. Es erscheint dies vSllig 
selbstverstiindlich, da aus dem ausserhalb des Entziiudungsheerdes 
gelegenen hrterienstamm als Blutquel le  der Entzfindungsheerd 
gespeist werden m u s s . -  Die arterielle Dilatation, auf der diese 
Congestion' beruht, erweist sich jedoch nieht auf die Dauer als 
eine ununterbrochen gleiehm~issige. Nut einige Stunden hindurch 
ist in den meisten F~llen die Dilatation ununterbroehen, dann sind 
sehon wieder leise Contraetionen in dem Arterienstamm des Ent- 
z/indungs.hofes siehtbar, doch maehen anfangs die Contractionen 
immer wieder rasch den Dilatationen Platz. Sp~ter nehmen aber 
die Contraetionen an Umfang und Dauer mehr zu, so jedoeh, dass 
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w'ghrend der ersten 30--36 Stunden die Arteriendilatation und 
damit die a r t e r i e l l eConges t i on  welt fiberwiegt. Wodurch 
die Erweiterung der Arterle in einem Gebiete bedingt ist, welches 
yon der Verbrfihung nicht im geringsten direct getroffen ist, .ist 
keineswegs bis jetzt erkennbar, zumal diese Erweiterung~ wenn 
auch mit allrn~hlicher Erholung c(er Arterie gegen 30--36 Stunden 
und lgnger andauert and zeitweise st/irker als die Sympathicus- 
liihmung ist. Wenn man nach Einreibung yon CrotonS1 und an- 
dern flfissigen odor flfichtigen odor 15sbaren Substanzen an eine 
V.erschleppung der Ursache in kleinsten Portionen bis in die iNach- 
barschaft ,des Arterienstammes denken kann, so ist von dieser 
MSglichkeit hier auch keine Redo, sic f/~llt hier aLlsser Betracht. 
Wir kommen aber auch nicht welt mit dem' Gedanken, ,,dass 
alle ,mSglichen schgdlichen Einflfisse, welche die Arterien treffen, 
yon einer Ersehlaffang der Ringsmasculatur beantwortet werden :~ 
(Cohnheim Allg. Path. 2. Anti. I. S. 245). Erstens ist die Be- 
hauptung in dieser A]igemeinheit gar nicht richtig, da Reibungen, 
Streichungen der Arterienwand yon Verengung der Arterie gefolgt 
sind, die nur sehr zSgernd der gewShnlichen Erweiterung und 
gar keiner dauerdon Ersehlaffung Platz macht; alsdann abel" ist 
diese Arterienpartie des Entziindungshofes yon gar keinem schS~d- 
lichen Einfluss getroffen worden. Wenn aber derselbe Autor an 
einer andern Stelle (Gesammelte Abhandl. S. 428) die Weiter- 
ausdehnung der Dilatation der Arterien und Venen, den capil- 
liiren CirculationsstSrungen gegeniiber, auf die Eigenschaft der 
glatten Mnskeln zuriickffihrt, dass Reize und Bewegungen sich 
in ihnen auf mehr odor weniger bedeutende Strecken fortpflanzen, 
so handelt es sich hier zun'a, chst nicht nm Fortpflanzung von 
Bewegung, sondern um die einer Liihmung fiber das betroffene 
Terrain hinaus. Auch die Fortpflanzung yon Bewegnngen geht 
aber in der Art. auricularis siehtlich gar nicht weir. Reibt man 
eine Stelle und entsteht nun Contraction, so sieht man durchaus 
nicht die Contraction sich vorwSxts odor rfickw~irts peristaltisch 
fortpflanzen, nicht auf kleine Strecken geschweige fiber die tI/ilfte 
des Ohres. Dies 15~sst sich bereits schon bei IntegritS~t der Ner- 
yen constatiren and noch sieherer nach L/thmung aller zug/ing- 
lichen Geffihls- and Gef/issnerven des Ohres. Hier mfisste aber 
eine directe Gefgssl/ihmung bis zur Wurzel des Ohres hervorge- 
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bracht sein durch eine Affection, die nur die obere H'~lfte des- 
selben getroffen hat. Als einen ausreichenden Erkl~rungsgrund 
werden wir diesen als0 nicht alzuerkennen vermSgem Auch unsere 
bisherigen Beobachtungen geben noeh keine geniigende Aufkl'~- 
rung f/ir die Thatsache, dass nach Verbr//hung der oberen H~ilfte 
des 0hres die Arterie dec unberiihrten untern H~ilfte his zur 
Wurzel auf l~ngere Zeit maximal dilatirt ist, dass dann allm~ih- 
lieh und zSgernd die Arterienmusculatur sieh erst zu schwficheren, 
dann ~u st'~rkeren Con~ractionen wieder aufsehwingt. 

Wie jedoch die Arteriendilatation and mit ihr die arterielle 
Congestion zu erklgren seinjnag, gewiss ist, sie endet nach gewisser 
Zeit. Nach Ablauf yon 2 Tagen ist die Arterie meist dauernd 
im Entzfindnngshof eontrahirt, 24 Stunden sp//ter pflegt auch die 
Contraction des Stammes dec Arterie im Entz/indungsheerde zu 
folgen, Contraction in normaler Weise, also nicht ohne intercur- 
rente Dilatationen, doch immerhin so, dass alas 6esammtfacit in 
R'Sthe und W~i.rme wieder auf normalen geringen Blutzufluss 
hinauskommt. Wie gestaltet sich nun bei dieser siehtliehen 
Verminderung des Blutzuf lusses  die Blutftillung in Capil- 
larch and Venen? In der Norm sind wir daran gewShnt, dass 
mit Verengung der Arterie aueh eine Verengung and Blutver- 
mindernng in Capillaren und Venen, mi tder  Erweiterung jener 
'auch eine Blutvermehrung in diesen statttindet. Nichts yon alle- 
dem finder jedoch bier start. Trotz der Verengung des Arterien- 
stammes im ganzen Eutziindungsgebiet bleibt alas gauze f ib r ige  
Gef~ssnetz des Heerdes weir, 'mit~lut erf/illt, angesehoppt.  
Daraus gehen abet nun wichtige Consequenzen f/it den Blutstrom 
in den dilatirten Gef'3ssen hervor. Die alterirten Venen and Capil- 
laren b!eibea welt, withrend wenig Blur ihnen aus der nun meist 
verengten Arterie zustrSmt. Nothwendig muss damit der Blutfluss 
sich vermin~tern, "~erlangsamen, mehr crier minder stocken. All 
diese Folgen sind naehweisbar. Die g6thung bleibt, weil die 
erweiterten Gef~sse mit Blur ausgefiillt sind, sic bekommt nut 
einen mimer lebhaften, mehr cyanotisehen Anstrich. Die Tem- 
peratur nimmt aber ab, da das Blut in zu geringem Umfange 
erneuert wird und der Blutfluss stoekt zum Theil oder wird so 
gering, dass beim Anstich der meisten Gef~sse gar kein Blut 
mehr hervorquillt. Dadurch entsteht ein grosset and sehr lang 
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dauernder Contrast  zwischen der frfih eont rah i r ten  Arter ie  
und der noch lange, lange andauernden Capil lar-  und Venen- 
d i l a ta t ion ,  ein Contrast, der unter ganz allmghlicher u 
derung, bis zu seinem vSlligen Yerschwinden 10 Tage andauert. 

Die hier besehriebene Erseheinung der erheblichen Vermin2 
derung der Blutcireulation in den sp/iteren Entzfindungsstadien 
ist durchaus keine, etwa blos der Verbrfihu'fig zukomraende 
Erscheinung. Auch bet Croton- und Petrolentzfindung, ebenso 
wie bet Cantharidenentzfindung fiberall trifft man nach Ueber- 
windung der HShe der Entzfindung auf ein Stadium, in welchem 
man die Blutgefiisse in weitera Umfange nieht blos punctiren; 
sondern durch uud durch steehen kann, ohne dass an vie]en 
Stellen ein Blutstropfen hervorquillt. Die Circulation ist i n  
diesem Stadium ira Entzfindungsheerde auf des gusserste be- 
schr~nkt und verlangsamt, das Entzfindungsgebiet daher kalt. 
Dass trotz der verminderten BlutstrSraung kein Brand eintritt, 
ist sehon erwghnt. Der Blutfluss wird, wenn aueh stockend 
und in beschrgnktem Umfange doeh immer mittelst der k[irzesten 
Capillaren noch unterhalten und sehliesslieti wieder hergestellt. 

Die Ar te r i e  erhol t  sieh also welt frfiher,  als die" 
Capi l laren und Venen. Der frisehe B]utstrom ist es zun'~chst, 
der verhindert, dass die entziind]ichen StSrungen in der Arterie 
dieselbe Festigkeit und St~rke erreiehen, wie in den fibrigen Ab- 
sehnitten des Gefgssnetzes. Je raehr die eingetretenen Wand- 
ver~inderungen in der Arterie sich wieder heben, desto raseher 
gewinnt aueh die Arterienrausculatur wieder ihre Regsamkeit. 

Der Weehsel des a r te r i e l l en  Blutzuf lusses  fibt aber 
nicht blos auf die Circulationserscheinungen, sondern nieht 
rainder auf die E x s u d a t i o n s e r s c h e i n u n g e n  den lebhaftesten 
Einfiuss ads. Der arterielle Zufiuss bildet ja nieht blos die 
Quelle tier Blutcireulation~ sondern auch die Quelle der Exsuda- 
tion. So lange die Congestion auf der HShe bleibt, ist die Ex- 
sudation rege, wird sie geringer, so muss sie abnehraen. Eine 
Schrumpfung des Entzfindungsheerdes (lurch die Abnahme der 
Circulation und Exsudation ist alsdann unvermeidlich. 

Im Wechsel des arteriellen Blutfiusses w~hrend des Entziin- 
dungsprozesses rafissen Wit" eine der zweekraii~ssigsten Ein- 
r ich tungen ffir die Se lbs the i lung  der Entzfindungen erkennen. 

Archiv L pathol. Anat. Bd. 121. Hft. 2. .91 
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Indem durch die Entzfindungsursache ausser tier Alteration der Ge- 
fgsswiinde im direct afficirten Gebiet, noch eine arterielle Dilatation 
auch der zuffihrenden Arterie herbeigeftihrt wird, erfolgt bei acuten 
Entzfindungen friihzeitig mit der Al te ra t ion  eine arterielle Con- 
gestion. Diese starke ar te r ie l le  Congestion ist geeignet, aus 
dem ganzen Gefs die gel6sten Entzfindungsursachen dutch 
die grSssere Gef/issweite and den st~irkeren Blutstrom fortzutreiben. 
Sic ist ferner geeignet, die Gef/issw/~nde selbst in ihrer Wand- 
dieke kr~iftiger zu durchspiilen und auch hier fremde Stoffe rascher 
zu beseitigen und in das Exsudat fiberzuf/ihren. Sic genfigt 
also in hohem Maasse der Indicatio causalis. Die ausser der 
Beseitigung der Entziindungsursachen zu erfiillenden Indieationen 
bestehen in der Milderung der unmittelbaren Wirkung der Alte- 
ration auf die Blutcirculation selbst and in tier Ausheilung der 
Alteration der Gef~sswiinde. Durch die Wirkung der Entzfindungs- 
ursachen auf die Gef/isse wird an sich die Blutcirculation ver- 
langsamt, die Neigung zur Randstellung der weissen BlutkSrper- 
chen, weiterhin zur itio in partes hervorgerufen. Dutch die 
Congestion wird abet diese Neigung bek/~mpft, die Tendenz zur 
Blutgerinnung somit hintenangehalten. Auch fiir die Erftillung 
dieser Aufgabe der arteriellen Congestion sind jedoch die ersten 
36--48 Stunden am wichtigsten. Die Fortdauer der arteriollen 
Congestion fiber d iese  Aufgaben hinaus  k/ime nur dor Ex- 
sudation zu Gute, wiirde die Gefahren der Entzfindung ffir das Ge- 
webe in hohem Grade vermehren. Denn die Ausheilung der Alte- 
ration der Gef~sswi~nde ist ein lediglich nutritiver Act, mit der 
Langsamkeit eines solchen erfolgend. Die Abstossung unbraueh- 
barer Theilehen~ ihr Ersatz auf dem Wege des Stoff- und Zellen- 
wechsels ist ein Ernghrungsvorgang ,  der naeh Art aller Er- 
niihrungsvorg~nge langsam sich abwiekelt. Er bedarf der Zeitl 
in der Zeiteinheit aber nut einer geringen Blutmenge. Diesem 
ver~.nderten Bedfirfnisse en t sp r echend  tritt allms 
wieder Contraction im arteriellen Gebiete ein. In der That, 
wenn man sich theoretisch die Aufgabe stellt, die Frage zu 
beantworten, wie sich unter den durch die Alteration der 
Gefs gesetzten Verhiiltnissen der Blutzufiuss verhalten 
mtisste, um die Entzfindungsursachen und ihre Wirkungen m6g- 
lichst gut zu beseitigen, so wird man auch the0retisch auf diesen 
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Wechsel des a r t e r i e l l en  Blutzuflusses  kommen, nicht auf 
dauernde Congestion. ]st aber auch die Nfi tz l lchkei t  dieses 
Wechsels klar, die Mechanik desselben, sahen wir, ist bisher 
noch n icht  aus re ichend  gekl~irt. - -  - -  

Diese Versuche sind des weiteren geeignet, helles Lieht auf 
eine hochwichtige und viel umstrittene Erscheinung zu werfen, 
auf dasEntzi indungsSdem. Dass die Entzfindungen sich nur 
se]ten auf das ursprfinglich afficirte Gebiet und dessen Nachbar- 
schaft beschr~nken, dass ihre Erscheinungen oder doch einzelne 
derse]ben oft welt tibet" das L~sionsgebiet hinausgehen, ist eine 
sehr h~ufige uud daher natiirlich liingst bekannte Thatsache. Es ist 
dies aber nicht nur eine vieldeutige Erscheinung,,sondern auch 
zweifelsohne eine Erseheinung ganz versch iedenen Ursprunges.  

Zun~chst ist sicher, class bei allen progress iven Entzfin- 
dungen~ die durch Fortpflanzung und Wanderung der Krank- 
heitserreger, der Bakterien entstehen, die Entzfindung an jeder 
neuen Stelle als 5dematSse Entziindung beginnt. Die 5dema- 
t6se Entzfindung ist die leiehteste Entzfi'ndungsform und mit 
der l e ich tes ten  Form setzen diese L:~isionen zun~chst  
t in .  Erysipel- und andere Wanderbakterien werden daher bei 
ihrem Weiterschreiten im Parenchym anf'~ng]ich ]eichte 5dema- 
tSse Entzfindungen hervorbringen, mSgen auch intensivere Formen 
sp~ter folgen. Von soleher 5dematSsen Entzfindung a]s Vor- 
stadium einer intensiveren Entziiudung ist aber hier gar nicht 
die Rede, 

Aber auch da, we eine Vermehrung der Ursaehe nicht in 
Frage steht, well keine vermehrungsf~ihige Ursaehen wie bei 
kleinen und grossen Parasiten im KSrpe~" vorhanden sind, kann 
dennoch eine 6demat6se Entziindung der Naehbarschaft auftreten. 
Terpenthin51 und zahlreiche andere fliicbtige und fliissige Stoffe 
diffundiren vonder Applicationsstelle aus nach dem benaehbarten 
Parenehym, oft auf weite Strecken. Je ferner, desto sieherer 
bleibt die Entzfindung hier auf dem Grade einer 5dematSsen 
Entziindung stehen. Aehnliehes gilt bei LSsung yon Argentum 
nitricum und analoger fester Stoffe. Wir treffeu hier auf ver- 
sehiedene Zonen der Wirksamkei b radi~r abnehmend veto Cen- 
trum zur Peripherie. Die 5dematSse Eutzfindung kann man dann 
hier mit Cohnheim,  wenn man will, als die letzte  Wel]e 

2 l*  
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des Prozesses bezeichnen, der sein Centrum im Entzfindungs- 
heerde hat. 

Hiermit sind die 5demat5sen Er~tz~indungea der Nac~hbar- 
schaft noch nicht ersah6pft. Geht dutch die [ntensit~t der 
Wirkung eine Eatzfiadungsstelle in 6angr~n fiber, so wird sich 
wieder urn diese Brandstelle uad dutch sic. veranlasst, eine 
Demarca t ionsentz f indung bilden mit eitriger Eatzfindung in 
unmittelbarer Nachbarschaft und einer immer mehr 5dematSsen 
Entziindung in der Peripherie. Hicrher gehSren auch die um ab- 
gestossene Bindegewebspfr5pfe bei Furunkeln sieh bildenden Eat- 
zfindungen. Bei allen Demarcationsentziindungen convergirt die 
Entziindung zur Demarcationsstelle und nimmt, je peripherischer 
yon derselben, desto mehr an Intensiffit ab. 

Nicht zu leugnen wird aueh sein, dass be[ vorhandenen 
Entzfindungen irgend welche, wenn auch nur schwache, H em- 
mung des ven5sen and Lymphabf l a s se s  zur FSrderung 
und Unterhaltung des Oedems fiihren kann, w~ihrend jede star- 
kere StSrung Blutstillstaad und Gangr~n zu erzeugen im Stande 
w~ire. 

I~ingegen ist der Begriff eines eo l l a t e ra lea  oder Fluxioas- 
5dems ein uaklarer. Wean derse]be naeh Angabe einzelaer 
Autoren dutch arterielle tIyper~mie und damit verbunden dutch 
den versti~rkten Seitendruck in den Capillargef/issen eatstchen 
soll, so ist darauf zu erwidern, dass reine Fluxionen, Congestionen 
erweisbar iiberhaupt nicht Oedem hervorrufen. Ausnahmen 
miissen ihre Ausnahmsussachen haben. 

Durch unsern Versuch ist nun ein EntziindungsSdem dar- 
gestellt worden, welches mit 5dematSser Entzfindung gar nichts 
zu than hat. Wit mSchten vdrschlagen fortab diese beiden 
Bezeichnungen , ,gntzfindungsSdem" und ,,SdematSse Ent- 
z(indung" streng yon einander zu trennen und die Ausdrficke 
nicht mehr als gleichbedeutend zu brauchen. Resumiren wit', 
was wir fiber das Eatzfindungsgdem beobachtet haben. Von 
einem genau nut auf die obere Ohrhglfte beschr~nkten Entziin- 
dungsheerde aus entstand eine Infiltration des ganzen Ohres. Die 
Entziindungsursache konnte hier in die untere Ohrh~ilfte nicht 
wandern und wanderte nieht. Das im Entzfindungsheerde gebil- 
dete Exsudat abet wanderte. Wurde die Exsudation im Eat- 
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ziindungsheorde durch mangelnden 131utzufluss vorzSgert, so 
verzSgorto sich auch die Wanderung; blieb die Exsudation aus~ 
so blieb anch die Wandorung aus. Erst sobald die Exsudation 
im Entziindungshoerde eine gewisse HShc erreicht, bat, setzt 
sich das Oedem in Bewegung. Es geht yore En*zfindungsheerdo 
aus und kriecht zun~ch~t an den mittleren BlutgefS~ssen herunter, 
breitet sich aber in Kurzom fiber das ganzo Ohr bis zu seiner 
Wurzel aus. Nie habe ich seine ersten Spuren vor einer halben 
Stuado nach dor Vorbriihung auftreton sohon. Von Beginn dos 
Auftretons des EntzfindungsSdoms bis zur vollon Infiltration dot" 
unteren Ohrhiilfte vergingen alsdann moist 4--5 Stundon. Eho 
das Oedem unten auftritt, sind dasolbst auch nicht die goring- 
sten Entzfindungsorscheinungen bomerkbar, die arteriolle Con- 
gestion und die Ffillung der grossen Venen sind Erschoinungon 
andoren Ursprunges. Der gloiehmS.ssige Rubor, die ttyperiimio 
der kleinen Gef~sse fehlen vorhor vSl|ig. Nachdom die Ueber- 
sehwommung mit EntzfindungsSdem stattgefunden hat, 15~sst sich 
aueh keine g]eichmi~ssige Capillaratonio nachweison, wohl abor 
eino Hypor~mio der foinsten Venen. Woite Strecken des Paron: 
chyms bloibeu immor noch deutlich ohno Injection. Mit Sicher- 
hoit darf man sagen, d a s  EutzfindungsSdom ist eingowandort, 
ist kein locales Product. Von seinor localen Wirkung lgsst sieh 
aussprechen, dass das Oodom Zwar koino ganz indifforonte 
Fliissigkeit ist, dass os abet nur um woniges mohr phlogogon 
wirkt, als gloieh grosse Mongen destillirton Wassers dutch Span- 
nuug und Zorrung dot Gewebe wirken. Davon abgesehon, wird 
die fiborschwemmto Ohrhglfte nie krank. Stich und Druek sind 
i4usserst wenig schmerzhaft. Auf Stieh quillt nut ein sehr ge- 
ringes Oedem horror und auch boi nachfo]gendem starkem Drtlck 
entleert sich nut eino kleine Naehbarpartio. In vollom Gegensatz 
zum Entzfindungshoorde liisst sich hior das Thief den Druck 
sehr ]eieht gofallen. Das Oedom bestoht aus Fliissigkoit mit 
einem ~ussorst geringen Antheil woissor BlutkSrperchen. Fast 
schien es mir, ale ob auch dioser Antheil, je ferner yore Heorde, 
desto mehr abnimmt. Dieser Anthei] weisser BlutkSrperehon 
nimmt nicht naehwoisbar zu w~ihrend dor Dauer dos Oedems. 
Doch bel~uft sich diose Dauer nut auf 2--3 Tage. Sobald die 
arterielle Congestion und damit die Exsudation im Heerde nach- 
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1/isst, erfolgt mehr und mehr Verminderung bis zu vollem 
Schwund des Oedems. 

Wfirdigen wir die Entstehung und die Schicksale dieses 
EntzfindungsSdems, so sehen wir, dies EntziindungsSdem hat 
mit einer 5dematSsen Entzfindung nichts zu than. Es ist weder  
durch Wanderung  noch durch Ausbre i tung des Entzfin- 
dungsprozesses , weder durch Demarcat ion  noch durch 
S tauung entstande~. Das im Heerde gebildete Exsudat iiber- 
s chwemmt  die ganze Naehbarschaft auf weite Strecken. Die 
ganze Nachbarsehaft! Die Uebersehwemmung folgt nieht blos 
den Gesetzen der Schwere. Dies zu erkennen ist allerdings nieht 
mSglich, wenn die Ohrspitze Entzfindungsheerd geworden ist. 
Mit CrotonS1 lgsst sieh aber bei starker Verreibung eine nur auf 
die untere Ohrhglfte localisirte Ohrentziindung herstellen; die 
5dematSse Triibung zeigt sich auch hier alsdann, - -  den Gesetzen 
der Schwere entgegen, fast bis zur Ohrspitze sich erstreckend. 

Uebertragen wir diese Erfahrung auf andere KSrperstellen, 
um ihre Bedeutung in das richtige Licht zu stellen, 5bertragen 
wir sie auf die Lungen, Glottis, Gehirn, Nieren, auf das Auge. 
Auf den ersten Blick iibersehen wir, von welcher Bedeutung ein 
Oedem werden muss, das von einem kleinen Entzfindungsheerde 
aus ein grosses Terrain in der Nachbarschaft lediglich durch 
Ueberschwemmung occupirt, ohne dass dieses im geringsten yon 
der Ursache getroffen war. Mit Recht z~ihlen wir den Tumor zu 
den Cardinalsymptomen der Entzfindung, ja sch~tzen den Tumor 
als das wiehtigste nnter allen. Nun sehen wir, dass der Tumor 
sich weit, welt fiber den Entztindungsheerd hinaus erstreckt, 
wenn aueh diese Geschwulst daselbst nur kurze Zeit dadert. 
Die Functio laesa, welche den Charakter tier Gefahr fiir den 
afficirten Theil herbeiffihrt, sie wird auf dam Doppelte und 
Dreifache dadurch erh5ht, dass das Exsudat sieh nicht auf die 
urspriingliche L~isionsstelle besehr~nkt, sondern nach den ver- 
schiedensten Richtungen sich ergiesst und so durch Ueberschwem- 
mung ein weites Naehbargebiet sch~digt. In dieser Ausbreitung 
des Entzfindungs5dems in die Nachbarschaft miissen wir somit 
eine der wichtigsten und geradezu die gef/~hrlichste Entzfin- 
dungserscheinung erkennen. 

Sein Verlauf ~st verst~ndlieh. Je massenhafter alas Exsudat 
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im Entz/indungsheerde ist, desto weniger wird es in ibm Platz 
haben. Es .wird sieh nach allen Seiten im Bindegewebe um so 
stiirker ausbreiten, je grSsser der Widerstand der Oberhaut ist. 
Je freierer Abfluss hingegen bei den secretorischen ]~ntzfindungs- 
formen stattfindet, um desto geringer wird auch das Entzfindungs- 
6dem sein, gering also bei Katarrhen. Der Fluss des Oedems 
ist langsam, nicht blos bei seinem Eintritt in die untere Ohr- 
h~lfte, sondern aueh beim Wiederersatz abgelassener Oedem- 
flfissigkeit. Nach etwas stiirkerem localem Ablass dauert es 
Stunden, his das alte Niveau mit der Naehbarsehaft hergestel]t 
ist. Die Fi l t ra t ion  durch die Masehen des Bindegewebes 
erfolgt also nachweisbar sehr langsam. Die Langsamkeit dieser 
Filtration seheint wieder ffir das F i l t r a t  yon Bedeutung zu 
sein. Durch die Filtration wird das EntzfindnngsSdem immer 
uns dem ursprfinglichen Exsudat, je ferner vom Ent- 
zfindungsheerde, desto mehr. ])as Oedem enth:~ilt weniger weisse 
Blutk5rperchen. Auch gel5ste Entzfindungsursaehen, die das 
Oedem yore Heerde mit sich Schleppt, Tropfen yon CrotonSl~ 
werden dutch Filtration zurfickgehalten. Auch manche Arten 
yon Bakterien kSnnen zurfiekgehalten werden. Feh le i sen  land 
in einem Fall yon entzfindlichem Oedem des Oberschenke]s nach 
Gangr~n des Unterschenkels das Oedem bakterienfrei (Arch. 
f. klinisehe Chirurgie 18S7). Ebenso ha t  auch Otto Zimmer-  
mann in keinem Falle aus der entz/indlich 5dematSsen Fliissig- 
keit Mikroorganismen zfichten kSnnen, w/il~rend dies fiberall aus 
dem Eiter selbst m5glich war. Nur wenn direct an der Grenze 
des Entzfindungsheerdes das klare gelbliche Serum entnommen 
wurde, war der Erfolg ein positive r (Mfinehener Med. Woehenschr. 
1S89. No. 9). Bei der ursprfinglichen Integrit/~t des Entzfin- 
dungshofes kSnnte man sich dartiber verwundern, dass die Fort- 
schaffung und Resorption des Oedems aus demselben so langsam 
stattfindet. Doch finder aueh die Resorption einer subeutan 
injieirten Wassermenge keineswegs rasch statt, sondern nimmt im 
Ohre mehrere Stunden in Anspruch, je mehr uatfirlich~ desto l~nger. 
Doch ist das Oedem, yore Nachschub abgesehen, wie schon er- 
wi~hnt, keine vSllig indifferente F1/issigkeit, so dass auch dadurch 
die Resorption retardirt wird. 

Dass bei aeuten Entz~ndungen das reine Entz/indungsSdem 
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rasch nach 2--3 real 24 Stunden und viillig schwindet, geht 
aus der Geschichtserz~hlung hervor. Damit schwindet auch die 
grSsste Gefahr, welche die acute Entziinduug in der ersten Zeit 
ihrer Existenz charakterisirt, die Gefahr, Welehe aus der weiten 
U e b e r s e h w e m m u n g  des Organs mit EntziindungsSdea:~ und der 
umfangreichen FunctionsstSrung hervorgeht. Die Funetio laesa 
des Entziindungsheerdes selbst hingegen bleibt und bleibt noch 
sehr lange. Um wie viel weniger diese jedoch in Betracht 
kommt, wissen wir. Den Rfickgang yon der HShe der Entziin- 
dung, yon der 5dematSsen Ueberschwemmung der Umgebung be- 
griissen wir bet Pneumonie wie bet jeder Krankheit als das erste 
Zeichen der Genesung oder doch der Bess erung. Dass der Entziin- 
dungsheerd seinerseits aber nur einer sehr langsamen Riickbildung 
f~hig ist und ether desto langsameren, je intensiver die urspriing- 
]iehe L~ision war, dies war bekann L wenn auch anders gedeutet. 

Die Verbrf ihungsentzi indung in obiger Anordnung gab 
die MSglichkeit, das Entzfindungs~idem in seiner  Reinhei t  
ohne jede Complication kennen zu lernen. Thats~ehlich kommt 
es aber nut selten ohne Complication bet acuten Entzfindungen 
vor. Sehr oft mischen sieh transportable Ursachen und mit 
diesen auch 5dematSse Entziindungen dem geschilderten Entzfin- 
dungsSdem bet. Sind Bakterien gewandert, ist das TerpenthinS1 
diffundirt, dam CrotonS1 versehleppt und eomplieirt sieh so eine 
mehr oder minder lebhafte und ausgebreitete 5dematSse Ent- 
ziindung mit dem EntzfndungsSdem, so kann natiirlieh yon 
raseher Rtiekbildung der Erscheinungen um den urspriinglichen 
Entziindungsheerd keine Rede sein. Hier ist eine Mischform 
yon 5dematSser  Entziindung mit Entzfindungsi idem, 
deren Dauer natfirlich zun~chst yon der 5dematSsen Entzfindung 
beherrscht wird. Schon bet st~rkeren Entziindungen naeh Croton- 
51einreibungen an der oberen Ohrh~lfte sah ich alsdann an der 
unteren Ohrh~lfte Trfibung und Geschwulst erst nach vier Tagen 
sich lfiften, um nach 6 Tagen zu schwinden. Es bedarf kaum 
der n~heren Ausfiihrung, dass al!e oben besprochenen Fiille yon 
5dematSser Entziindung sich mit dem Entzfindungs~idem zu 
eombiniren und den Verlauf wesentlich zu modificiren vermSgen. 

Ganz besonders gilt dies selbstverst~indlich yon den chro- 
nisehen Entzfindungen. Chronisch werden ja dig Entziindungen 
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dadurch, dass ihre Ursachen chronisch d. h. nur langsam oder 
gar nicht zu beseitigen sind oder dass neue accessorische Ur- 
sachen, f~hig zum Unterhalt wenn auch nicht zur Erzeugung 
einer Entzfindung, den alten sich hinzugesellen. Auch die 
mangelhafte Beseitigung yon Entz~ndungsproducten kann die 
Chronicit/~t der Entzfindungen verschulden. Es bedarf keiner 
Ausfiihrung, dass in all diesen Fi~llen, wo die Entzfindung wenn 
auch chronisch fortdauert, die Exsudation wenn auoh schw/icher, 
doch immer noch continuirlich andauert, dass dann anch hier 
yon einer Rfickbildung des Oedems nicht die Rede sein kann. 

H~chst bemerkenswerth ist es, dass alas Entzfindungs6dem 
leicht schmerzlos, ohne Verschlimmerung der Entzfindung ab- 
gelassen werden kann. An zugiinglichen Stellen steht daher 
dem k/instlichen Ablass des Oedems nichts im Wege. Die 
Sch/idigung der Function kann dadurch wesentlich vermindert 
werden. Dass nach Ueberwindung der HShe der Entzfindung 
auch der Heerd selbst ohne oder mit geringem Blutverlust und 
ohne StSrung des Verlaufs puuctirt und durchstochen werden 
kann, ist therapeutisch ebenfalls yon Wiehtigkeit. 

Von allen den zahlreichen Entzfindungsbeobachtern hat 
John Hunter  allein die richtige Vorstellung yore Entziindnngs- 
5dem gehabt. Er nahm an, dass das entzfindliche Oedem da- 
dutch entstehe, dass im Entzfindungsheerd extravasirtes Serum 
in alas benachbarte Bindegewebe hineingedriickt werde (is squeezed 
into the surrounding cellular membrane). Dass diese yon John 
Hunte r  (Ueber Blur und Entztindung 1793) ge~usserte Ansicht 
geringe Ber[icksichtigung gefunden hat, lag wohl daran, dass er 
die nothwendige Scheidung zwischen Entziindungsiidem und 5de- 
matSser Entziindung nicht vorgenommen hat und ffir die Her- 
leitung des EntzfindungsSdems aus dem Entziindungsheerd auch 
keinerlei Beweis geliefert hat. Nicht nur die Genesis,  sondern 
auch Ver l au f  und Bedeu tung  des EntziindungiSdems sind 
nun durch reine uncomplicirte Beweise dargelegt. Dem Entzfin- 
dungs/ idem ist damit zu seinem Rechte verholfen, es bildet 
geradezu eine der s chwerwiegends t en  Ersche inungen  des 
ganzen Entzfindungsprozesses.  

Auch auf das En tz i indungsf ieber  endlich sind diese 
Versuche ein belles Licht zu werfen geeignet. Die Verbrfihung 
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des Blutes auf kiirzere oder l~ngere Zeit mit 540 C. odor mehr 
3 Minuten hindurch hat gar keinen unmittelbaren Einfluss auf 
die Erhiihung.der Bluttemperatur ausgefibt. Ebenso ist aus 
anderweitigen Versuchen bekannt, dass yon gel~ihmten und an- 
gsthetischen, yon Theilen aus, deren nervSser Zusammenhang 
mit den Centralorganen vollst~ndig unterbrochen ist, Fieber bei 
Entzfindungsprozessen hervorgerufen werden kann. Das Fieber 
verdankt also auch einer unmitte]baren nerv5sen Fortleitung nicht 
seinen Ursprung. Die oben dargestellten Versuche haben nun er- 
geben, dass Fieber und EntzfindungsSdem mit einander gleichen 
Sohritt halten. Das Fieber entsteht nachweisbar nieht vor dem 
Auftreten des Oedems, es folgt seiner Entwiekelung, erreicht mit 
ihm seine HShe, um nach seinem Sehwunde aueh wieder allmgh- 

lieh abzufallen. Noeh mehr; stieht man das Entzfindungs5dem an 
und zieht es in kleinen Mengen, in Mengen yon �89 cg mittelst wohl- 
gereinigter Injectionsspritzchen auf, so kann man bei Uebertragung 
dieser minimalen Mengen in das Ohr ganz gesunder Thiere Bin 
gar nicht unerhebliches Fieber yon 175~ C. in wenigen Stunden 
erzeugen. In dem betreffenden Ohre zeigt es sich alsdann, wie 
sehwach phlogogen das Oedem wirkt und in wie kurzer Zeit 
dasselbe resorbirt wird, ohne mehr, als eine ganz sehwache 
Injection zu erzeugen. Indess die Phlogogenie so unbedeutend 
ist, ist die Pyrogenie schon bei minimalen Mengen eine erheb- 
liche. Aueh hierfiir will es mir scheinen, hat noch die Stauung 
des Oedems im Bindegewebe und die Filtration (lurch dasselbe 
doch ebenfalls ihre grosse Bedeutung. In mehreren Fiillen von 
einseitiger Verbrfihung mit EntziindungsSdem uncl eonseeutivem 
Fieber gelang es mir nehmlieh, ein erheblieh hSheres Fieber zu 
erzeugen, als ich das Oedem anstach, mittelst Spritzehen aufzog 
und in das andere gesunde Ohr subeutan einspritzte. Das Fieber 
stieg nun bei demselben Thiere weit fiber die fffihere HShe, 
obsehon die' absolute Oedemmenge im KSrper gar nieht vermehrt 
war; die Resorption war jetzt nur erleichtert. Doch sind dies 
alles so wichtige nnd weittragende Thatsaehen ffir die Fieber: 
lehre, dass diese Auto in tox ica t ion  dureh das EntziindungsSdem 
einer weiteren Verfolgung und besonderen Darstellung bedarf. 


