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Die Selbstheilung tier Entziindungen und ihre 
Grenzen. 

Von Prof. Dr. S. Samuel in KSnigsberg. 

Antiphlogose kann nicht verstanden, nicht geprSft und nicht 
geleitet werden, ehe nieht die Selbstheilung der Entzfindungen 
undihre Grenzenfestgestelttsin& DieThatsache  de rSe lbs t -  
hei lung der Entztiudungeu ist due altbekannte und bekannt 
nicht blos yen den allt~glichen leiehten Entziindungen her. Auch 
in der therapeutiseh thatenlustigsten Zeit kam es vor, dass selbst 
schwere Entziindungen gar nieht oder wenigstens nicht eingrei- 
fend behandelt, doeh den Weg zur Oenesung fanden. In wel- 
chem Umfange freilich die Selbstheilung stattfindet, welcher 
statistische Procentsatz bei jeder einzelnen Krankheit heraus- 
kommt, dies konnte nicht in thatenlustiger Zeit, dies konnte erst 
bei Durchf/ihrung der expectativen Methode in grossen Zahlen 
gelehrt werden. Der spontane Ablauf aller aeuten Entziindungen 
wenigstens, der meisten sogar naeh regelmi*ssiger typischer 
Dauer, ist damit tiber jeden Zweifel sicher gestellt worden und 
bildet die feste Grundlage der praktischen Mediein. 

Auf welchen Wegen aber und dutch  welche Mittel  
die Selbstheilung erfolgt, dies eingehender zu erSrtern, ist erst 
neuerdings mSglich geworden. Haut und Auge, die vielfaeh 
beobachteten 0rgane liessen keine Detailkenntniss ffir die ent- 
scheidenden Wendungen zu. Auch die mikroskopisch durchsich- 
tigen 8tellen am Warmbltiter, von unersetzbarem Werthe fiir 
den Beginn der gntziindnngen, waren fiir die Kenntniss des 
ganzen Verlaufs derselben unbrauehbar. Dieselbe Zartheit der 
Membran, welche die Durehsiehtigkeit im ersten Stadium gestattet, 
macht dureh frtihzeitige Nekrose der ganzen Be0baehtung ein 
rasehes Ende. Erst die Beobachtung an der Spitze des Kaninehen- 
ohres gab bei vSllig ungehindertem Ablauf eine ununterbroehene 
Reihe klarer Bilder fiber Fortgang und Ende des gntziindungs- 
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prozesses. Gestattet das Object auch keine mikroskopisehe Beob- 
achtung, so sieht man doeh makroskopisch genau Arterie und 
Venen, kann die Wendepunkte beurtheilen, die in den einzel- 
nen Gef/issabschnitten eintreten, kann die Hemmnisse wfirdigen, 
die dem normalen Ende, der Verheilung durch Neubildung sich 
entgegensetzen. Ist auch dieses Beobachtungsfeld noch keines- 
wegs erschSpft, so gestattet es doch sehon jetzt einen tieferen Ein- 
blick in die Selbstheilung der Entzfindungen und ihre Grenzen. 

Die Selbstheilung ist beim Entzfindungsprozess wie bei allen 
anderen Krankheiten nut mSglich, wenn durch den Verlanf der 
Krankheit zweierlei Bedingungen herbeigefiihrt werden. Steht 
der Organismus noch unter der Fortwirkung der Krankhei.ibs- 
ursache, so muss vorerst die Krankheitsursache iiberwanden, 
ihres Einflusses beraubt, indifferenzirt werden. Auch anderwei- 
tige Potenzen, welche die einmal entstandene gntzfindung zu 
unterhalten geeignet sind, mfissen ihre Wirksamkeit einbfissen. 
tleilung ist nieht denkbar, wenn der gntziindungsprozess noch 
gen~ihrt, der erl5sehende immer wieder angefeuert wird. Die 
Erw/igang der Selbstheilung der Entzfindung hat daher zun/ichst 
die Frage zu beantworten: dnreh welche Mittel und also wie 
welt kann der Entzfindungspr, ozess seine Ursachen fiberwinden, 
mit seinen Ursachen fertig w e r d e n ? -  Dann erst remota causa 
tritt die zweite. Frage in ihr Reeht, die yon der Riickbildung, yon 
der Involution des Entz/indungsprozesses selbst. Denn keineswegs 
steht es so, dass naeh Entfernung tier Ursaehe die Wirkung nun 
ohne weiteres beseitigt ist, nein, die Wirkung auf Oef/isse nnd Oe- 
webe ist zun:~ehst da, entwiekelt sieh welter und nun handelt es 
sich dar~m, ob diese Wirknng und dutch welehe Mittel und auf 
welchen Umwegen sie zur/iekgebildet werden kann. Bei unserea 
Verbriihungen des Kaninehenohres zeigte es sich, dass obschon die 
Ohrspitze nur 3 Minuten unter der Einwirkung des Mittels gestan- 
den hatte und alsdann demselben vSllig entzogen war, jetzt erst 
die Ausbildung der Entziindung begann, die dann bis zu ihrer 
vollen Entwiekelnng mehrerer Tage bedurfte, wonach allm/ihlieh 
bis zum 14. Tage die Rfiekbildung aller einzelnen Erseheinungen 
eintrat, so welt dieselben einer Pdiekbildung iiberhaupt fiihig 
waren. Oft aber ffihrt der Entziindungsprozess zu dauernden 
Verlusten, zu rfickbildungsunf/ihigen Effeeten. Non tollitur effectus 
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remora causa, sed tolli potest. Durch welche Kr':ifte aber und 
bis zu welehen Grenzen diese Involution der Entzfindung mSg- 
lich ist, das ist die zweite zu beantwortende Frage. Die Unter- 
suchung fiber die Sdbstheilung der Entziindung zerf'~llt also in 
zwei v511ig yon einander zu trennende Fragen, in die , ,Ueber- 
windung der Entzf indungsursachen durch den Entzfin- 
dungsprozess"  and in die fiber ,,die Invo lu t ion  des Ent- 
z i indungsprozesses"  selbst. 

Die Ueberwindung  der Entzf indungsursaehen durch 
den Entzfindungsprozess.  

Entziindungsursachen kSnnen a]le Momente werden~ welche 
,, Al tera t ion der Gefiissw/inde" herbdffihren. Unter Altera- 
tion der Gefiissw'ande ist aber, wie ich dies in meiner Darstel- 
lung des Entziindungsprozesses (1873. S. 7) erl~iutert, niehts an- 
deres als jene Ern~hrungsst~irang der  Gefs zu ver- 
stehen, welehe zur 8tSrung der ihuen eigenen physiologischen 
Function ffihrt. Es ist kein einheitlicher pathologisch-anato- 
mischer, wohl aber ein einheitlicher pathologiseh-physiologischer 
Begriff, um den es sich handelt. Nieht als blosse elastische 
Schl~uehe sind die Gef~ssw~nde zu betrachten, sondern als 
S t r o m b e t t  des Blutes sind sic organisirt. Der Contact mit 
gesunden Gefiisswgnden allein vermag das Nut fliissig, den Blut- 
strom in seiner normalen Sehichtung zu erhalten. Dutch ihre 
normale Permeabilit~t kommt den Gef/~ssw~nden ferner die ffir 
(lie Ern~hrung aller Gewebe grundlegende Function zu, die Zu- 
fuhr der N/ihrstoffe nach dem 5rtliehen Bedarf zu regeln. Schon 
geringe ErnghrungsstSrungen der Gef~issw/inde in tote bringen eine 
StSrung aller dieser Einzelfunctionen hervor. Es tritt alsdann eine 
Fluxionss tSrung des Blutes auf mit AdMsion der Leukocyten 
an der Innenwand und Verlangsamung der Circulation, eine erhShte 
P e r m e a b i l i t g t  der Gef~sswi~nde mit st~i.rkerem Durchtritt yon 
Blutserum, aueh yon weissen und rothen BlutkSrperehen. aa end- 
lieb erwacht aueh wieder das Pro l i fe ra t ionsvermSgen der Ge- 
fiisswgnde. Ern/ihrungsst6rungen der Gef~isswi/nde, die fiber diesen 
entziindlichen Alterationsgrad hinausgehen, kSnnen zu vollem 
Blutstillstand, zur Aufhebung jeder Permeabilitgt, schliesslieh zu 
localisirter Nekrose ffihren. Solehe Grade finden sich hgutig als 
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Fortgang, als Ende einer st'~rkeren Alteration, die Anfangs nut 
mit gewShnlichen Entz~indungserseheinungen eingesetzt butte. Sic 
finden sich aber auch dicht neben den entzfindliehen Alterations- 
graden an Stellen, die durch ihre Lage ihrerseits einer st~irkeren 
Afficirung seitens der Entzfindungsursachen ausgesetzt waren. 
Solche leichte oberflS~chliehe und secund~re Nekrosen rechnen wir 
wegen ihres Ausgangspunktes und ihres Zusammenhanges mit tier 
entz~ndlichen Alteration ohne Weiteres zum Entzfindungsprozesse. 
Unter prim~irer Nekrose, Brand, verstehen wir immer eine Ne- 
krose, die sogleich mit voller Aufhebung der Blut- und S~iftecir- 
culation auftritt, und nicht bles mit der Modificirung derselben, 
wie sic im Entz/indungsprozess vorkommt. Wie leicht aber 
schwerere Entz/indungsformen in seeund/ire Nekrose fibergehen 
k6nnen, ist aus dem Gesagten ersichtlieh. - -  Es handelt sich also 
bei der Alteration der Gef/~ssw/inde um keine einheitliche anato- 
misehe StSrung, sondern jedwede physikalische, traumatische, 
chemische mikrobische Ursache, wdche eine zur St6rung der 
Function tier Gef//ssw//nde ausre ichende  Ern/ihrungs- 
stgrung derselben hervorbringt, wird dadurch Entztindungs- 
ursaehe. Die Zahl derselben ist daher Legion. Sie entstammen 
nicht blos allen Natnrreichen, sondern die unsehuldigsten Potenzen 
und die anderwiirts nothwendigsten, wie die atmospMrische 
Luft k6nnen durch directe  Lgsion der Oefgsswand z. B. Vec- 
troeknung derselben zu ihrer Alteration ffibren. Auch bleibt es 
nicht beider directen L~sion. Auch indi rec t  kSnnen die Ge- 
f/~ssw~nde dutch prim~re Ernghrungsstgrungen gefiissloser Gewebs- 
schiehten alterirt werden. Eine S~ftecommunication muss aller- 
dings noch immer zwischen diesen geNsslosen Gewebsschieilten 
und den benachbarten Blutgefgssen stattfinden, denn die Aus- 
15sung der Kette der Entziindungserscheinungen bleibt immer 
abMngig yon der Alterirung der Gefgssw/inde durch den in sic 
eintretenden Siiftestrom und ist an diesen riickkehrenden ano- 
malen S~iftestrom gebunden. Von tlaaren, Federn, N/igeln aus 
1//sst sieh daher - -  von ihrer Matrix abgesehen, kein Entziin- 
dungsprozess hervorrufen, wohl abet yon der Cornea, dem 
Schleimhautepithel und der Epidermis, deren alleroberfl~ehlichste 
Sehiehten allein ausgenommen. 

Unter die Entzfindungsursachen haben wit also alle kleineren 
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und grSsseren FreradkSrper, /~ussere und auch ira Innern gebil- 
dete, wie Gallen- und Harnsteine, einzureihen, ebenso Hitze und 
K~ilte, cheraisch wirkende Stoffe ohne Zahl. Eine Sonde r -  
s t e l l ung  nehmen die P a r a s i t e n  ein. Fremde Pflanzen und 
Thiere haben nur die F~higkeit, Parasiten zu werden, wenn sie 
die Bedingungen ihrer Lebenserhaltung auf uns and in uns er- 
f[illt finden. Durch ihre Lebensaetion bringen sie ira Wirthe 
die raannicbfaltigsten Ver/inderungen hervor. Sie wachsen und 
mehren sich, wandern oder werden versehleppt, and wo sie sieh 
von Neuem niederlassen, da rufen sie wieder Ern~hrungsstSrun- 
gen hervor. Unter diesen sind zahlreiche entziindliche dutch 
mechanisehe, vor allem aber dureh die cheraischen Effecte, die 
sie setzen. Wegen der Leichtigkeit der Dissemination produci- 
ren die Bakterien grade die weitverbreitetsten, auf ganz ent- 
fernte Organe sich erstreekenden Entzfindungen, sie sind daher 
die gef/~hrlich,~ten aller Entzfindungsursachen. 

Bei der bisherigen W/irdigung der Entz[indungsursachen, 
welche die Gefiissw~nde zu alteriren vermSgen, ist die In t eg r i -  
t~t derselben vorerst als eine einheitliehe stets i d e n t i s e h e  
GrSsse  betraehtet worden. Diirfte dies aueh f/it die Gef~tss- 
w~inde desselben Gewebes in deraselben Lebensalter vielleieht 
im grossen Ganzen riehtig sein, so bestehen doch aueh bier wie 
iiberall in der Natur nut fliissige Grenzen. Es giebt auch 
nachweisbare Abschw~iehungen de," Integr i t~i t ,  welehe At- 
taeken nieht raehr aushalten, denen vSllig gesunde GeNssw~inde 
widerstehen. Dies ist kein theoretiseher, wenn aueh naeh den 
Gesetzen des Organisraus ganz selbstversgindlieher Satz, sondern 
die Alterirbarkeit der Gefiisswgnde ist ersiehtlieh in versehie- 
denen Krankheitszustiinden erhSht. Es ist bekannt, dass venSse 
Stagnationen und Hypostasen zu chronisehen Ern'~hrungsstSrungen 
der Gef~issw~inde und darait aueh zur I-Ierabsetzung ihrer Wider- 
standsf~ihigkeit, ihrer Alterationsf';ihigkeit geeignet sind. Wodureh 
der Diabetes die Textur der Gef~issw~nde - -  ob direct dutch 
ihren Zuekergehalt schgdigt, wissen wit nieht, dass abet diabe- 
tische Gewebe ]eiehter dutch sonst nieht zureichende Sehgdi- 
gungen alterirt werden, ist so anerkannt, dass bei unzureiehend 
raotivirten Hautentziindungen stets der ttarn auf Zueker unter- 
sueht werden muss. Noeh mehr gilt dies yon den aniiraisehen 
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Gefi~sswi/nden. Die arterielle Aniimie pr~disponir~ in hohem 
Grade zu Entz/indungen nieht nut, sondern versehlimmert ihre 
Formen, so dass degenerative Ausg~inge leieht auftreten (Sa- 
muel). Cohnheim abet verdanken wir den Nachweis, dass 
eine 1/inger dauernde An~imie (dureh feste Ligatur der Ohrwurzel 
eines Kaninehens yon 8--10stiindiger Dauer z. B.) allein sehon 
gea/igt, um nun ohae jede weitere L~sion der Gefgssw/~nde einen 
intensiven Entziindungsprozess hervorzurufen (Allg. Path. 2. Aufl. 
I. S. llS). Die dutch die An~imie herbeigeffihrte ErnKhrangs- 
stgrung tier Gefi~sswiinde reieht also bereits aus, urn ohne jede 
weitere Attacke bei Rii&kehr des Blatstromes dutch die wS~hrend 
tier An/imie stattgefundene Alteration einen ganz heftigen Entz~in- 
dungsprozess zu veranlassen. Dies sind die Ursachen, die wir 
sieher als i n ner e Entziindungsursachen aueh fiir die Gef/~ssw~nde 
betrachten dfirfen, da deren Widerstandskraft durch diese Ern~h- 
rungsstSrungen gelitten hat, wghrend wir arthritisehe Entzfin- 
dungen und solehe durch Gallen- und t:larnsteine nur uneigent- 
/ich so bezeiehnen kSnnen. Gewiss sind dies Ursaehen, die dem 
Inneren des KSrpers angehSren, aber f[ir die betreffenden Gefgss- 
wiinde sind es doch immer erst yon Aussen herangetretene Ur- 
saehen und die Widerstandskraft der Gef//ssw~nde hat ihnen 
gegenhber nieht gelitten. 

Yon noeh grSsserer Wichtigkeit ist aber die Anerkennung 
und Unterscheidung der aecessor isehen Entz/indungsursaehen. 
Dies ist ein in der Pathologie und Therapie der Entztindungen 
sehr vernachl~issigter umt doeh hoehwichtiger Gegenstand. Ausser 
den Entziindungsursaehen, den /iusseren und inneren, den Causae 
propriae, giebt es eine grosse Zahl yon Faetoren, welehe ihrer- 
seits nicht einflussreich genug w'~.ren, um Entzfindung hervor- 
zurufen, aber Entzfindung zu un te rha l t en  vortrefflieh geeignet 
sind. Sie sind es, die oft die Heilung verhindern, nachdem die 
urspriingliche Ursaehe 1Kngst in Wegfall gekommen. Durch 
Lis ter ' s  Antiseptik ist wohl zuerst die Aufmerksamkeit weiterer 
Kreise auf dieses 3loment gerichtet worden. Einer unversehrten 
IIaut kann Sepsis nichts anhaben; yon starker Einreibung ab- 
gesehen, bedarf sie einer Wunde zu ihrer Wirksamkeit. Die 
aseptisehe Wundentziindung heilt leicht, finder abet Sepsis Zutritt, 
so wirkt nun dieses aceessorisehe Moment welt bedenklicher, als 
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das urspr/ingliche selbst. Hier ist die Wirksamkeit des accessori- 
schen Moraentes ganz unbestritten, ebenso wie fiir zahlreiche 
andere Bakterien, aber dieser Gesichtspunkt erfordert weir aus- 
gedehntere Anwendung. Jede Entztindungsfiiiche ist in ihren 
raeehanischen und pbysikalischen Verh'altnissen bereits so ver- 
"andert, dass schon die physiologisehen Functionen selbst acees- 
sorische Entzfindungsursachen werden, man denke an die Be- 
wegung entziindeter Gelenke, das Sehen rait entzfindeten Augen, 
an die Verdauung seitens eines katarrhalisch afficirten Magens, 
an Sprechen and Singen mit einem entzfindeten Kehlkopf. Werden 
demnach scbon die norraalen Functionen zu Entzfindungsursachen, 
so nat/irlich noch raehr alle kleinen//usseren Attacken, die f/ir jeden 
gesunden Theil vSllig unschgdlieh w/iren, Secrete aus der Nach- 
barschaft, igeibung der Kleidungsst/icke, Druek beim Liegen, 
kleine Contusionen and Aehnliches. Doch auch rait dieser Kate- 
gorie sind die accessorischen Entzfindungsursachen noch nicht 
erschSpft, man muss noch an weitere Sch/idlichkeiten denken, 
die auf dera B lu twege  h inzu t r e t en .  Dutch die Alteration 
der Gef'/issw'ande ist eine grSssere Pe r r aeab i l i t i i t  derselben 
for alle ira Blute gelSsten Stoffe bedingt. Wo weisse and auch 
rothe BlutkSrperchen die Wand laassiren kSnnen, da werden es 
rait ibnen noch viele andere Stoffe than, harnsaure Salze, Ai- 
kohol, wenn er ira Blute circulirt, Gifte and Arzneimittel. Auch 
f/ir Potenzen, die vom Blute aus wirken, wird also die Entziin- 
dungsstelle ein bevorzugter Ort, ein Locus rainoris resistentiae. 
Die Tragweite der accessorisehen Entz/indungsursachen ist eine 
sehwer iibersehbare, jedenfalls bisher vSllig unterschi/tzte. 

Wie kann der Organisraus rait dieser Ffille yon Entzfindungs- 
ursachen fertig werden? Stellt man diese Frage zuniichst rein 
abstract, so wird man diese Masse der itusseren and inneren, der 
prim//ren and accessorischen Ursaehen zunitchst zu verschiedenen 
Grup|)en zusaramenfassen rafissen. Von all denjenigen Ursachen, 
die nu t  eine Attacke yon kurzer Dauer raachen, dann aber gar 
nicht raehr im KSrper verweilen, kann nat/irlich ganz abgesehen 
werden, also yon Contusion, Fall, Stoss, Schlag, Hieb- und pene- 
trirenden Schusswunden, Kiilte and Hitze. F/ir die obige Gru p p e n- 
b i ldung  ist der Modus der Entfernbarkeit ausschlaggebend. Ge- 
15ste and l i i sbare  Stoffe kSnnen auf dera Wege der Siifte- and 
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Blutcirculation verschleppt und verdiinnt werden. Vom Blute aus 
k5nnen sic yon Neuem wirken, doeh dann der Verdiinnung ent- 
sprechend, sehw~icher, insofern nich~ etwa wieder besondere Affini- 
t'~ten derselben zu einzelnen Geweben zur Geltung kommen. 
Schliesslich werden sic durch die Excretionsorgane aus dem K5rper 
entfernt. - -  UnlSsbare feste Stoffe kSnnen, wenn sic beweglieh 
genug sind, um yon der S~fte- und BlutstrSmung ergriffen zu wer- 
den, verschleppt und translocirt werden. Da sie eine Verdfinnung 
nicht erfahren, so wirken sie auf die neue Stelle mit alter Kraft 
und geben zu metastatischen Entziindungen Anlass. Den KSrper 
kSnnen sie nut dutch natfirliche oder w ide rna t f i r l i ehe  Oeff- 
nungen verlassen. Nicht ausgeschlossen ist bei beiden Gruppen 
eine Art Accommoda t ion  des Organismus, bei fiiissigen Stoffen 
durch allm~ihliehe GewShnung auch an grSssere Dosen, zu denen 
die Gewebe a]lm~ib]ich anerzogen werden kSnnen, bei festen Stoffen 
durch Ab- und Einschliessung in mehr oder minder dichte Binde- 
gewebskapseln, durch die den FremdkSrpern die Wanderungs- 
und Offensivkraft genommen wird. - -  Eine besondere Stellung 
nehmen wieder die P a r a s i t e n  bei dieser entscheidenden Frage 
yon der Selbstheilung der Ursachen ein. Sie konnten nur im 
KSrper gedeihen, weil die Bedingungen zu ihrer Erhaltung ge- 
geben waren, untergehen kSnnen sie nut, wenn diese Bedingun- 
gen sich in ihr Gegentheil ver/indert haben. Auf ihrem N~ihrboden 
ausserhalb des KSrpers erzeugen sie oft Gifte, die ihnen selbst 
]ebensgef~hrlich werden. Ob solche sich im KSrper mit seinem 
stetigen Stoffwechsel zu solcher Gefahr condensiren kSnnen, 1/~sst 
sich a. priori nicht sagen. Viele haben als Einzelindividuen ein 
kurzes Leben, andere werden aus dem KSrper ausgesehieden, 
allerdings. Jedoch war racist schon dutch die Dissemination 
ffir ihre Weiterverbreitung und Vermehrung gesorgt. Auch rein 
theoretisch betrachtet bleibt also das Problem der vollst/~ndigen 
Indifferenzirung aller parasit/~ren Keime im KSrper am schwersten 
zu 15sen, die Selbstheilung des Organismus stSsst hier auf die 
grSssten Hindernisse. Der Organismus, der zum Wirth der Para- 
siren geworden ist, derselbe soll sie nun t/idten, austreiben oder 
seinen .N/~hrboden so ver/~ndern, dass die an sich noch lebens- 
und ansteck~mgsf/ihigen Bakterien ihr Fortkommen auf ibm 
nieht mehr finden. - -  Solche Aufgaben  ungefiihr h~tte der 
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KSrper zu ]Ssen, um mit seinen Entz/Jndungsursachen fertig zu 
werden. 

Welche u ftihrt nun der Entztindungsprozess 
herbei? Gehen wir dabei zun~chst yon der typischen einfachsten 
Entzfindung aus, vonder Ket te ,  die nothweudig an jeder Alte- 
ration h/ingt. Die functionelle StSrung der Gef~ssw/iade, we]che wit 
als ihre Alteration bezeichnen, ist an sich eine passive StSrung, 
bringt aber durch ihre Folgen ffir den Blutstrom die mannich- 
faltigsten aetiven Ver~nderungen zu Wege. Die Alteration der 
arteriellen Gef/isse tuft durch die damit verbundene LKhmung 
der Gef/isswand eine arterielle Congestion und dadureh eine Con- 
gestion des ganzen Gef/issgebietes hervor. Doeh ist zu bemerken, 
dass es immer erst das in die paralytischen Arterienw/inde ein- 
strSmende Blut ist, welches die Congestion setzt, dass also 
bei Blutarmuth die Congestion ausbleibt. Sic muss aueh ausser- 
dem sehr schwach werden, wean die arterielle Gefs 
sich nicbt weir hinauf bis zu den grSsseren Arterienst'~mmen er- 
streckt, sondern nur in den kleinsten Verzweigungen sich aus- 
pr/igt. Die Cantharidenpflasterentz~ndung z. B. zeichnet sich 
jederzeit dutch eine ~usserst schwache Congestion aus. Wie 
alsdann auch durch Modification der NerveneinfHisse die Con- 
gestion verringert werden kann bis zur Aufhebung, ist yon mir 
in dem Aufsatze: Ueber an/imische, hyper/imisehe und neuroti- 
sche Entzfindungen (dieses Archiv, 121. Bd. 1890. S. 396) ge- 
zeigt worden. Wo jedoch die Congestion yon der Arterie her in 
geringerem oder grSsserem Umfange eintritt, da durchzieht nun 
ein starker Blutstrom das ganze Gef/issgebiet. Die Zunahme der 
B]utmasse betr/~gt oft das 3--4faehe. Die forttreibende Kraft des 
Blutes ist damit im ganzen Gef~ssnetz wesentlich erhSht. Da bei 
tier verhandenen Alteration der Gef~ssw/inde auch die Permea- 
bilit~t in Capillaren und Venen zugenommen hat, so ist such 
der Exsadationsstrom um das Vielfaehe verst~rkt. Wie die Ge- 
ringf/igigkeit der Lymphe in ruhenden Theilen erweist, ist die 
Transsudation in der Norm nut eine ganz sehwache. Hier ist 
abet die Exsudation so stark, dass, wie ich in dem Aufsatz 
,,gntzfndungsheerd und Entziindungshof" (dieses Archly, 121. Bd. 
S. 273) gezeigt habe, das Exsudat sehon naeh �89 Stunde nicht 
.mehr Raum genug im Entzfindungsheerde finder, sondern das 
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Naehbarterrain auf weite 8trecken tiberschwemmt. Mit diesem 
Exsudatstrom mtissen dann auch alle fltissigen 15sbaren und leicht 
beweglichen festen FremdkSrper welter geschwemmt und schliess- 
]ich in Lymphgefiisse und Lymphdriisen tibergeftihrt werden. Im 
Entztindangsgebiet ist also in don weitaus meisten F~illen die 
Zunahme yon zweierlei  StrSmungen nachweisbar, lm 
miichtigen Strom durchzieht nun des Blut nicht blos diejenigen 
Bahnen, die es sonst, wenu auch in schw~icheren Str6men durch- 
zieht, sondern aach alle Capillarbahnen, die sonst yon keinem 
Blutstrom durchsetzt werden. Die mechanische Triebkraft dos 
BIutes wird dadurch eine ganz andere. Aber auch dutch den 
Transsudationsstrom miissen Entzfindungsursachen aller Art aus 
den 6ef~issw~inden selbst, wie aus dem Parenchym fortgespti l t  
werdeu. Dabei ist es kein indifferentes Wasser, welches nur 
zu rein mechanisehen Einflfissen bef~;hig~ ist, es ist Blutserum, 
meist mit weissen und aaeh mit rothen BlutkSrperchen gemischt. 
Dureh das Aufeinauderwirken der im Parenchym befindlichen Ur- 
saehen and deren unmittelbaren Wirkungen mit dem in dasselbe 
abgesehiedenen Transsudat kSunen nun neue ehemisehe Vet= 
bindungen entstehen, weitere Transactionen eingeleitet werden. 
Das, was aus alledem entsteht, pflegen wir Exsudat zu nennen. 
Wit m~issen jedoeh eingedenk bleiben, dass dies sogenannte Ex- 
suda~ daB combin i r te  Produc t  der prim~iren directen Ge- 
we bsver~inderung, der daselbst noch vorhandenen Ursache and 
der aus dem Blute exsudirten Stoffe ist. Nur dann wissen wir 
die fiberaus grosse Verschiedenheit des Exsudates zu wfirdigen. 
Daza kommen nan noch thermische  Ver~nderungen, einerseits 
hervorgerufen in peripher[schen Theilen dutch den st~rkeren 
Blutstrom, andererseits ~iberall auch in tieferen Theilen dutch 
dab mit acuten Entz[indungen verbundene Fieber, Auch speci- 
fisch orgauische Wirkungen treten hinzu~ da die weissen Btut- 
kSrperchen zu amSbeiden Ver~nderungen und Bewegungen auch 
zur Phagocytose bef~higt sind. Im Exsudate mfissen demnach 
die Ursachen die allerverschiedeusten Ver~nderuagen erleiden. 

Was wird nun aber zuletzt aus dem Exsudat? Oberfl~ehen- 
exsudate, yon Virchow secretorische genannt, kSnnen leieht den 
KSrper verlassen,  doch uur wenn gar kein ttinderniss ihrem 
Abfluss entgegensteht. Die Communication mass ganz frei sein. 
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Je flfissiger das Exsudat, desto ldchter der Abfluss, bei z~hem 
Exsudat kann er ganz stocken, wenn er nieht an einzelnen KSrper- 
stellen wieder dureh Muskdbewegung unterstfitzt wird. Je feiner 
die Kangle und ihre Verzweigungen, desto grSsser die Hinder- 
nisse, sie kSnnen sich bis zur 8tockung steigern. ~ Wird das 
Exsudat nicht secernirt, so kann es noeh resorb i r t  werden. 
Festere K5rper aber nur, nachdem sie zerfallen und in resorptions- 
fiihigen Zustand iibergefiihrt sind, wghrend Flfissigkeiten leieht 
fortgeftihrt w e r d e n . -  Resorptionsunfi~higes Exsudat kann einem 
FremdkSrper gleieh dureh Bindegewebsneubildnng e in gek apsel t  
werden. Im Allgemeinen theilen dabei  die Ursaehen 
das Sehicksa l  der Exsudate.  

Ihr nat/irliehes Ende hat aber die Entz~indung erst gefunden, 
wenn die Gewebeeontinuit:& wieder hergestellt ist and dutch 
Reintegrirung der Oberflgche fiir die Alteration der Gef[isswiinde 
auch yon Aussen her jeder Anlass entfernt ist. 

Bei diesem typ isehen  regelm/~ssigen Entzfindungsverlaufe 
bleibt es jedoch hiiufig nicht, sondern es treten oft noch weitere 
Veriinderungen ira Entzfindungsgebiete ein, die wir besprechen 
miissen, um die Ueberwindung der Entziindungsursaehen dm'ch 
den Entzfindungsprozess verstehen zu kSnnen. Bei derselben Ur- 
sache kommt es sehon durch eine geringe S te igerung des 
Grades oder dutch eine lgngere Wi rknngsdaue r  im Laufe tier 
Entz/indung nieht blos zu den oberfl/iehlichen leiehten Nekrosen, 
die nut selten vSllig ausbleiben, sondern zu verbreiteten 8tasen 
and Degenerationsvorg'Xngen, die mit umfangreieheren nnd tiefe- 
ten Substanzverlusten einhergehen. 

Aber auch bei sehwachen Entzfindungseinfifissen kann arte- 
rielle Angmie versehiedenen Ursprunges insbesondere in Com- 
bination mit Aufhebung der sensiblen refleetorisehen Nervenein- 
fliisse auf die Gefiisse zum Ausgang in Gangriin fiihren (Sam uel, 
dieses krehiv, 121. Bd. 8.396). 8ti irnngen der B lu tc i r cu -  
tat ion und Innervat ion werden also sehon fiir geringfiigige 
Entziindungsprozesse yon grgsster Bedeutung. Ebenso beeinflussen 
venSse S tagna t ionen  don Entziindnngsablaufin ung/instiger 
Weise, hemmen besonders die Resorption. 

Sehr grosse Verschiedenhei ten  der Entzi indungsfor-  
men sind ferner durch die ge r seh iedenhe i t en  der Entztindungs- 
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ursachen und deren Primgrwirkungen auf die Gewebe bedingt. 
Fliicbtige, fl/issige Stoffe mit leichter Diffusionsf/ihigkeit fiihren 
rasch ausgebreitete Entziindungen mit starker Congestion herbei, 
feste und weiche FremdkSrper chronische Entziindungen yon lan- 
ger Dauer. Das Verbleiben der Ursachen am Entziindungsheerde 
hat auch auf die gussere Form der Entz/indungen, deren Umfang 
und Riiekwirkung auf die Naehbargewebe entseheidenden Einfluss. 
Am buntesten ist wieder die Vielgestaltigkeit bei den parasit~ren 
und bakteriellen Ursaehen. Die einen wandern leieht, die anderen 
schwer, dritte gar nicht. Es giebt solche, die sich nur in ein- 
zelnen Organen niederlassen k~nnen, andere k~nnen es in vielen 
Organen thun, endlieh solche, wie die septischen Bakterien, die 
/iberall fortkommen. Dutch die Masse der jungen Brut, also 
vorzugsweise mechaniseh wirken die einen, dureh gefiihrliehe 
6ifte bei sehr geringer Zahl die anderen. Hier sind die Ex- 
sudate fast fliissig und daher leieht resorbirbar, dort werden sic 
fibriniis, eitrig, k/isig. Viele enthalten die virulenten Bakterien 
in grosset gi~hl und nnversehrter Kraft in sich, so die diphthe- 
ritischen, syphilitisehen und tubercul6sen E x s u d a t e . -  Dann 
haben wit wieder stark congest ive Formen bei TerpenthinSl, 
Senf6l und anderen leieht diffusibeln gtherisehen Oelen, herunter- 
gehend bis zu den schw/iehsten bei der Cantharidinwirkung, wit 
haben alle Arten und Formen der Exsudate  yon blos 
serSsem 6ehalt bei den Diarrhgen bis zu allen Graden yon Eiter- 
und Blutgehalt gemischt mit Bakterien der versehiedensten Art 
und deren Producten, wit haben endlieh die versehiedensten 
Ausg~nge yon yeller Resolution his zu tiefgehender Gesehwfirs- 
bildung und umfangreieher Nekrose - -  all dies dutch die Ver- 
schiedenheit der Ursaehen bedingt. 

Endlieh ist Oer t l i ehke i t  und Lage der Entziindungsheerde 
veto einsehneidendsten Einfluss. Die verschiedenen Gewebe ver- 
halten sieh nicht gleich gegenfiber den Entziindungsursaehen, 
sehwielige Epidermis nieht wie zartes Epithel, Knochen- und 
elastisehes 6ewebe nieht wie t t irn-und Rfiekenmarksubstanz. 
Demselben Einflnss gegeniiber reagiren einzelne Gewebe sehon 
mit Entzfindung, ja schon mit Nekrose, we die anderen noeh 
keine oder schwaehe Affection zeigen. Vermbge der gering- 
fiigigen GeNssanlage bringen as manehe Gewebe immer nur zu 
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sehwachen Congestionen mit unbedeutender Exsudation, so z. B. 
die innere Fliiehe der Ohrmuschel des Kaninchens, der N~se 
des Menschen. Je unmittelbarer unter der Oberfliiche Exsudate 
sich ansammeln, desto leichter wird duo Bl~isehen zum Plutzen 
kommen und seinen Inhalt entfernen kSnnen. Wie welt man 
auch die Niitzlichkeit der Exsudation ausdehnen mug, die An- 
sammlung von Exsudat  ist immer vom Uebel ,  ihr freier 
Ablluss also immer zu befSrdern, giter, der unweit der Ober- 
fl~ehe sieh ani~guft, durchbri.cht oft selbst seine Schranken, auch 
bildet er widernatiirliche Wege, mitunter auf weite Strecken. 
Nekrosen an der Oberfliiche kSnnen mit ihren Ursachen leicht 
exfoliirt werden, die in der Tiefe zur Perforation Anlass geben. 

Der Vielfachheit aller mitwirkenden Ursachen entspricht die 
Buntheit der Entziindungsbilder. 

Priifen wir nun die mannichfaltigen Yeriinderungen, welche 
durch den Entzfindungsprozess hervorgerufen werden~ so finden 
wit wohl 5fter die Bedingungen erffillt, welche zur Ueber- 
windung der Entziindungsursachen unerli~sslich sind. Den ge: 
15sten und 15sbaren Stoffen wird eine ungemeine Ste igerung 
der S'afte- und Blu tc i rcu la t ion  geboten, welche ihrer LSs- 
lichkeit, Neutralisirung nnd Enffernung dutch die Excretions- 
organe zu Oute kommen kann. Brauchen die festen Stoffe 
eine Herausbef6rderung dureh natfirliche und widernat[irliche 
Oeffnungen, so bieten Katarrhe und Entz[indungen die mannich- 
faehste Gelegenheit dazu. Blasen- und Abscessbildung, Ge- 
sehwiire und Nekrosen schaffen such grSsseren FremdkSrpern 
bre i te  Pforten,  dutch welche sic unseren Organismus verlassen 
kSnnen. Auch fiir das sehwierigste Problem, die Ueberwindung 
der Parasiten und Bakterien gew/ihrt der Entziindungsprozess 
manche Aussiehten. Die meisten natiirlich f/ir die loca l i s i r ten  
Parasiten. Starke Exsudationen, Eiterungen verm6gen auch die 
Mikroparasiten mit den Exsudaten zu entfernen, aus dem KSrper 
zu eliminiren. Aber aueh selbst im ganzen Organismus verbrei- 
tete Bakterien sehen wit vielfaeh im Verlaufe des Entz/indungs- 
prozesses ihre Wirksamkeit einb/issen. Offenbar ist es die Stoff- 
weehselstSrung, hervorgerufen dutch acute Entzfindung und dutch 
das Fieber, in Folge derender bis dahin f~r die Bakterien giinstige 
Niihrboden zu einem ungiinstigen umgewandelt wird. Acute fie- 
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berhafte Entzfindungeu scheinen vorzugsweise, wenn nich~ alMa 
dazu befi/higt zu sein. Die Selbstheilung, welche bei Seharlach, 
Masern, Pocken, Fleck- und Unterleibstyphus eintritt, alles Krank- 
heiten mit continuirlichem Fieber, bleibt bei Lepta, Syphilis 
und Tuberculose mit fehlendem oder discontinuirlichem Fieber 
aus. Wie unklar der Grand der Selbstheilung und Immuni- 
sirung in jenen Krankheiten ist, die Thatsache steht fest. 

Auch die frfiher angefiihrten inneren Entzfindungsarsachen 
kSnnen durch den Entziindungsprozess in gewissem Grade fiber- 

,wunden werden. So weit AnKmie und selbst venSse Hyper~imie 
sich fiberwinden lassen, wird die entz/indliche Congestion dazu 

'geeignet sein. Auch die Function als accessorische Entzfindungs- 
ursaehe wird dureh den die acuten Entzfindungen begleitenden 
Schmerz wirksam in Schach gehalten. Des Schmerzes wegen 
brauchen wit entzfindete Gelenke, entziindete Augen nicht, schonen 
wit entztindete Lunge und Kehlkopf, geben wir dem katarrhalisch 
afficirten Magen mSglichste Ruhe. Ganz anders misshandeln wit 
die Organe, welche dutch Schmerzen nicht warnen kSnnen, wie 
Nieren, Hoden u. a. 

So sehen wir, dass mittelst tier Alteration der GeNsswiinde 
und deren Folgen allerdings Ver~inderungen hervorgebracht wer- 
den, die zur Ueberwindung der Entziindungsursache fiihreu k5n- 
hen und auch oft ffihren. Dfirfen wit nun diese dutch die Me- 
chanik des K/Jrpers gegebene allgemeine Zweckmgssigkeit als 
eine sa]ut~re I~eaetion feststellen, diirfen wir den pathologischen 
Begriff Entziindung deshalb den physiologischen Begriffen der 
Verdauung, der Athmung, Zeugung anreihen? (E. Neumann).  
Dies wird davon abh~ingen, ob eine bes t immte  Correlat ion 
zwisehen Ursache und Wirkung existirt, ob Ursache und 
Wirkang mit einander gleichen Schritt halten, auf einander abge- 
stimmt sind, so class die Wirkung an die Beseitigung der Ursaehe 
heranreicht, andererseits fiber dies Ziel nicht hinausgeht. Eine 
solche bei physiologischen Functionen bis zu hohem Grade statt- 
findende Correlation, Proportion zwischen Ursache und Wirkung 
finden wir aber bei der Entzfindnng ganz und gar nicht. Die voran- 
gegangenen Erw~igungen beweisen auch, weshalb wir sie nicht fin- 
den kSnnen. Wir haben es bei Entzfndungen zungehst gar nicht 
mit einfachen dem Grade nach verschiedenen Ursachen zu thun. 
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Es ist, wie wir gesehen haben, das Zusammenwirken ganz 
heterogener Ursaehen, welches Grad und Form der Entziindung 
bestimmt. Gewebstextur, Lage, Zustand der Circulation end 
Innervation Bind f/it Entstehung end Ansgang nieht minder be- 
stimmend, als die /iusseren Faetoren, die in der Regel allein als 
Entzfindungsursaqhen bezeichnet werden. Und diese selbst wieder 
sind gar keine einfaohen Ursaehen, sondern setzen sieh aus Causae 
propriae nnd aecessoriae zusammen, die nun ihrerseits yon aller- 
manniehfaltigster Natnr sein kSnnen. StSrenden Fremdk5rpern 
gegen[iber hat unser Organismns nur an wenigen Stellen teleo- 
logiseh vollendete Abwehrmaassregel zu seiner Disposition. Sol- 
ehe sind an der Glottis und an der Conjunetiva oeuli ffir beweg- 
lithe FremdkSrper vorhanden. Bei tieferin dab Parenchym hin- 
eingelangten Entziindungsursaehen miissten nun dieselben dutch 
einen reiehlichen aus dem Blute stammenden, abet auf die nn- 
mittelbare Umgebung sich beschr~nkenden Fliissigkeitsstrom ge- 
hoben und aus dem Organismus wieder brevi manu entfernt 
werden. Wenn alsdanfi die Flfissigkeitsmenge der Griisse der 
Aufgabe entspr/iche, kSnnte man yon einer Correlation zwischen 
Ursaehe end Wirkung sprechen. WiG wenig entsprieht aber der 
gntz[indungsprozess dieser idealen Forderung. Feste FremdkSrper, 
die zu ihrer Lockerung einer gr5sseren Fliissigkeitsmenge bedfirfen, 
erfahren diese Lockerung erst in sehr langer Zeit, F1/issigkeiten 
und Parasiten treten moist unbehindert ihre Wanderung dutch 
den K~irper an. Dabei veranlassen manche phlogogene Fltissig- 
kciten sehr intensive grtliche Entziindungen, obschon sic durch 
Resorption ihre Regulation und definitive Ausscheidung aus dem 
Organismns auf dem Blutwege erfahren. We also zur Regulation 
eine intensive 5rtliehe Eutzfindung eintreten mfisste, ist sic schwaeh 
und tr/ige, we eine intensive Entzfindung eintritt, ist sic zur 5rt- 
lichen Regulation gar nicht nSthig. We bei Eindringen yon 
Bakterien 5rtliche Entziindungen hiichst wfinschenswerth w~iren 
zur Festha]tung und Wiederherausbefiirderung oder mindestens 
zur Einkapselung, da sehen wit alle diese teleologischen Auf- 
gabon der Entziindnng sp/it odor gar nicht erreieht. Von den 
Gesetzen der Diffusion und Resorpt ion,  und sehr wenig 
vom Regulationsbed/irfniss sehen wir die Stiirke des Entziindungs- 
prozesses abh/ingen. Rasch diffusible Stoffe bewirken Altera- 



96 

tion auf weite Strecken und somit starke Congestion and Ex- 
sudation, wenig oder gar nieht diffusible minimale Congestion 
und Exsudation, obschon feste FremdkSrper grade einer starken 
Exsudation bedfrften. - -  Dazu kommt, dass der Entzfindungs- 
prozess sich durchaus nicht auf die Stelle beschr~nkt, welche 
allein der Regulation bedarf, sondern weir fiber d iese lbe  
hinausf luthet .  Nur die unmittelbare Umgebung bedarf der 
Erweiehung. Demgegentiber sehe man, wie welt sich bei einem 
grSsseren Fremdk5rper in der Haut, bei einem kleineren in der 
Cornea die Entz/indung in der Naehbarschaft erstreck~. Mitunter 
kommt eine Panophthalmie eher zu Stande, ehe die Lockerung 
eines kleinen festsitzenden Metallsplitters in der Cornea erfolgt. 
Die zur Regulation der Ursaehe nothwendige Concentrirung des 
Entz/indungsprozesses und der Fliissigkeitsansamm]ung finder nur 
langsam start, wodurch eine starke und unnfitze pathologische 
SchgAigung der weiteren Umgebung entsteht. - -  Der Entz/indungs- 
prozess kann um so weniger proportionell der Ursaehe zunehmen, 
als maximale Entziindungen in Stase ausgehen. Der Super-  
l a t iv  yon Entz{indung ist  eben nicht mehr Entz/indung 
sondern Nekrose ,  also Bin Vorgang, der an Stelle st'~rkster 
Steigerung der Congestion und Exsudation, der Fliissigkeitsbewe- 
gung in und ausserhalb der Gefgsse grade den vollen Stillstand 
derselben herbeif/ihrt. - -  Wohl sahen wit, kann aueh Degene- 
ration und Nekrose zur Ueberwindung der Ursache f/ihren, doeh 
dann abet immer nur auf Kosten des S u b s t a n z v e r l u s t e s ,  
der an sich sehon das Gegentheil der Restitutio in integrum 
bedeutet, yon Neuem wieder der Verheilung bedarf und art 
einzelnen Stellen unersetzliche physiologisehe Verluste mit sieh 
bringt, so in den nervgsen Centralorganen, am Auge, in allen 
engen Kanglen. - -  Wie niitzlieh endlieh aueh die Exsudation 
zur Durehspfilung der alterirten Gef~sswgmde sein mug wie aueh 
zur Ueberwindang der Ursaehe im Parenehym, die Ansam m- 
lung des Exsuda t e s  ist immer sch/~dlieb. Die geringe 
pathologisehe Dignit//t der Katarrhe den parenehymat6sen Ent- 
ziindungen gegenfiber beruht darauf, dass bei den I(atarrhea 
der grSsste Theil des Exsudates, wenn aueh nieht das ganze, 
yon der freien Fl~iehe abzufliessen vermag. Bei den parenehy- 
mat6sen Entz/indungen hingegen bleibt das Exsudat lunge Zeit 
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am tteerde, auch im Hole und geht allm~ihlich in die Lymph- 
drfisen fiber. - -  DurrA die Occupation des Entziindungshofes 
wird fiberall die funct ionel le  StSrung stets verdoppelt, ja 
vervielfacht. Wenn aicht weiterhiu eine Zersetzuug oder Indiffe- 
renzirung der Ursachen im Exsudate erfolgt, ist nut eine Trans- 
locirung der Ursache yore Entziiodungsheerde in die Lymph- 
und sparer in die Biutcirculation mSglich. - -  Dies alles sind 
Vorg/inge, die nach den Gesetzea unseres Organismus und seiaen 
Einrichtungen nothwendig sind, uber dass sie alle seAr vortheil- 
haft und zielstrebig sind, kann man nicht behaupten. Woh] 
ffihrt der acute Entziindungsprozess schliesslich noch zur Selbst- 
fiberwindung der Ursache und damit zur MSglichkeit der Selbst- 
heiluug, doch geschieht dies so sp/~t, so wenig direct, mit so 
grosser Gefahr ffir die intacte Umgebung und auch dutch das 
Fieber ffir den Gesammtorganismus, dass vom teleologischen 
Standpunkt aus tier Entziindungsprozess zwar als ein Regula- 
tionsmittel, abet als ein oft uazureiehendes und seAr h~iufig als 
ein recht gef/thrliches Regulutioasrnittel betrachtet werden muss~ 

w~hrend chroniscbe Entziindungen ihre Regulation sp~t oder 
gar nicht erreichen. Gewiss tAut aueh hier unser Organisrnus 
das beste, was er thun kann. Abet  wiihrend er fiir physiologische 
Zwecke gut accommodirt ist, ist seine Accommodation fSr patho- 
logisehe Aufgaben doch immerhin eine unvollkommene. Der Ent- 
ziindungsprozess ist giinstiger, ale diejenige locale Ern~hrungs- 
stSrung, die ohne ihn meist, allerdings nur im direct afficirten 
Gebiet eintreten wiirde, als der Brand. Doch ist die Eutziin- 
dung, wean aueh eiu relativ geringeres Uebel, doch oft ein 
schweres Uebel. 

Yore Gesichtspunkte der Ueberwindung der Entziindungs- 
ursache aus b e t r a c h t e t -  cinem Gesichtspunkte der f/it Pro- 
gnose und Therapie yon entscheidender Bedeutung ist, hubert 
wir bei den Eatziindungsprozessen vielmehr drei verschiedene 
Gruppen zu unterschciden, suff ic iente ,  insuff ic iente  und ex- 
cessive Entzfindungen. 

Suff ic ient  nennen wir diejenigen Entziindungen, wel- 
che ihre Ursache glatt und rasch ohne umfangreiche and 
gefi~hrliehe NebenstSruagen zu iiberwinden vermSgen. Es sind 
diejenigen, die zu der Auffassung des Entz~ndungsprozesses als 

Arohiv f. pathol. Anat. "Bd. 125. Hft. 1, 7 
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einer teleologischen Reaction arn rneisten AMass gegebeu haben. 
Es sind dies nur acute Entziinduugen, keine chronischen. Denn 
bei letzteren ist die Reaction ziigerud, wenig prompt, oft unaus- 
reichend. Die sufficienten Entzfindungen spielen sich zudern 
auf Oberfli~chen und in Organen yon geringer Dignit/it ab, in 
denen die functionelle St6rung, welche fiber den Entziindungs- 
heerd hinaus durch den Entziindungshof hervorgebracht wird, 
yon geringerer Bedeutung ist. 

Insuf f ic ien t  nennen wir diejenigen Entziindungen, welche 
der Ursache gegenfiber zu schwach, ihrer Ausdehnung gegen- 
iiber zu unzureiehend sind, urn zur Ueberwindung der Ursaehe 
zu fiihren. Hierher gehiiren die rneisten chronischen Entziin- 
dungen, welche eben deshalb ja chronisch werden, sehr lange 
oder continuirlich fortdaueru, well der Entziindungsprozess durch 
eigene H/ilfe mit der Ursache nicht, oder sehr sp//t fertig werden 
kann. In diese Kategorie hubert wir viele localisirte und auch 
eine Anzahl weitverbreiteter Entzfindungen zu setzen. 

Als exeess iv  endlich bezeichnen wir diejenigen, die nur 
unter Gefahr f/it Erhaltung des Theiles oder gar ffir das Leben 
des Organisrnus ihre Ursachen zu fiberwinden verrn6gen. Hier- 
zu gehSren alle schwereren Loealentzfiudungen rnit dern Aus- 
gauge in Brand, alle progressiven und rnetastatischen Entzfin- 
dungen, alle Entzfindungsprozesse, welche dureh Stoffverlust, 
Fieber and funetionelle St6rungen die Existenz des Menschen 
bedrohen. An lebenswiehtigen Stellen kann aber oft sehon das- 
selbe Entziindungsiidern bedrohlieh werden, welches mls an min- 
der wichtigen Stellen nieht hindert, der Entzfindung das Prgdikat 
,sufficient" zu geben. 

Ein Paar Beispiele aus den versehiedenen Organen d/irften 
das Gesagte am besten erlgutern. Auf der Haut  diirfen wir 
als sufficiente Entzfindungen all die schwachen Entzfindungen be- 
zeichnen, welebe dureh kleine nicht allzu festsitzende Frerndkiirper, 
wie Holz- und Glassplitter veranlass~ sind. Hierher gehSren 
aueh die dutch die versehiedenen Acria, die Inflarnrnatoria, Ve- 
sicantia, Suppurativa hervorgebraehten Entziindungen. Zur Wiir- 
digung diesel-sufficienten Entzfindungen sei aber daran erinnert, 
dass bei den sonst unbedeutenden Furunkeln durch die Span- 
hung in dec Nachbarschaft auf weitern Urnfang Oe~terne ent- 
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stehen, die eben nur wegen der geringen physiologischen Wichtig- 
keit des Organes unbeachtet bleiben dfirfen. - -  Insuftleient sind 
namontlich die durch grbssere pflanzliche Hautparasiten, wie z. B. 
die durch Favus und Trichophyten hervorgebrachten. Trotz 
langer Dauer fiihrt die Entziindung bier nicht zur glatten and 
vollstiindigen Abstossung ]hrer Ursache. Oertlich excessiv wirken 
alle zu ausgebreiteter oder tiofor Nekroso tendirenden Entz/in- 
dungen, also die durch diluirte Caustica. Allgemeiu excessiv 
ist das Wandererysipel, das trotz energischer und rasoher gnt- 
zfindung keine Begrenzung ftir seinen Wandertrieb l]ndet. 

Im Gas t ro - i n t e s t i na lkana l  daft man don acuten Indi- 
gestionskatarrh als eine racist sufficiente Entztindung bezeichnen, 
da er zur schnellen Boseitigung der Ursacbe f[ihrt. Ganz insuf- 
ficient sind die allerdings sehr schwachon durch die Helminthia- 
sis im Darme wie auch die durch chronische Dyspepsie im Magen 
gesetzten Katarrhe. Als excessiv wird man den bei Cholera in- 
fantum durch die saure Milch hervorgerufenen Darmkatarrh an- 
sehen miisseu, der durch die Mussenhaftigkeit der Exsudation 
und den dadurch veranlassten Sitftever]ust das Leben se]bst 
im hbchsten Grade gefghrdet. Auch bei der asiatischen Cho- 
lera ist der Darmkatarrh als excessiv zu betrachten. 

Im Resp i r a t ious t r ae tus  darf der acute Schnupfen ebenso 
wie racist dot acute Laryngeal- and Bronchia]katarrh als eino 
suffioiento Entzfiadung gelten. - -  Eine excessive Entzfindung ist 
die croupbse Pneumonio. Es heisst den Teufel ffirwahr mit dem 
Beelzebub austreiben, wenn die Pneumokokken dutch eine Ent- 
z(indung abgestossen werden, welche sich nicht blos auf die 
von don Kokken direct lgdirten Lungenpartien erstreckt~ sondern 
die noch ein welt verbreitetes Entztindungsbdem zur Folge hat, 
wodurch die zum Gasaustauseh unentbehrliche AthmungsflSehe in 
lebensgefgbrlichem Grade eingeschrgnkt wird. Zu der durch 
die Kokken nothwendig bedingten Einengung des Athmungs- 
raumes kommt damit noch eine weitere durch den Entz/indungs- 
prozess und seine Folgen hervorgebraohte. Der vermeintlich 
salut~re Entziindungsprozess erhbht dana die Gefahr auf das 
Doppelte, ja Dreifaehe. Dauert die dureh das Entziindungs- 
5dora hervorgerufeno Ueborschwommungsgefahr der Lunge auch 
nicht lange an, so doch oft ]ange genug, um dem Leben ein 

7* 
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Ende zu machen. - -  AIs insufficient mfissen wir die (lurch 
Tuberculose hervorgerufene Entzfindung in den Lungen an- 
sehen. Nach Baumgar ten  l~sst sich im Miliartuberkel-  
nach dem ersten neoplastischen Stadium, etwa veto 10. bis 
11. Tage ab ein entziindliches Stadium naehweisen mit allen 
seinen bekannten Erscheinungen. Es treten sehr verschiedene 
Ausgiinge bei den verschiedenen Thierarten ein in Coagulations- 
aekrose beim Meerschweinehen, in Verkalkung beim Rinde, beim 
Menschen insbesondere in Verkgsung und Verschwiirung (Ulce- 
ration, Cavernenbildung). Der Entzfindungsprozess tritt eben 
nut selten rasch genug eiu zur Einkapselung und Abfangung der 
Tuberkelbaeillen, er ist auch andererseits nicht kr/iftig genug zu 
yeller Exfoliation der Bacillen. Es ist eine ehronisehe Entziin- 
dm~g in dem doppelteu Sinne, dass die Ursache welter wandert, 
allgemein wird und dass auch jeder einzclne 5rtliche Prozess 
nur sehr allm~hlich and unvollstiindig die Ursache ztl iiber- 
winden vermag. So ist es sehon beim Lupus der Haut, so bei 
tuberculSsen Kehlkopfsgeschwfiren. Bei weitem ung/instiger aber 
noch verMlt sich die Lungentubereulose. Die von der Lungenspitze 
mit den Bacillen abgestossenen Exsudate, die Sputa gelangen in 
die Bronchien, k6nneu abet an den Bifurcationsstellen wiederum 
in andere Bronehialzweige abfliessen und nach tier Tiefe aspirirt 
werden. Neue pneumonische und tubercul6se Heerde werden da- 
durch erzeuge. Immer kommt dabei nur ein Bruchtheil des Ex- 
sudates als Sputum aus dem KSrper heraus. Der andere Bruch- 
theil wird resorbirt. Wohl widerstehen die racist k~sigen tuber- 
culgsen Exsudate der Resorption, so  weir aber Resorption erfolgt, 
miissen dann die Bacillen wieder das Schicksal der Exsudate 
theilen. Sic werden also mit ihnen aus der Lungensubstanz in die 
Lymphfol]ikel and Lymphdrfisen transloeirt werden, we sic Auf- 
enthalt, abet kein unfiberwindliches ttinderniss f/it den Ueber- 
gang in die Blutcirculation finden. In dieser Weise finder die 
Allgemeinverbreitung der Tuberkelbacillen start, auch wenn ein- 
zelne Heerde ausgeheilt sind. Leider nut in sehr seltenen 
glficklichen F/illen finder die Ausheilung dutch Bindegewebs- 
einkapselung fi'fih statt, ehe die Auswanderung der jungen Ba- 
cillenbrut stattgefunden. Doeh auch innerhalb dieser'Kapsel 
erhalten sich die Baeiilen noeh lunge lebenskr~ftig und fort- 
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pflanzungsf~hig, so dass sie bei.jeder Loekerung der Gefangen- 
schaft wieder zur Invasion des KSi'pers bef~higt sind. 

Am Auge kSnnen wir als sufficiente Entzfindungen dieje- 
nigen bezeiehnen, bei dcnen feine locker auf Conjunetiva und 
Cornea sitzende FremdkSrper dutch leichte Entzfindungsformen 
abgestossen und aus dem Auge herausbef6rdert werden. Druck 
der Augenlider und Thr/inenfluss leisten bier hfilfreiehe Mit- 
wirkung. Wie sehr es dabei auf die Oertlichkeit ankommt, 
geht daraus hervor, dass an der Uebergangsfalte FremdkSrper 
mitunter ein halbes Jahr verweilen, ohne durch den Katarrh 
abgestossen zu werden. Gen~u die gleichen Verletzungen jedoch, 
welehe bei der physiologischen Minderwerthigkeit der eiuzelnen 
Hautpartien dort yon geringer Bedeutung sind, werden schon aut 
der Cornea yon verh/~ngnissvollem Einfluss. Bei tiefer sitzenden 
Metallsplittern kommt es sogar oft eher zur Panophthalmie 
mit vSlligem Verlnst der Sehkraft, ehe es zur Exfoliation des 
Splitters auf dem Wege der Eiterung kommt. In der Blennor- 
rhoea gonnorrhoica und diphtheritica haben wir weiter Entziin- 
dungen, die gar nicht oder nur nach grossen Substanzverlusten 
mit ihrer Ursache fertig werden kSnnen. 

Genug der Beispiele yon einzelnen Organen. Fiigen wir 
nut noch hinzu, dass fast in allen Organen nieht blos 
Tuberculose und Syphilis und Lepra, sondern aueh die Diph- 
theritis, auch der Strahlenpilz (Actinomyees) 5rtlieh insufficiente 
Entziindungen hervorbringen, die trotz aller Langwierigkeit mit 
ihrer Ursaehe nicht fertig zu werden vermSgen. Die Reaction 
ist nachweisbar da, bleibt abet hier fiberall unter dem Bedfirf- 
niss, wie sic in anderen Fgllen weit tibet" die Zweekmgssigkeit 
hinausgeht. Das Ideal der genauen teleologischen Sufficienz 
wird also nicht in allzu vielen Entzfindungen erreicht. 

Die Involut ion des Entzi indungprozesses.  

Wo die Beseitigung tier Entziindungsursache dnrch den Ent- 
ziindungsprozess selbst erfolgt, geschieht dies racist auf der HShe 
der Entzfindung, bei miichtigster Steigerung der Congestion und 
Exsudation. An diese Beseitigung pfiegt sich alsbald die R/ick- 

bildung des Prozesses anzureihen. Wo jedoeh die Entzfiudungs- 
ursachen selbst fliiehtiger Natur waren und nur momentan ge- 
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wirkt hatten, wie meist bei V.erbr~hungen, bei Frost, Quetsehung, 
Zerrung, Contusion, da erreiebt unabbi~ngig yon der ephemeren 
Ursaehe der Prozess nach Maassgabe des stattgefundenen L~/sion 
erst selbstiindig seine HShe, um sich dann allmiihlich zu invol- 
viren. Da bei der Verbriihung dieser selbstitndige Gang des 
Entzfindungsprozesses - -  yon der Ursache nicht welter beirrt, 
in allen Details und in all seinen Etappen am besten verfolgt 
werden kann, so Sei dieser Verlauf nach meinen Verbriihungs- 
versuehen am Kaninchenohre kurz wiedergegeben. Wiihlen wit 
als Prototyp eine drei Minuten dauesnde Verbrfibung des oberen 
Hitlfte des Ohres ill Wasser yon 54~ C., so zeigt sich eine 
acute Entzfiudung schon unmittelbas bei des Herausnahme des 
Ohres aus dem Wasser. Dieselbe nimmt in der niichsten Zeit 
immer mehr zu, bleibt abet vorerst genau begrenzt auf die ein- 
getaueilte Pattie, auf den Entzi indungsheerd.  Ausserhalb des 
Heerdes, im Hole zeigt sich des Stature des Art. auricularis naeh 
einiger Zeit bis zur Ohrwurzel herunter in einem Grade erwei- 
test, des fiber die Sympathicus]iihmung hinausgeht. Die Stiimme 
des Randvenen sind ebenfalls dilatirt. Uebrigens zeigt der Ent- 
ziindungshof Anfangs far keine Abnormitiit, erscheint vielmehr in 
roller Integrit'~t. Erst etwa nach �89 Stunde sieht man an diesem 
Entzfindungshofe ein neues Bild. Mit der allm~hliehen Zu- 
nahme des Exsudates im Heerde beginnt dasselbe den [teerd zu 
iiberschreiten und im Hofe sich zu verbreiten, so dass die ganze 
untere urspriingliehe intacte Ohrh/ilfte in 5--6 Stunden vom 
EntziindungsSdem iiberschwemmt ist. Naeh 18--24 Stunden 
haben nun diese Erscheinungen im Heerde wie im Hole ihren 
H6hepuukt erreicht, auf dem sie einige Stundeu bleiben, um 
alsdaun allmiihlieh abzufallen. Sicbtbar giebt sieh des Abfall 
dutch den Schwund des EntziindungsSdems im Hofe kund, das 
meist nach 2 - - 3  Tagen gii.uzlich zuriickgegangen ist. Einge- 
leitet und veranlasst ist aber dieser Riickgang dureh die Con- 
traction des Arterie im Entzfindungshofe, die allmghlich wieder 
beginnt, yon Dilatationen wohl bitnfig nnterbrochen wird, doch 
aber in summa zu einer verminderten Zufuhr des Blutes ffihrt. 
Mit des Verminderung tier Blutzufuhr wird auch die Exsudation 
eingeschrii.nkt. Auch die Arterie im Entziindungsheerd b%innt 
etwa 24 Stunden sp~ter als der Stature sich zu contrahiren, 
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immer aber und sehr lange noch bleiben die atonischen Venen 
und Capillaren des Heerdes yon Blut erffillt and folgen in keiner 
Weise der Arteriencontraction. Rubor und Calor gehen nun im 
Entziindungsheerde g~inzlich auseinander. u and Capillaren 
bleiben zwar erweitert , abet da aus der verengten Arterie nur 
wenig Blur zufiiesst, so muss das Blur in dem diiatirten Ge- 
fS~ssnetz sehr langsam fiiessen, wie die geringe WS~rme und der 
sehr sehwache Blutausfiuss beim Anstich der Gef~sse deutlieh 
zeigen. An der unteren Ohrh~ilfte, also am Entziindungshofe 
ist die Arterie eng, die grossen Randvenen sind welt, das Pa- 
renchym n~ch Resorption des Oedems vSllig frei und klar. Im 
Heerd platzen allmgh]ich die Entzfindungsblasen auf, schorfen, 
fallen dann sps ab. Erst naoh 9 Tagen ist ein roller Riick- 
gang der Schwellung im tIeerde zu eonstatiren, 14 Tage aber 
dauert es, bis auch die Gefgssektasien und Atonieen sich vSllig 
znrfickbilden. Das Ende ist Erhaltung des Ohres in seinem 
friiheren Umfang bei Abschuppung der Epidermis und der ober- 
fl~ichlichen Schorfe (dieses Arch. Bd. 121, 1890 S. 273). - -  

Die gemeinsame Alteration der Gefiissws ist es, welche 
am Entzfindungsheerde die Dilatation der Arterie, die Capillar- 
and Venen-Atonie and die Zunahme der Permeabilitgt in diesen 
beiden Gefiissgattungen bedingt. Zur Congestion unentbehrlich 
ist abet die Erweiterung des ganzen Stammes tier Art. auricu- 
laris, wiewohl dieser Stamm in seinem eentralen Abschnitt 
direct gar nicht afficirt worden ist. Wie die Erweiterung des 
Arterienstammes, der das ganze Ohr speist, unentbehrlich ist zur 
Herstellung der vollen Congestion und Exsudation, so ist es such 
wieder seine Verengung, welche die Abnahme des Blutes wie des 
Exsudates bedingt. Diese Verengung der Arterie bildet das 
erste Rfickbildungsphs Da diese Erseheinung sich auch 
an einer Arterie zeigt, deren Halssympathicus ge]~hmt ist, - -  hier 
allerdings sp~ter um mindestens einen Tag and dann dauernd un- 
vollkommener, so ist es wahrseheinlich, dass die anfiingliche Er- 
weiterung des Arterienstammes auf eine dutch sensible Nerven- 
reizung reflectorisch hergestellte Gefi~sspara]yse zuriiekzufiihren 
ist. Spi~ter erholt sich die Arterie wieder and beginnt ihre 
Contractionen. Da diese Contraction gleichfalls nach L~hmung 
des Sympathicus, wenn aueh nachweisbar schw~cher vorhanden 
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ist, so ist dies kaum anders, als durch peripherische Centren 
verst~ndlich, welche die Geffisswand beherrschen. - -  Unklar ist 
es, weshalb die Involution m~d Zusammenziehung der CapiIlaren 
uud Venen mit denen der Arterie so gar nicht gleichen Schritt 
h~lt. Auch wenn diese Gefiissabsehnitte mit mehr oder minder 
schwerflfissigen, stagnirenden Blute geffillt sind, so dass die 
Entleerung des Blutes mangelhaft vor sich geht, so muss doch 
an der Atonie der GefiisswS~nde, ihrer mangelnden Contractions- 
f~ihigkeit die Hauptschuld liegen. Gewiss ist jedenfalls, dass, 
w~hrend sonst die venSse Ffillung pari passu mit der arteriellen 
einhergeht, so dass in der Norm der Blutarmuth in der Arterie 
auch eine solche in den Venon entspricht, ebenso wie auch dem 
Blutreichthum der Arterie eine solche der Venen, hier Tage 
hindurch die Fiillungsphi~nomene in Arterie und Venen einander 
vSllig widersprechen. - -  Die Abnabme der Exsudation h~lt mit 
der Rfickbildung der Blutgef~sse gleichen Schritt. Was die Ex- 
sudate anlangt, so ist bei oberfigchlichen Sehleimhaut- und 
gautkatarrhen nut der Substanzverlust in Erw~gung zu ziehen, 
den der KSrper dureh den Exsudatabfiuss erfs Auch wo 
blosser Wasserverlust stattfindet, wie bei der Cholera, kanu jedoch 
derselbe fiir das Leben verhEngnissvoll werden. Bei offenen Wun- 
den, Amputationswunden z. B. kSnnen, wie beobachtet worden 
ist, auch t~glich 120--150 ccm Eiter abfliessen, was einen Eiweiss- 
verlust yon $--10 g Trockeneiweiss bedeutet, einen Verlust, der 
zumal bei mangelhaftem Appetit flit den Ernithrungszustand des 
KSrpers durehaus nicht folgenlos bleibt. - -  Yon einem Schick- 
sal der Exsndate kann man erst sprechen, wenn dieselben nicht 
brevi mann entfernt werden, sondern nut auf dem Wege der 
Resorption den Entzfindungsbezirk verlassen kSnnen. Zur Re- 
sorption miissen sie zun~chst in resorptionsfg~higem Zustande sein. 
Fliissigkeiten und Fettmoleciile sind es, zahlreiche Exsudate 
kSnnen aber gar nicht oder nur unvollkommen in resorptions- 
fithigen Zustand iibergeffihrt werden. Von grSsseren und klei- 
neren Schorfen und Nekrosen ganz abgesehen, widerstehen sehon 
k~sige der Resorption, fibrinSse, eitrige bediirfen einer langsamen 
Umwandlung, Je fester das Exsudat, desto mehr bedarf die Rfick- 
bildung der Zeit. Treten zu ihnen leichte Entzfindungsursaehen, 
Fg.ulnissbakterien, Stoffe, welche Zersetzungen in ihnen reran- 
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lassen, so kann dadnreh auf lunge Zeit ein neuer chronischer 
Entziindungsheerd etablirt werden. Haben die Exsudate kein 
offensives Element in sich, so kann eine Einkapselung und da- 
durch eine Indifferencirung desselben herbeifiihrt werden. Nieht 
zu vergessen ist bei dem Sehicksal der Exsudate, dass wir 
nnter dem Ausdruck Exsudat gewShnlich nicht blos die Exsu- 
dationsmasse verstehen, sondern auch die mit ihr verschmolze- 
hen abgestossenen Gewebspartikel und restirenden Ursachen zu- 
sammenfassen. - -  Erfolgt die Resorption, so erfolgt sie vorzugs- 
weise durch die Lymphgef~sse. Die Lymphgef~sse sind am 
Anfange insufficient, um der gesorptionsaufgabe zu gen[igen. 
Auf der ttShe der Entziindung fiberschwemmt das Entzfindungs- 
5dem den Entz~ndungshof. Sp~ter, je geringer die Exsudation 
wird, desto mehr sind die Lymphgef~sse im Stande, alas Oedem 
in die bald anschwellenden Lymphdrfisen und welter in die 
allgemeine S~fte- und Blutcirculation iiberzufiihren. -- Nit der 
Abfuhr der Exsudute und der Abstossung der makro- und mi- 
kronekrotischen Gewebstheile, entfaltet sieh nun die histogene- 
tische Energie der ungescMdigten uud yon ihren Wachsthums- 
fessetn befreiten Zellen. Dazu bedarf es gar keines Waehsthums- 
reizes. Innerhalb wie ausserhalb des Entziindungsprozesses be- 
daft es nur des freien Raumes und der zm'eichenden Erni~hrung, 
urn in wachsthumsf/~higen Geweben die Zellprotiferation zu ent- 
fesseln. An der Langsamkeit des Wachsthums anderer Gewebe 
liegt es, dass das schneller wachsende Binde- und Gef~issgewebe, 
das Granulationsgewebe leichter die entstehenden Lficken ausfiillt, 
die Defecte ersetzt. Diese am Anfange ausserordentlieh gefs 
reiche und iiberschiessende Neubildung consolidirt sich sp~ter unter 
theilweiser Riickbildung der nenen Gef/~sse zu fester Narbenbil- 
dung. W~hrend aus der Tiefe das Granulationsgewebe empor- 
schiesst, beginnt yon den Seiten her auch die Epidermis, das 
Epithel zu wachsen und schliesst dann dureh Ueberh~utung die 
Reihe der Vorg~nge ab, welehe zur spontanen Involution des Ent- 
ziindungsprozesses fiihren. 

Die Tendenz zu dieser Involution ist stets vorhanden, so- 
bald nur die Erns der Gef/~ssw/~nde, welche wit als 
Alteration derselben bezeichnen, auf dem Wege der ErnKhrung 
wieder beseitigt ist. Dies gesehieht nach dem Zeugniss der 
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Wiederaufnahrne der normalen Fnactionen der Gef~issw/inde rasch, 
wenu auch nicht in allen Gef/~ssabschnitten gleich raseh, in der 
Arterie insbesondere welt rascher, als in Capil!aren und Venen. 
Unerl~issliehe Voraussetzung der Spontanheilung der Alteration 
ist aber, dass die Alteration nicht dutch irgend welche Ursache 
andauernd un~erhalten wird. Die Entziindang ist kein geuer ,  
das yon se lbs t  weiter  brennt  oder gar urn sich greift und 
die Naehbarsehaft afficirt, sondern die Entziindung muss, urn 
die Naehwirkungen der stattgefundenen prirn•ren LKsion zu fiber- 
dauern, dureh weitere Schi~dliehkeiten unterhalten werden. Aller- 
dings langen alsdana geringe, ja rninimale Ursachen zu, urn 
accessoriseh zu vorhandenen Entzfiadungen tretend, die Entziin- 
dung zu n~hren. Bei jeder chronischen Entziindnng gilt es daher 
zn erforschen, welche ~ussere functionelle oder auf dem Blut- 
wege an diesen Pars rninoris resistentiae hinzutretenden Ursaehen 
den Prozess zu erhalten verrnbgen. Wie schwer es aueh rnitunter 
sein mag beirn chronischen Morbus Brightii z. B. alle fbrdernden 
Momente zu erforsehen, fiir die Therapie ist dies Unerli~sslich. 
Dean nur durch die Abhaltung dieser Mornente kann es gelingen, 
den Prozess zu einem Stillstand, zu einern Abschluss zu bringen. 
Abschluss aber bedeutet meist Lebenserhaltung, da der Functions- 
ausfall fiberwundea ist und da je l~nger, desto rnehr eine viea- 
riirende Funetionsiibernahrne stattfindet. 

Die Involution des Eatzfindungsprozesses kann abel" auch 
naeh glficklicher Ueberwindung aller Ursachen, an jeder der oben 
bezeiehneten g tappen  Hindernisse erfahren. 

Die Ri iekbi ldung der a r t e r i e l l en  Congestion kann 
dureb Reizung sensibler Nerven verzi~gert werden. Der refiecto- 
risehe Einfluss derselben auf die Gef/isswi~nde kann zur arteriel- 
len Hyper~rnie fiihren, die bei andauernd schmerzhafter Zer- 
rung der Nerven dieses Gebietes wohl eiae fiber alas Bedfirfniss 
hinausreichende Congestion und Verl~ngerung tier Exsudation 
bewirken kann. Andererseits scheint auch die Congestion, die 
bis zu einem gewissen Grade ffir die Resorption anentbehr- 
lich ist, bei einzelnen Krankheiten, z. B. beirn Trachorn, zu 
friih schwinden zu kbnnen. Wenigstens ist man ex juvantibus 
diesen Schluss zu rnachen geneigt, da die Hervorrufung einer 
karzen aeuten Entziiadung als ein vielfach bew~ihrtes Mittel 
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zur besseren Resorption der Exsudate und zur Heilung des 
Traehoms gilt. 

Dass bei der an sich schon seh r langsamen Rfickbildung der 
Capilluren und Venen alle Momente, welche hemmend auf den 
venSsen Blut lauf  wirken, Einschniirung, Druek, tiefe Lage, 
die Rfickbildung ihrerseits noch weiter verzSgern, bedarf keiner 
weiteren Ausffihrung. 

Welehe Hindernisse  ffir die Resorpt ion aus der Be- 
sehuffenhei t  der Exsuda te  hervorgehen, ist oben bereits aus- 
ffihrlich erSrtert. Mit der Menge der schwer resorbirbaren Stoffe 
steigern sich nat/irlich diese Hindernisse. Die subcutane In- 
jection yon Petro]eum ruft die stiirksten ]ocalisirten Eiterheerde 
hervor, die am Kaninchenohre zu erzielen sind. Dieselben re- 
sorbiren sich aber ohne Aufbruch vollst~indig, doch gehSren bei 
einzelnen dieser Eiters~icke mehrere Monate dazu, ehe sie spur- 
los geschwunden sind. Erinnert sei noeh daran, wie leicht Ex- 
sudate sieh zersetzen und so zu einem wahren Circulus vitiosus 
dutch neue Entzfndung fiihren kSnnen. 

Znr Resorption der Exsudate ist die Zug~ngl iehkei t  der 
Lymphgefiisse nothwendig. Wo die Abflusswege versperrt 
sind, wie wahrseheinlich beim GIaucom, ist die Ansammlung 
aueh des fiiissigen Exsudates, dadurch Druek und Spannung mit 
allen Riickwirkungen auf das Organ unausbleiblich. 

Die der Abstossung bed/il:ftigen Sehorfe and Nekrosen 
werden desto langsamer  abgestossen,  je unbedeutender die 
yon ihnen inducirte exfoIiative Entzfindung ist. Auch kleine 
trockeue Sehorfe am Kaninehenohre hindern oft Wochen, ja 
Monate hindurch die Heilung, die nach ihrer Beseitigung in ganz 
kurzer Zeit erfolgt. 

Die Regenerat ionsvorg 's  kSnnen bei schwacher loea- 
ler oder allgemeiner Ern~hrung (Hungerzust~nde, Marasmus) un- 
zm'eiehende sein. Oft abet tritt im Gegentheil als sog. wildes 
Fleisch (Caro luxurians) eine zu iippige Granulationsbildung mit 
schwammartigen Wneberungen ein, welche der epithelialen Ueber- 
hi/utung Hindernisse in den Weg ]egt. 

Die Ueberh/ iutung ihrerseits wird verzSgert, wenn die 
Oberhaut, yon tier die Neubildung ausgehen soll, in ihrer Inte- 
gritiit und histogenetisehen Energie gelitten hat, z. B. dutch 
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Frost, durch An~imie. Auch welt hinein in die Tiefe der Ge- 
webe kSnnen sich in Folge lung dauerader aaomaler Absonde- 
rungen Fistel- and Abseessmembranen erstreeken, die nur einer 
sehr zSgernden oder gar keiner spontaneu Involution f/ihig sind. 

Neubildungen und Narbenbildungen wiederum kSnnen zu 
Verwachsungen neben einander liegender Membranen (bei Plea- 
riffs z. B. und lritis) fiihren, auch zur Obliteration oder Strietur 
enger Kan'~le (der Harnr6hre, der Speiseriihre), bei starken Nar- 
benbildungen auch zur Verziehung der normalen Lage und Stel- 
tung (Caput obstipum nach Brandnarben), and dutch all dies 
wieder zu einer Reihe neuer StSrungen. 

Die bunte Mann[ehhltigkeit der Hinderungsgriinde f/Jr die 
Involution des Entzfindungsprozesses l~sst sich in nuce wohl 
nirgends so gut, als bei den Geschwiiren iiberb]icken, l)a hubert 
wit Oesehw[ire aus cbronischen Entzfindungsursaehen, syphiliti- 
sche, tuberculgse, andererseits auch Decubitus- and an/~stheti- 
sche Geschw/ire. his aceessorische Ursache tritt dann 6fret hinzu 
Verunreinigung, auch Druck yon gerbiinden, 8tiefeln, Kleidungs- 
stricken. Dazu alsdann die Stagnation der Entziindungsproducte, 
die J)egeneration der Arterien, die Varicosit~t der Venen, die 
fiir den Abfiuss ungiinstige Stellung tier unteren Extremit~iten. 

Wie wir sehen, fehlt es auch nach Ueberwindung der Ur- 
sachen, ffir die Involution der Entzfindungsprozesse nicht an 
Hindernissen, dutch die dieselbe verzSgert, ja unmSglich gemacht 
werden kann. husgedehnte Funct!onsstSrung, 5rtlicher Tod~ bei 
iebenswichtigen Organen auch Ted des Individuums sind auch 
dann nicht selten. Auch diese Involut ion  hat also ihre 
Bedingungen und ihre naheu Grenzen. 

Der Antiphlogose ist anch bier ein welter 8pielraum ge- 
lassen. 


