
343 

XVII. 

Ueber einige durch den Pestbacillus verursachte 
histologische Ver inderungen. 

(bus dem Institut ffir Pathologie und Bakteriologie zu Bucarest,) 

Von V. Babes und C. L i v a d i t e  
in Bucarest. 

(Mit 14 Textabbildungen.) 

Nachdem wir in den Besitz von Pestculturen, aus dem 
Institut Pasteur und aus dem hygieiuischen Institut zu Breslau 
stammend, gelangt waren, richteten wit unser Augenmerk zu- 
n~chst auf die Art der Infection und der Wirkung des Bacillus 
auf die Gewebe. Zwar hatten schon die Entdecker des Bacillus, 
K i t a sa to  und Yersin~ sowie einige sp~tere Untersucher 
munches fiber die Verbreitung desselben im KSrper berichtet, 
abet sie waren in die Einzelheiten der Topographie und des Ver- 
hs der Bacillen zu den verschiedenen Gewebs- und Organ- 
bestandtheilen nieht eingegangen. 

Als unsere Arbeiten schon beendet und in Kiirze in tier 
,Romania medieala" (April--Mai 1897) publicirt waren, kamen 
uns 2 Arbeiten zu Gesicht, welche diesen Zweck verfolgten. 
Eine kleine Notiz yon A. Lust ig  (Centralbl. f. Allg. Path. und 
Path. Anat. VIII. 10. 1897) bringt eiuige n'~ihere Angaben fiber 
histologische Ver~nderungen der Nieren, der Milz, der Leber, 
des Herzens und der Nebennieren. Obwohl der Autor die schon 
fi'fiher bekannten Formen der Pest bei Versuehsthieren, eine 
schnel], ~eptisch und eine langsamer verlaufende Form erw~hnt, 
liefert er doch keine Angaben fiber die Versehiedenheit des 
histoh)gisehen Bildes bei den verschiedeneu Formen der Krank- 
heit. So finden sich z. B. in der Niere in allen Fs Ver- 
~indcrungen beschrieben, welche in unseren Fs nur ausnahms- 
weise und in jenen van der Str icht ' s  (Acad. de m~d. Bruxelles 
IX. 3. 1897) fiberhaupt nicht gesehen wurden. Die yon Lus t ig  
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beschriebenen Milzver~nderungeu sind ebenfalls offenbar unge- 
niigend und namentlich spiitere Stadien mit sehr wenigen oder 
fehlenden Bacillen nicht beriicksichtigt. Die yon Lust ig  be- 
route hyaline Degeneration. der Trabekeln ist nach unseren Be- 
obachtungen durchaus nicht die Regel. In die Histologie des 
Herzens, der Nebennieren und der Leber geht dieser Autor nicht 
n~her ein. Bemerkenswerth ist der Befund yon Mitosen in den 
Lymphdrfisen,' ohne dass abet die Topographic derselben er- 
wiihnt wurd% sowie die Angabe, dass Mastzellerl in den Pest- 
beulen auftreten. Die Behauptung, dass sich solche Zellen nie 
in normalen Lymphorganen Nnden, ist offenbar gewagt 

Eine zweite, vM ausfiihrliclrere Arbeit fiber die Lgsionen 
bei Pest verdanken wit van der S t r i ch t  (1. c.) Derselbe be- 
schreibt ziemlich genau die makroskopisehen Vergnderungen bei 
der acu[en und der langsamer verlanfenden Form, urn hierauf 
in die Einzelnheiten der histologisehen Vergnderungen einzu- 
gehen. Numentlich wurden nntersueht die Geschwulst an der 
[mpfstelle, die Lymphdriisen, die Milz, die Leber, die Neben- 
nieren, das Herz, der Magen, der Dfinndarm~ die Lunge, das 
Blat und das Knoehenmurk. 

Wir wollen dieselbe Reihenfolge innehalten und im Verlauf 
unserer Untersuchungen auf die Befunde dieses Autors zudick- 
kommen. Ausserdem haben wir noeh die Hang und die sicht- 
baren Schleimh/iute, das UrogenitaIsystem, sowie das Nerven- 
system in den Bereich unserer Untersuchung einbezogen. Ferner 
glauben wit aueh durch die Beiffgung yon Figm'en zum Ver- 
st~indniss der Veriinderungen beigetragen zu ha, ben. 

Betrachten wir znniichst die Vergnderungen in der NKhe 
der Injeetionsstelle: 

Bei einem Meersehweinchen, welchem einige Tropfen eiaer 
virulenten Cultur unter die Bauehhaut injicirt wurde, und 
welches nach 4 Tagen einging, hatte sieh ein Abscess gebildet, 
welcher abet eigenthSmlich wenige zellige Elemente beherbergt 
und hanpts~chlich einer Nekrose des Gewebes und einem Zerfall 
der zelligen Elemente (Fig. ln) ,  sowie des Fettgewebes seinen 
Ursprung verdankt. Die Art des Zerfalls tier zelligen Elemente 
ist verschieden. Man kann grobkSrnige, feinkSrnige, blasige 
Fragmentirung tier chromatischen Substanz des Kernes, sowie 
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Figur 1, 

ttaut eines 5 Tage nacb der Infection eingegangenen ~Ieerschweinchens~ 
oberbalb der Impfstelle. hlethylenblau. Geringe VergrSsserung. p ttaar- 
schaft, f Haarfoliikel. h l~I~imorrbagie unterhalb der Epithelschicht mit aus- 
gedehnten Zo0glSen (z)~ welche die erweiterten und geborstenen Capillaren v 
umgeben. E Ehrlich'sche Mastzellen. S entartetes Fettgewebe mit Hiimor- 
rhagien (h). e Zone eines spiirlichea Granulationsgewebes. n Abscess mit 

Zerfallsprodukten. 
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einfaehes Erblassen oder Fragmentirung in Form blass gef'grbter 
Bli~sehen und Kerne, sowie grSsstentheils granulSsen und fettigen 
Zerfal[ des Protoplasmas, dann einfaehe Nekrose des Binde- 
gewebes, Blutpigment in Form feiner brauner KSrner, sowie 
grSsserer s&olliger gelblicher Massen, seltener mit glasiger 
Quellnng, beobaehten. Namenflieh wollen wit auf eine eigen- 
ghiimliehe Form des Zellzerfalls aufmerksam maehen. Kerne yon 
kleinen Rnndzellen (Lymphoeyten?) qnellen ein wenig auf und 
spalten sieh dann in zwei gleiche gemisphgren, welehe dutch 
";hre besonders dunkle, homogene F~irbung anffallen. Die Theil- 
s~iieke nehmen oft Spindelform an odor theilen sich wieder in 
weitere zwei Stfieke. Diese Gebilde haben wit in den verschie- 
denen ergriffenen Organen geNnden und abgebildeto 

Auf diesen eengralen Theil folgt nun eine breite Zone eines 
m~ssig 5dematSs und zellig infiltrirten Gewebes, wobei es siela 
haupts•ehtieh nm Anhiiufung yon Lymphoeyten und Proliferation 
fixer Elemente, weniger am po!ynuelei~re Formea, handelt. Was 
diese Zone eharakterisirt, sind aber die dicht und fast regal- 
mgssig in derselben vertheilten Hgmorrhagien, welehe nach 
uussen derart iiberMndnehmen, dass man yon einer fast rain 
hgmorrhagisehen Zone spreehen kann (Fig. lh). Wiihrend im 
Centrum die ZooglSeu der Pestbaeillen weniger ausgebreitet und 
mehrere kMne Gruppen yon Baeillea in kSrn~gem Zerfall odor er- 
blasst und e~was gequollen angetroffen werden, wobei as oft sehwer 
wird, die Kernzerfallsprodakte yon den zerfallenen Baeillen ansein- 
anderzuhalten~ haben die Bacillen in der h~morrh~gisehen Zone 
ihre eharakteristisehe Form und A~mrdnung gewahrt. Man kann 
namentlieh vier Formen der Anordnang tier Baeillen unterseheiden. 

Zun~tehst fallen dutch ihre Massenhaf[igkeit die Baeillen- 
zooglSen in's Auge. Nan kann bier sieher yon ZooglSenformen 
spreehen, indem es sieh niehg um unregelm~issige HanNa, son- 
dern nm organisirte Colonien handelt, weleM in loekerem Ge- 
webe wolkig mit dichterem Randantheil, im diehten Binde- 
gewebe nnter Erweigerung der Gewebsspatten, als liingliehe oder 
mit liing~iehen Fortslttzen versehene M~ssen, erseheinen. ][mmer 
erkennt man ein~ regelmi~ssige Anordnu~g der Bacillen, welehe 
bier oft lgngere Fgden bilden und yon einander dutch eine 
ziemlieh breite Zwisehensubstanz getrennt sind (z). 
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Auch in den Blutgefs bilden sich h//ufig Zoogl5en, 
namentlich finder man nicht selten das ausgedehnte Capillarnetz 
Yon ZooglSen eingenommen, w~hrend die Zwischenr~ume yon 
ausgetretenem Blut erffillt sind, was einen ganz eigenthfimlichen 
Anbliek gew~hrt. 

W~hrend in den rapiden Manifestationen der Pest sieh die 
Infectionsstelle derart darstellt, findet man bei etwas pro- 
trahirtem Verlauf in der Umgebung ira Gegentheil eine unge- 
mein reichliche Anh~ufung von grSsseren mononucle~ren Rund- 
zellen, deaen verh~ltnissm//ssig wenig po]ynuc]e~re Leukocyten 
beigemengt sind. Aber auch in diesen F~illen spielt die h~.mor- 
rhagische L~ision eine grosse Rolle. Namentlich findet sich in 
der Umgebung dieser Heerde gewShnlich eine h~morrhagische 
Zone, was sieh wohl so erkl~rt, dass die Krankhoit im ge- 
gebenen Momente sich eben in Form einer h~imorrhagischen 
Septic/imie aggr~virt. Es ist schwer zu entscheiden, ob diese 
acute Verschlimmerung der Schw~ichung des Organismus oder 
der Virulenzsteigerung des Bacillus entspricht. 

Jedenfalls ist es lehrreich, die Ausbreitung des Prozesses 
auf die umgebende Haut zu studiren. Hier handelt es sich in 
den acutesten F/~llen um eine punktfSrmige oder rnehr diffuse 
Blutunterlaufung, welche sich in unseren F~llen immer in Folge 
massenhafter Anh~ufung der Bacillen in den Gef/~ssen und in 
Folge des Durchbruches derselben in das umgebende Gewebe, 
oft mit nut unbedeutenden Entz(indungserscheinungen an den 
Gef~ssen, entwickelt (H). Es ist also hier weder nSthig, eine Fern- 
wirkung der Bacillen dutch Toxine, welche die Gef/isse sch~di- 
gen, oder eine Wirkung gewisser Nerven oder Centren, noch 
eine Pr/idisposition ffir Blutungen heranzuziehen, um die BIn- 
tungen zu erkl/iren. 

Wenn in letzter Zeit, namentlieh in Frankreich, manche 
Autoren die Existenz yon Bakterien leugnen, welche beim 
Menschen direct ohne vorherige Disposition H/~morrhagien und 
eine h//morrhagische Infection erzeugen k~nnen (Char r in ) ,  so 
beruht dies offenbar auf Mangel an Erfahrung; es wird aber 
wohl geniigen, wenn dieselben die h~imorrhagigene Wirkung des 
Pestbacillus genauer studiren wollten, um zu zeigen, dass der- 
selbe, ebenso wie die Bakterien der h~morrhagischen Septic/~mie 
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dies bei Thieren thun, im Stande ist, verm~ge seiner speaifischen 
hoahgradigen Virulenz such bei sonst nieht disponirten Indivi- 
duen eine h~morrhagische Septicemic zu erzeugen. Dass es 
sich hierbei nieht um eine individuelle Disposition oder Sahw~ahe 
handelt, geht sehon aus dem epidemischen Charakter der Pest, 
sowie aus der Thatsaehe bervor, dass die Pest eben im Be- 
ginne der Epidemie ihre Opfer nioht naeh der Disposition, 
sondern nach den ~iusserea Lebensbedingungen, welche gewisse 
lMividuen einer Infection aussetzen, w~hlt. Ob die Krankheit 
einen mehr fulminanten hgmorrhagischen, oder einen mehr pro- 
trahirten Verlauf nimmt, h~ngt ebenfalls nicht sowohl yon der 
Disposition der ergriffenen Individuen, als vMmehr veto atl- 
gemeinen Charakter der Epidemic und namentlich der Baeillen, 
ab. Ebenso wie des Pestbacillus, verhalten sich zum Theil 
auch die yon mir und Anderen beschriebeaen h~tmorrhagischen 
Bakterien des Menschen. 

Natfirlich habe ich bei der rod mir zuerst festgestellten, 
durch Streptokokkea erzeugten h~;morrhagischen Infection des 
Mensehen F~lle untersehieden, in welehen es sieh um ausnahms- 
weise sehr virulente Formen handelt, and andere, in welches 
die Infection durch eine individuelle Pr~idisposition begtinstigt 
wurde. 

Der Pestbaeillus geh5rt aber, wie dies Kruse  in Flfigge's 
Itandbueh 1896 betont, zu jenen Bacillen, welehe ebenso sep- 
tiseh-hgmorrhagische Epidemien erzeugen, wie solehe die Gruppe 
der septiseh-hgmorrhagisehen Baeillen bei Thieren hervorbringt, 
und sind es eben die Befunde bei der Pest, welche die Bereehtigung 
der yon mir aufgestel!lten Gruppe der specifiseh hiimorrhagi- 
genen Bakterien des Menschen deutlich demonstriren. 

Ebenso zeigt der Befand der unmittelbaren Einwirkung des 
Bacillus auf die Gefs dass in der That diese Bacillen 
sine direct sehadigende Wirkung auf die 6ef~sswandung aus- 
fiben, was z. B. Unna nicht geneigt seheint anzunehmen, ob- 
wohl ieh sine solche, histologisch deutlieh nachweisbare Wir- 
kung fiir verschiedene hitmorrhagigene Bacillen zur Ansehauung 
bringen konnte. 

Was :des Verh~ltniss des Pestbaeillus zum Oberfliiehen- 
epithel betrifft, so kann man zun~ehst feststellen, dass die tlgmor- 
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rhagien, und mit denselben die massenhaften ZooglSen bis an 
dessert untere Grenze reiehen (Fig. l h), indem diese]ben zu 
Quellung und Erblassen der fixen Ze]len, sowie zum ZerfalI der 
mehr oder mimer zahlreichen Wanderze]len und deren Kerne 
Veran]assung geben. Namentlieh die in der N~ihe der ZooglSen- 
reassert liegenden Zellen zeigen den sehon beschriebenen Zerfall 
in Segmente, welehe sehr intensiv gef~rbt erseheinen. Die 
Bacillen sind in den ZooglSen se]bst oft, namentlich in der 
N~ihe der Oberil~iche, zu auffallend ]angen F~den ausgewaehsen; 
man finder ausserdem die Baeillen in losen Sehw~rmen in der 
Umgebung der Hgmorrhagien oft in der unmitteibaren Umgebnng 
der Follikel (0, ohne class es mir gelungen w~re, das Eindringen 
derselben in die Hautdriisen oder die Haarfollikel sieher ver- 
folgen zu kSnnen. Die in manchen tlaarfollikelu befindliehen 
Bakterien konnten eben nicht sieher mit den Pestbacillen iden- 
tificirt werden. Ueberhaupt fanden sich selbst an den Geschwiirs- 
oberfi~ehen und in der nekro~ischen oberfi~ehlichen Lage der- 
selben nut selten gut erkennbare Baeillen und war selbst in 
einem Falle das oberfliichliche Gesehwiirssecret nicht virulent. 

Gegen die Tiefe zu erstreckten sich ebenfalls yore Infections- 
heerd ausgedehnte ZooglSamassen, welche die Lymphspalten und 
Gef~isse, namentlieh aber die Gewebsspalten einnahmen und un- 
gemein erweiterten. Dieselben umgeben die Fettzellen uncl die 
Muske]fasern, welehe oft yon Zoogl6amassen eingehiiHt und 
manehmal selbst in baeillenhaltige Sehli~uche verwande]t er- 
scheinen. Die Muskelfasern haben zum grossen Theil ihre 
Querstreifung verloren, und sind in grSsseren oder kleineren 
Zwischenriiumen hyalin gequollen. Weitex vom Infectionscentrum 
entfernt finder man noch reiehlich Bacillen in kleineren Hiiuf- 
chert oder Ziigen in den Gewebsinterstitien, besonders aber in 
den Hi~naorrhagien, dann abet arch im Innern grSsserer oder 
kleinerer Gefi~sse als ~ehte Septic~mie-Erzeuger innig mit dem 
kreisenden Blute vermischt, zwischen den rothen Blutkiirperchen. 
In etwas protrahirteren F~llen haben sich abet dieselben schon 
mit Vorliebe an die Gef~sswand angelegt, und zum Theil zwi- 
sehen den gequollenen Endothelien zu den eharakteristischen 
Ketten angeordnet. In diesen F~llen kann man auch reiehlieh 
regressive Ver,inderungen an den Bacillen wahrnehmen , nament- 
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]ich erblassen dieselben und quellen bis zum Doppelten ihres 
Velumens an, so dass die kfirzeren Stgbchen oft zu grossen 
blassen Kokken umgewandelt erscheinen, 

In aeuten Fs ist alas Blur wohl wen]g ver~ndert, in- 
dem weder die rothen Blutkgrperehen, noch die Leukocyten 
qualitative, oder quantitative Vergnderungen erleiden. 

Ganz anders gesta.lten sich abet diese Verh~i.ltnisse bei 
mehr ehronischen F~illen. So fanden w~r in F~iHen, we Meer- 
sehweinehen oder M~use die Infection 12 Tage fiberlebten, das 
Blur bedeutend ver~nderb die rothen BlutkSrperehen deformirt 
(Poikiloeytose) und mit zahlreichen kleinen PigmentkSrnchen, 
sowie mit grossen schw'~;rzlichen Pigmen~sehollen versetzt, w~h- 
rend die Leukeeyten, besonders die grSsseren mononuele~iren 
Formen, vermehrt angetroffen wurde~o 

Figur 2. 

Lungengewebe einer 13 Tage nacb der infection eingegangenen h~aus. u 
grSsserung 400. b Lumen sines kleinen Bronchus. ~" Veae, im Centrum 
kSrniges und seholliges Pigment, sowie Haufen yon Leukocyten enthaltead. 

a m~ssig hyperplastisehes Parenchym. 
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Im Innern der Gef'iisse erkennt man eine eigenthfimliche 
Anordnung dieser Elemente; so erkennt man in Fig. 2a in einem 
grSsseren Lymphgef/~sse nebst mKssig geschwollenen Endothelien 
die zusarnmengepressten B]utkSrperchen und im Centrum des 
Gef~sses zahlreiche PigmentkSrnchen und grSssere Pigmentschollen, 
sowie zu Haufen vereinigte Leukocyten, unter welchen einige mit 
der eharakteristischen Zweitheilung des Kernes. Aueh in Fig. 11, p 
sieht man ein grSsseres Lebergef~ss mit Leukocyten an der Peri- 
pherie und zahleichen PigmentkSrnchen und Schollen im Centrum. 

Lymph-  und b lu tb i ldende  Apparate .  Der Pest- 
bacillus besitzt, wie bekannt, eine eigenth~mliche Wirkung 
auf die Lymphdriisen; dieselbe manifestirt sich in verschiedener 
Weise je naeh der Donor und der Intensifier der Infection. 
Selbst in ganz acuten Fifllen fehlt selten eine Proliferation 
des retieulirten Gewebes and selbst an Stellen, wo solches 
in der 1Norm nieht vorhanden ist, so in der Haut an 
der Infectionsstelle, bildet sich oft reichliche Anh~ufuug yon 
mononucle/iren Rundzellen, welche dutch ein zelliges geti- 
culum yon einander getrennt erseheinen. Besonders aber in 
nicht ganz acuten F/fllen spielt diese zellige Wucherung und 
Infiltration eine grosse Rolle. Namentlich bei Abscess- und 
Geschwiirsbildung finder man ganz massige Anh/iufung yon Rund- 
zellen, welche sich l~ngs der Lymph- und Blutgef~sse in die 
Umgebung fortsetzt und auf die benachbarten Lymphdriisen 
iibergreift. Die Zellen, Welche zun:~ichst auffallend gross und 
chromatinreieh sind, erblassen bald, und zerfallen zu eider 
granulirten Masse. Zwischen denselben finden sich sehr hiiufig 
feinkSrniges odor scholliges Pigment, sowie ChromatinkSrner. 

An den benaehbarten Lymphdrfisen kann man wohl immer 
eine bedeutende Schwellung wahrnehmen und erkennt man oft 
das normale Geffige der verschiedenen Antheile mit vielen 
Mitosen im Keimcentrum; die Follikel enthalten Zellen, welche 
grSsser und namentlich protoplasmareicher sind, als in der Norm. 
Die Bacillen finden sich bier namentlich in allen Lymphsinus 
und im Innern der Lymphspalten und Blutcapillaren, selten in 
Zellen eingeschlossen. 

GewShnlieh sind aber die Ver~nderungen der Lymphdriisen 
viol eingreifender. Zun'Xchst erkennt man ein Uebergreifen des 
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Wueherungsprozesses auf die Umgebung und die Kapsel dec 
Lymphdriise. Die ungemein vergrSsserten Follikel selbst eon- 
iluiren mit der Kapselsubstanz und unter einander, so dass 
dieselbeu stellenweise nieht mehr als soiche unterschieden wer- 
den kSnnen. Dennoch erkennt man (Fig. 3)gewShnlich die 

Gesehwollene ~Iesente- 
l~'igur 3. ria|drfise ia einem aeu- 

ten Pestfalle (Maus). 
Lgffler's Blau, Vergr. 700 
(Baeillen etwas st~irker 
vergrgssert), eg Germi- 
nationscentrum mit eini- 
gen 5Iitosen im Centrum, 
an der Peripherie mit 
grossen heliea gernen n' 
(wohl Endothelien). e' 
Trabekel mit grossen, 
dunkelgefSxbtes Proto- 
plasma und helle Kerne 
enthaltenden Zelien. eh 
hyatine, grosse, rund- 
liehe Elemente~ die Ba- 
eillen begleitend, b r 
travaseuliire Baeillen in 
den Sinus, frei oder in 
versehiedenen Zeltfor- 

men enthalten. 

Sinus, sowie stellenweise die Keimeentren (cg), welche zum 
Theil in Entartung begriffen, oft noch Mitosen und einige sehr 
grosse_ blasse Kerne n' erkenneu iassen. Die GeNsse sind 
oft erweitert, mit Nut  und Bacillen eft@t, die Endothelien 
geschwo!len und die Bacillen oft wandstg.ndig, den Endothelieu 
und waudstiindigen Leukocyten angelagert. An anderen Stellen 
erkennt man in den Sinus verschiedene zellige Elemente, 
zun~chst in Spalten und Capillaren eingeschlossene Baeillen- 
z~ige (b), dann grosse blasse Kerne in grosset Anzahl, sowie 
Rundzellen mit gequollenem Protoplasma und kleinem periphe- 
rischem Kern, dann an den Grenzen der Folliket gequollene, 
gestreckte Bindegewebskerne, some zahlreiche, sebr intensiv 
f~rbbare, homogene Kerne und Kernfragmente namentlieh in- 
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inmitten der Bacillenziige, welche in Lymph- und Bluteapillaren 
sitzen. Ein grosser Theil des Gewebes ist nun eigenthfimlich 
ver~inder~, namentlich in den Mesenterialdriisen, indem hier d i e  
Lymphzfige und zum Theil die Follikel aus auffallend grossen 
Zellen mit excentrischem, blassem Kern und netzfSrmigem Kern- 
geriist, sowie mit reichliehem~ durch Methylenblau intensiver ge- 
fgrbtem, homogenem Protoplasma bestehen, w~hrend zwischen 
denselben kaum etwas veto Geriiste wahrgenommen werden 
kann (e'). Zwischen diesen Zellen, welehe einen epithelioiden 
Charakter angenommen haben, finder man bless bier und da 
kleine, stark gef/irbte Kerne. Sowohl hier, als auch namentlieh 
im Lymphsinus sind Hi~morhagien, in welehen gewShnlich reich- 
liehe Bacillenhaufen liegen, sehr h/i.ufig. Stellenweise konnten 
wit auch yon der Peripherie ausgehende Infiltration yon poly- 
nuclei~ren Leukocyten, welche sich bis zu eitriger Sehmelzung mit 
Nekrose des Lymphdrfisengewebes steigert, eonstatiren. 

Milz. Dieselbe ist in allen F~llen yon Pest hochgradig 
ver~indert, man kann selbst eonstatiren, dass dieselbe gewShnlich 
das am meisten alterirte Organ darstellt. Die Ver~nderungen 
erstrecken sieh auf alle Bestandtheile des Organes und wollen wir 
zun~chst fiber die Befundo an der Kapsel und den Trabekeln be- 
riehten. Die Kapsel ist sowohl in acuten, als besonders in pro- 
trahirten F/~llen in Wucherung begriffen (Fig.Sc), die Endothelien 
gesehwollen und unter der fibrSsen Kapsel finder man gewShn]ieh 
eine Anhiiufung kleiner Rundzel/en~ deren Kerne homogen, stark 
f~rbbar und segmentirt erscheinen. Die Trabekel sind in Folge 
der bedeutenden Ansehwellung der Pulpa distanzirt, zum Theil 
aufgefasert, die Muskelzellen derselben zum Theil gequollen (z). 
In acuten F~illen (Fig. 4 ) s ind  die Milzfollikel wenig ausge- 
sproehen und gehen ohne seharfe Grenze in das Pulpagewebe 
fiber. Letzteres ist der Sitz bedeutencler Hyper~imie, sowie aus- 
gedehnter tt~imorrhagien, indem aueh hier die Hiimorrhagie sich 
in engem Anschlusse an eine ungemein reiehliehe Bakterien- 
wucherung bildet. Diese Wucherung bedingt zugleieh.den Zer- 
fall der zel]igen Elemente, yon welehen in der wirklich hs 
rhagisehen Zone nur Kernfragmente und Segmente fibrig bleiben. 
Zugleich finden sich in tier Milz, namentlieh in der Pnlpa zahl- 
reiehe Markzellen (e), w~lehe sieh aueh inmitten der Bakterien- 
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Figuv 4. 

Sehr vergr~sserte harte Milz einer 14 Tage nach der Impfung verendeten 
}Iat~s. LSffter's Blau. Vergv. 300. c Kapsel mit vermehrten Endothe}iea 
und nnter denselbea zahlreiche kleine hemisph~rische Doppelkerne. ]y ]ym- 
phoide Zellen. e epitheloide Zellen in der Umgebung der zahh-eichen Riesea- 
zellen cg, letztere theils mit dunklem, ge]apptem, thei]s mit dunklem~ strah- 
ligem, theils mit mehreren grossen blassen Kernen. cp PlasmazeIlen (}Iurk- 
zellen), p PigmentseholIen. h Hamorrhagiem n nekrotische Zone, v er- 

weiterte Blutraume, t Trabekel. d dunkle Doppelkerne. 
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wucherung erhalten haben. An der Grenze der H~morrhagien (h), 
welche dutch grosse liingliche ZeHen bezeichnet wird, finden 
sich nun sehr ausgedehnte BakterienzooglSen, von welchen reich- 
liche Schw~irme in die hi~morrhagische Zone, sowie in das um- 
gebende Gewebe eingehen. Dieselben sind hier nicht an vorge- 
bildete R~ume gebunden, sonclern bilden unregelm~issige Haufen (b) 
und erstrecken sich zwischen die Zellen der Pu]pa und der 
Fol]ikel (1), worauf zuni~chst k~rniger und fettiger Zerfall des 
Protoplasma und hierauf Fragmentation und Erb]assung oder 
die eigenthiimliche Segmentirung des compact und hyalin ge -  
wordenen Kernes erfolgt. In der NiChe dieser Heerde finden 
sich in der Regel zahlreiche Riesenzellen (m), welche den 
yon Corni l  n~her beschriebenen Markriesenzel]en entsprechen. 
Man finder dieselben bei Pest in allen Fi~llen nicht nut bei 
M'~usen, welche diese]ben auch in der Norm enthalten~ sondern 
auch bei Meerschweinchen. Dieselben sind besonders in pro- 
trahirten Fiillen sehr zah]reich und kann man 3 versehiedene 
Formen an denselben unterscheiden. Die in Fig. 5 dargestellte 
Zelle (m)ist  rundlich, mit reichliehem, homogenem Protoplasma 
und dem eigenthfimlich gelappten, sehr dunkel and fast homogen 
gef~rbten Kern. 

Aehnliehe Formen sind yon einem Falle mit 14t~igigem 
Verlauf in Fig. 4 cg dargestellt. Dieselben sind oft yon einer 
Zone sehr grosser epithelioider, einkerniger Zellen umgeben (e). 
In einer zweiten Form stellen sich Riesenzel|en~ namentlich in 
der Umgebung ~ilterer nekrotiseher Heerde, dar. 

Hier haben dieselben unregelm~ssige Form und enthalten 
zahlreiche grosse, genetzte, blasse Kerne (ira unteren Abschnitte 
der Abbildung). Endlieh findet man hier noch Riesenzellen mit 
einem sehr grossen~ chromatinreichen, aber granulirten Kern, 
weleher den Eindruck einer hyperchromatischen Mitose hervor- 
bringt. Es erscheint mir noch fraglich, ob die Wucherung 
dieser Elemente einer gesteigerten Blutbildung entspricht. Ia 
letzterem Fa]le ist die Milz ungemein vergrSssert und weisslich 
gefleckt. Hier finder man nut mehr Reste von Bacillen und es 
entsprechen die Elemente, welehe die weisslichen nekrotischen 
I-]eerde (n) umgeben, wohl solchen, welche eine Regeneration des 
Milzgewebes anbahnen. Der nekrotische Heerd selbst enth~lt 
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Figur 5. 

ll[ilz einer am 1 I.Tage 
n~ch tier Infection 
eingegangenenMaus. 
LSffler'sBlam Vergr. 
500. t Trabekel. 
h HS.morrhagien im 
P ulpagewebe, e Mast- 
zelle, b Baeillen, 
grosse Haufen yon 
ZooglSea bildend an 
der Grenze der H~- 
morrhagie im nekro- 
~ischen Gewebe. I 
lymphoide glemente. 
m Riesenzelle mit 
verzweigtem hyali- 
nero Kern. f Kern- 

fragmente. 

blasse Zell- und Kernfragmente, sowie namentlich an der Peri~ 
pherie chromatisehe, kuglige und segmentirte Fragmen~e und 
endlich feinkSrniges, sowie seholliges Pigment. Dasselbe er- 
streckt sich iibrigens zwischen die verschiedenen Elemente der 
Pulpa and besonders in's Inhere der venSsen Capillaren. 
Wghrend blutkSrperehen- oder pigmenthaltige Zellen selten 
angetroffen werden, finder man Mufig mitten im Pulpagewebe 
oder an der Grenze des folticul~ren Gewebes Haufen yon ge- 
schrumpften rothen BlntkSrperchen, yon Pigment durchsetzt, und 
neben denselben grosse Pigmentsehollen, welche oft als Bruch- 
stficke yon Krystallen impaniren (p). Der nekrot[sche Heerd ist 
noch yon it~morrhagien (h) aus sehr ausgedehnten Blutgefs (0) 
umgeben. S~ellenweise erkennt man d[chtere add starker ge- 
f~irbte 8tellen reticnlirten Gewebes: welches wohl den Follikeln 
el~tspricht; dieselben si•cl abet selbst in der Umgebung der 
Arterien nieht dentl/ch umschrieben. Auffallend ist noch die 
sp~rliche Anzahl polynuclB~irer Leukocyten. Dieselben finden 
sich hier and d~ in der N~he tier giesenzellen (1), 
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Das Knochenmark  ist in Wucherung:begriffen (Fig. 6). 
Die Myeloplaxen (rap) mit gelapptem Kerne sind reichlich ver- 

Figar 6. 

Knochenmark.eines 8 Tage nach der 
Infection eingegangenen Meerschwein- 
chens. LSffler~s BIau. Yergr. 800. 
mp Mye]oplaxen mit ge]apptem Kern 
und eingekapselten Baeillen im Proto- 
plasma, b Bacillen in den Blut- 
r~umen, h rothe BlutkSrperchen. 
c lose Wandelemente dieser Ri~ume. 
p Plasmazelle. m kernlose b]asse 

Markzellen. 

treten, im Inneren derselben gewahrt man hier und da Bacillen, 
welche von einem deutlicben Hofe (Kapsel) umgeben erscheinen. 
Das Stiitzgewebe des Marks besteht aus grossen, verzweig~en, 
dutch Methylenblau etwas r5thlich gefSzbten Zellen. Dieselben 
begrenzen R~ume, die noch von Blutk5rperchen haltenden, grossen 
Zellen locker bekleidet sind (c). Im Innern der Rilume erkennt 
man rothe BlutkSrperchen, sowie einzelne Bakterien, zum Theil 
kurze Ketten bildend (b). In kleineren Maschen des zelligen Netz- 
werkes erkennt man zahlreiche, blassblau gef~rbte Elemente (m), 
sowie runde Plasmazellen mit gekSrntem violettem Protoplasma ([). 

Die Luf twege  sind in den yon uns beobachteten F~llen 
wenig ver~ndert. Die Bronchialsch]eimhaut ist injicirt~ das 
Epithel derselben Zum Theil proliferirt, stellenweise mit blassem 
Kern (Fig. 2b); im Bronchiallumen finden sich h~ufig allein 
oder zusammen mit fremden Bakteriengruppen wohl erhaltene 
Pestbacillen. D~s Lungengewebe (a) i s t  wenig ver~ndert, mit 
Quel]ung und zum Theil Desquamation de s  hlveolarepithels. 
Die Blutgefb:sse der Septen (c) sind mit Blur gefiill~, die 
grSsseren Blutgefiisse enthalten~ wie frfher erw~hnt, in ~lteren 
F~Jlen Haufen von Leukocyten und Pigment (v). Ste]lenweise, 
namentlich in kleinen h~morrhagischen Heerden, finden sich zer- 
strent oder in Gruppen Pestbacillen. 

Archiv f. pathol. Anat. Bd. 150. Hft, 2. 24 
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Im P h a r y n x  siud manchmal die FollikeI und namentlich 
die Tonsillen bedeutend gesehwollen und zeigen, neben den er- 
w~hnten Ver~inderungen des Lymphapparates mit reichliehen 
Bacillen in den Gefgssen, nieht, selten Badllenhaufen in den Kryp- 
ten, writhe das bier d{innere und in Proliferation begriffene 
Epithel durchsetzen und die BlutgeNsse bis in die Tiefe des Ge- 
webes in Form yon diehten ~Iassen oder mehr zerstreu'c dnnehmen. 
8elten nut finden sieh Baeillea im Innern yon Leukocyten. 

Am Magen erkennt mail bei Mgnsen, welehe sehndl der In- 
fectio~l erlegen waren, eigenthfimliche Veriinderungen. Das gpi- 
"~hel i~t gu~, erhalten (Fig. 7), an der Oberflgehe erkenng man 
eigenth[imlieh dunkel gefgrbt.e f]efezel|en (1). Das gpithel der 

Plgur 7. 

~iagenschieimhaut einer am 5. Tage nach der Infection verendeten )Jaus. 
Lgffler~s Blau. Vergr.350. 1 Itefezel!en an der Oberfliiche. k Dr/isenzelle, Mitose. 
c blasse Schollen. c ~ pigmentirte Schollen. c" kleine Zellen im Innern tier 
1)rfisen. P Plasmazelle. b Bacillen, yon den Geffissen ausgehend, zwischen die 
Drfisenzellen dringend, v erweiterte Gef~sse. h oberflf~ch!iche H~imorrhagien. 
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Driisen ist hgufig in Proliferation begriffen (Mitosen k). im 
Innern derselben erkennt man klare, rundliehe, blasse Elemente, 
zum Theil mit. gefiirbtem, kSrnigem, kleinem Kern (c'), zum 
Theil mit gut umschriebenem Kern und dunklem, homogenem 
Protoplasma (c"). Die Gef'asse v sind namentlich an den Ober- 
fliichen sehr erweJtert (v') und finden sich neben denselben mehr 
oder minder ansgebreitete Hitmorrhagien, welche oft yon 
Bacillen durehsetzt erscheinen. Dieselben durehbrechen in lan- 
gen Ziigen stellenweise das Epithel (b). Bemerkenswerth sind 
hier noeh die reichlichen Mastzellen (p). 

Der Darra ist bei M/iusen namentlieh oft in seiner ganzen 
Dicke nekrosirt, so dass an demselben keinerlei Zellen gefgrbt 
werden (Fig. 8). Bei Meerschweinchen, welche der Infection 

Figur 8. 

Nekrotisches Darmstfick tier Maus~ acuter 
Fall. p Peritoniium. e e/astische Fasern. 
m ]~{ucosa~ in welcher sicb dunkle KSrner- 
gruppen und zahlreiche Bacillen finden. 
Ebenso erkennt man Pestbacillengruppen 

(b) im Darminha/t f. 

schnell erlegen sind, finder man namentlich eigenthfimliehe 
Entartung des oberfl~chlichen Epithels, Wucherung des follieu- 
l~iren Apparates, Hyper~mie mit Hyperplasie und Degeneration 
der Endothelien, zahlreiehe Mastzellen der Mucosa. Der Darm- 
inhalt enthglt oft massenhaft Gruppen yon Pestbacillen (Fig. 8b) 
zwischen den pigmentirten Schollen der Fgces (f). Die Baeillen 
kleiden die Schleimhaut in dichter Lage aus und dringen in's 
Inhere der nekrotisirten Mucosa. Hier und da kann man Ziige 
derselben bis an das Periton//um verfolgen. In der That ent- 
h~ll; alas Peritoni~nm gewShnlich Baeillen. 

24* 



Figur 9. 

Darm eines 5 'rage nach dec subcutanen infection eil~gegangenen ~,leel- 
schweinchens. Methy!enblau. 600 facbe u s oberfl~ichliebe Schleimschicht. 
c eigenthfimlieh entat'tete Kerue tier oberfliichliehen Epithelseh[cht (parasi- 
tilre Zelleinschliisse?). K Mitosen in der mittleren Pattie der Driisen 
cg, grosse reticulirte oder blasige Oebilde im unteren Drdsen~nthei]. Ueber- 
all in der Sehleimhaut erkennt man dunkelgekSrnte MastzeHen~ sowie er- 
weiterte Gef~sse v, mit wandstiindigen Bacitlen, we}ehe links oben ein 
Oefiiss durchbrechen und zwisehen die Epithe]zel]en eindringen, zp sehc 
grosse, hyaline ScholJen und Pigment entbaltende Zellen der Sebleimhaut. 
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In Fig. 9 ist der Darm eines 5 Tage nach der Infection 
eingegangenen Meerschweinchens reproducJrt. Man findet hier 
eine homogene Schleimschicht an der Oberfl~che (s), welche 
sich in das Lumen der oberfl~chlich erweiterten Driisen fortsetzt. 
Das Epithel ist m~issig gut erhalten, an der Oberfli~che aber ist 
dasselbe eigenthiimlich veri~ndert, indem das Protoplasma ver- 
schwommen in die umgebende Schleimschicht fibergeht, w~hrend 
der Kern eigenthfimlich verb:ndert er~scheint. Derselbo besteht 
aus einem scharfen runden Contour, im Innern dessert sich jene 
oft besehriebenen, eigenthfimlichen~ spindelftirmigen, rnnden oder 
halbmondf6rmigen stark gef~rbten Gebilde vorfinden, welche wir 
auch in anderen Organen angetroffen haben (c). 0bwohl wir 
es fiir sehr wahrscheinlich halten, class es sieh hier um eine 
eigenthfimliche Ver~nderung des Kernchromatins handelt, wollen 
wit doch betonen, dass gerade diese Bilder yon vielen Autoren 
ats parasitische Zelleinschliisse gedeutet werden. In letzterem 
Falle mfissten wir also annehmen, dass die Zellen und Kerne 
zerstSrt und nur diese im gegebenen Falle bedeutungslosen 
Zelleinschliisse erhalten sind. In den mittleren Antheilen 
der Driisenschl~uche finden sich im gut erhaltenen Epithel 
reichliche Mitosen (K), w~ihrend im Blindsacke derse]ben, 
zwischen den Zellen und dieselben oft ggnzlich verdr~ngend, 
wieder eigenthiim]iche grosse Gebilde, etwa yon doppeltem Durch- 
messer der Driisenzellen, stark gef~irbt, yon einem losen Reti- 
culum oder yon grossen Vacuolen durchsetzt, vorkommen. Viel- 
leicht handelt es sich hier um parasit~re Gebilde (cg). 

Die 8chleimhaut selbst enth~It oberfl~chlich zahlreiehe Mast- 
zellen, dann erweiterte Gef~sse (z) mit wandlagernden Bacillen, 
oft in Kettenform (b), welche oft die Wandung durchsetzen und 
gegen das Driisenlumen zu wuchern. In den tieferen Lagen 
findet man nun zwischen den Drfisen sehr grosse Zellen mit 
kleinem Kern, zahlreichen Pigmentsehollen und hyalinen Ge- 
bilden (zp), wohl Phagoeyten, welchen eine gewisse Rolle bei 
tier Resorption corpuseu]~rer Elemente zukommen dfirfte. 

In diesem Falle scheinen die Baeillen wenig Einfluss auf 
das Schleimhautgewebe ausgeiibt zu haben. 

Die Leber ist in verschiedener Weise ver~ndert. In acuten 
F~illen findet man bei Meerschweinchen (Fig. 10) das inter- 
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stitielle Gewebe, sowie die gapse! ziemlieh reich an mono-mid 
polynueleiiren Zellen, sowie mgssige Fett-Infiltration in der Um- 
gebung der eengralen Vene., 

Figttr 10. 

Leber sines 5 Tage nach der Infection 
verendeten }Ieerschweinchens. ch Leber- 
zellen, wenig ~er~ndert. b erweiterte 
Capillaren mit Pestbacillen erffillt und 
mit dunklen Kernen. c mit Blut ge- 

ffillte C~pillareno 

Man erkennt hier neben erweiterten blutha~tenden (~a~ 
pillaren (c), sowie kleinen Hgmorrhagien Capi]laren, we|che mit 
BacillenzooglSen (b) erfiillt sind, neben we]chen gewShn]ich 
eigenthfimliche, kleine, sehr st~rk gef~irbte, gewShnlich halb- 
kuglige l(erae oder Kernfragmente zu erkennen sind. Es ist 
unzweife]haft, dass die Pestbaeillen gewisse Zellen derart ver- 
~ndern, duss dieselben diese eigenthiimliehen Gebilde aufweisen, 
wie dies ju such andere Bakterien verm~igem Die Leberzellen 
sind Anfungs wenig ver~ndert (c). Zan'gchst quellen gewisse 
Leberzellen und namentlich deren Kern, indera zugleieh dessen 
chrom~tische Substanz vermehrt erseheint (d), hierauf entstehen 
im Protoplasma der ZeHea Vaeuolen und Fetttropfen, oft zu- 
gleich mit verschiedenen Pigmentablagerungen. Seltener ist die 
vSllige Entartung und der Untergang tier Leberzellen, nament- 
lic:h in amschriebenen Bezirken. Namentlich in ~lteren F/illen 
(Fig. 11), in welehen Bakterien nieht mehr oder nor sp~rlich 
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naehgewiesen werden kSnnen, entstehen stellenweise im Innern 
von Leberl~ppchen umschriebene Heerde (f); in welchen die 

Fi~'ur 11. 

Leber einer nach 10 Tagen eingegangenen ]l[aus. ch wenig vergmdert% 
undeut]ich umschriebene Leberzellen. ch r hypertrophische Leberzelle. cg 
Riesenzelle mit gelapptem~ hya]inem Kern, P kleine Pigmenthfiufehen in 
den Galleneapillaren. ep kleine Pigmentzellen ebenda, vp kleiue Vene, 
yon Wanderzellen umgeben, p erweiterte kleine Vene mit wandst~indigen 

Leukocyten und Pigmentanh~ufung im Centrum. f nekrotiseher Heerd. 

Leberzellen fehlen und dutch verschiedene Zerfallsprodukte Von 
Leber-und Wanderzel]en ersetzt erscheinen; man findet hier 
wieder in grosser Anzahl die elliptischen oder hemisphi~riscl~en, 
stark gef~rbten KSrner neben blassen Schollen und vaeuo]~ren 
Elementen, welche wir schon mehrfach besehrieben haben. Diese 
Heerde sind zum Theil auf Kosten des Parenchyms~ zum Theil 
auch durch Erweiterung und Ausf/illung yon Capil]aren zu Stande 
gekommen. In der Umgebung derselben sind die Leberze]len 
abgeplattet. Die intra]obul~iren Capil]aren sind erweitert, oft yon 
einer hS~morrhagisehen Zone umgeben. An anderen Stellen ist 
die Gefiisswand versehiedener grSsserer Gef~sse von einer Zone 
yon Granulationsgewebe umgeben. Hier erkennt alan wieder 
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deutlich die Anh~ufung yon Pigment im Innern erweiterter Ge- 
f~sse, numentlich der V. ee~tralis. Zwischen den Leberzellen 
findet m~n in den Zellenwegen kleine, ziemlieh regelm~ssige 
Pigmenthaufen (p), sowie an der Grenze dieser Wege winder 
die spindligen oder elliptisehen, hyalinen K5rperchen. Die Leber- 
zelleu sind aueh hier wenig ver~ndert (ch), man erkennt abet 
hypertrophische Zellen and Kerne (cU). Sehr bemerkenswerth 
ist des Auftreten yon Riesenzellen mit gelapptem Kern (cg), 
wohl auf Kosten gewisser Endothelien~ 

Die Nieren sind in verschiedenen Fgllen verschieden stark 
affioirt. In •lteren Infeetionen finder man haupts~chlich Ver- 
gnderungen am GeNsssystem, geringe Diapedese, Erweiterung 
der genen and der Oapillaren, sowie der Glomerulussehlingen 
mit reichlieher Pigmentbildung und Leukocytenanh$iufung im 
Blare, stellenweise kleine tt~morrhagien und Pigment in der 
Umgebung der Gefiisse. 

In schndl tSdtliehen F~llen ist nebst bedeutender ttypergmie 
Erblass~n and geringe Schwellung der Endothelien, stellenweise 
Bacillenablagerung an der Gefiisswandung, nieht selten bedeutende 
Entartung des Epithels, namentlich der gewundenen Kan~tlchen, 
zu beobachten. Die Zeilen sind gecluollen, granulirt, oft win 
geronnen, oder fettig zerfallen, zum Theil des Protoplasma 
stgrker fiirbbar, der Kern verblasst oder giinz]ieh untergegangen. 
Die SammelrShrehen enthalten oft blasse Cylinder, und stellen- 
weise, namentlich im Kapselraume, EiweisskSraeheu, und wahr- 
scheinlich als B~kterlenzerf~llsprodukte entspreohende, stark ge- 
fgrbte KSrnehen und k5rnige Stg.behen. Die grSsseren Gefgsse 
sind auch in diesen F~llen oft yon einer Zone yon Wanderzellen 
umgeben. In vielen anderen, ebenfalls sehr neuron F~llen sind die 
Nieren-~eriinderungen weaig ausgesprochen und beschr~nken sich 
aaf Hyper~mie, geringe Diapedese, m~issige Entartung umsehriebe- 
her Bezirke, sowie wenige Glieder im Innern ein]ger Kan~lchen~ 

Der Uterus  (Fig. 12) einer 3 Tage naeh der Infection ein- 
gegangenen ~Iaus zeigt ebenfalls eigenthfimfiche Verh~ltnisse. 
Zwischen den verschiedenen Sehiehten tier Muscularis (m ~, m ' )  
erkennt man erweiterte, zum Theil bacillenhaltige (~efS.sse @), 
you Mastzellen umgeben (p). Die Lymphspalten zwisehen 
Muscularis and l~Iucos~ sind erweitert (S), die Mueosa selbst 
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zelh'eich, die  Epithelzellen erblasst; hierauf folgt eiue dicke 
coucentrisehe Schicht (m), und dee Lumen ist erffillt yon euormen 

Figur 12. 

Uterus einer 
naeh 3 Tagen 

erlegenen 
1~Iaus. Nethy- 
lenblau, Vergr. 
300. m' 5.ussere 
~Iuskelschieht. 
p PIasmazelle 
(Yiastzelle). m" 
innere ~Iuskel- 
sehicht, v er- 
weitertes Blu~- 
gefiiss, Blut 
und polynu- 
elegxe Leuko- 
e),ten enthal- 
tend. s erwei- 
terte Lymph- 
r~ume, e gpi- 
thelsehieht, m 

SchMm- 
sehieht (?). b 

Baeilien 
reassert ira [n- 

nern. 

Massen yon Bacillen (b), zwischen welcheu wieder eine grosse 
Anzahl sehr dunkel gef/irbter Kerne ]iegt. Eigenthiimlicber 
Weise finden demnaeh die Baeillen im Innern des Uterus Be- 
dingungen fiir eine reichliehe Wucherung. 

Des c e n t r a l e  N e r v e n s y s t e m  bietet ebenfalls bedeutendes 
Interesse. Abgesehen yon Hyper~mie und Zellreichthum der 
Meningea, in deren Gefi~ssen Zoogliien und zerstreute Bacillen- 
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massen in grosset Anzahl gefunden warden~ haben wit unser 
Augenmerk hauptsiiehlieh auf die Verii.nderungen der nervSsen 
glemente gerichtet. W'ahrend man in ~lterea Fiillen eine Ent- 
artung der weissen Substanz, etwa wie bei Beginn einer Myelitis, 
Oedem, Entartung und Zerfall der Scheidea and des Axen- 
cyliuders~ zugleich mit Wucherung an den erweiterten, oft mit  
Bacillen gefiillten 6ef';issen, nieht selten mit  tt~tmorrhagien, antrifft, 
ist diese Subsganz in frisehen F~illen wenig vergndert, obwoh! die 
graue Substanz in alien Fgllen bedeatend al~erirt ist. So sehen 

Figur 13. 

Ilypoglossuskern einer am 10. Tage naeh der Infection eingegangenen 5{aus. 
n entartete vaeuolisirte blasse Nervenzelle mit 5.hnlich entarteten Forts~itzen~ 
n' weniger -eer~.ndorte Nervenzelle mit eigenthfimliehen~ ia Vacuolen sitzen- 
den Granulationen. n '~ t~ntartete NervenzeIIe mit sehwammiger Gerinnung 
der ehromatisehen Substanz und mit vacuolS.rer Quellung der FortsS~tze. 
a"  weniger veriinderte kleine Nervenzelle. e Neurogliazelle mit ehroma- 
liseher Streifung der Fortsiitze. e' eine Neurogliazelle mit Baeillen in 
e~aem Fortsatze. v baeillenhaltige Blutgef~sse. e'" eigenthfimlieh% blass% 

verschwommene, granulirte Zellen (Ner~enze!len?). 
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wit im Hypoglossuskern elaer nach 10 Tagen eingegangenen 
Maus hochgradige, numentlich bei F~rbuug nach Nissl auff/illige 
Vergnderungen (Fig. 13). Die grossen Nervenzellen sind immer 
augenfs vergndert, der Kern ist vorhanden (n') oder nicht mehr 
zu erkennen (n), in jedem F~tle aber schwach contourirt, blass, 
schwer nachweisbar. Die Nissl'sche KSruung ist gS~nzlich ver- 
~ndert, durch eine Art yon geronnenem Netzwerk mit grossen und 
kleinen Maschen oder gacuolen ersetzt. Im Innern der Vaeuolen 
erkennt man in Zelle n' dunkle Punkte. Diese Vers 
setzt sich namentlich in n" in die protoplasmatischen Fortsiitze 
der Zelle fort, welche vacuolar oder blasig gequollen, oft be- 
deutend verdickt erscheinen. Kleinere Nervenzellen sind oft 
als solche kaum mehr zu erkennen, indem dieselben bless als 
ein dunkles Netzwerk erscheinen. Man findet neben den siche- 
ten Nervenzellen hier eigenthfimliehe grosse granulirte Zellen mit 
stumpfen Forts~tzen und verh~Itnissmiissig kleinem Kern (c'), 
ferner kleine Kernzellen mit feinen chromatischen Linien in ihren 
2--3 Fortsiitzen (c), welch' letztere m anchmal Bacillen enthalten (d). 

Im Uebrigen finden sich die Baeillen im Innern grSsserer 
oder kleinerer Gefiisse (v), gewShnlieh wandst~ndig, manchmal 
in Form der charakteristischen Ketten. 

Noeh lehrreicher ist das Verhalten der Bacillen in einem 
5 fiigigen Fall beim Meerschweinehen (Fig. 14). 

Hier finder man in den Vorderh6rnern des Riickenmarks 
die Zellen eigenthfimlich veriindert. Die Zelle c zeigt neben 
Schwund der Nissl'schen Granula, von welchen nur einige diffuse 
dunkle Fleoke fibrig geblieben sind, ein uagefiCrbtes Netzwerk 
mit blasigen, grSsseren oder kleineren Maschen oder .Yacuolen, 
welche sich in die verdickten Protoplasmaforts[itze fortsetzen. 

In c' sehen wir eine Ze]le mit zweierlei chromatischer Sub- 
stanz, mit verwaschenen dunklen Flecken und mit st/ibchenartigen, 
scharf umschriebenen Gebilden, deren Richtung aber nicht jener 
der Nissl'sehen KSrner entspricht. Im uDgef/irbten Theil er- 
kenuen wit wieder zahlreiche Vacuolen. Fig. e'" ist vielleicht im 
Stande, uns die Bedeutung der Stiibchen zu erkliiren. Man er- 
kennt hier nehmlich sehr deutlich, wie aus einer pericelluliiren 
Capillare~ welche noeh einige BlutkSrperchen enthiilt, Pest- 
baeillen in den pericelluliiren Raum und von hier in die Nerve~- 
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zelle eindringen. Dieselben erscheinen im ZellkSrper selbst 
Mgenthfim]ich verdickt. An dieser Zelle sieht man noch einen 
~mgemeiu verdickten, blassen~ verzwe.igten Protoplasmafortsatz. 

Andere Zellen c" siad welter entartet. Die Nissl'sche 
KSraang ist fast g~nzlich verschwunden, das Zellprotoplasma 

Figur 14. 

Rfickenmark eines am 5. Tage nach der Infection eingegangeneu Meer- 
schweinchens. Vorderhornzellen nach Nis sl geff~rbt. Vergr. 800. c Theil einer 
veri~nderten Nervenzelle mit Vacuolen, theilweiser Schwund der NissPschen Ele- 
mente und Entartung der Protoplasmaforts~lze. c' Nervenzelie mit ~ihnlichen 
Veriinderungen im Protopla~sma und eigenthfimlichen, st~bchen~hnlichen chro- 
matischea Gebitden. c" entartete grosse Zel!e mit Schwellung und kSrnigem 
Zerfall des Protoplasmas und gequollenem Kern. c" Entartete Nervenzelle, 
besonders mit Erblassung~ Quellung und Vacuolisirung der Forts~ttze (bier 
erkennt man das Eindringen der Bacillen yore periceliulfiren Oef~sse aus in 
den ZellkSrper. v bacillenhMt[ge Elutgefi~sse. cIV granulirte Spindelzellen. 
cv spindlige Neurogliazelle. p ein entarteter gequollener Protoplasmafortsatz. 
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grobkSrnig, mit einigen Vacuolen. Bemerkenswerth ist die 
AblSsung des peripherisehen Zellentheils, wodurch der Eindruck 
entsteht, als ob die Zellgrenzen verwischt w~ren und die Ze]le 
in einem kSrnig begrenzten Raum liige. Der Kern dieser 
Zelle ist bedeutend gequollen und erblasst. Im Gesichtsfeld 
erkennt man noeh grSssere, kSrnige, mehr diffuse Zel]massen, 
dann ungemein gequollene, vacuolisirte Zellforts~tze (p), ver- 
schiedene Neurogliaelemente, spindlige Elemente mit streifigen 
Forts~itzen (c v ) und andere mit granulirtem Pro~oplasma und 
zahlreichen Fortsiitzen (c~V), ferner kleine Blutgef~sse mit ge- 
quo]lenen Endothelien (v). 

Aus dieser Beschreibung kSnnen wir nun Einiges fiber die 
Einwirkung des Pestbacillus auf die verschiedenen Gewebe und 
Organe des KSrpers folgern. 

Der Bacillus hat Vieles mit anderen Bacillen gemein, 
namentlich mit solchen, welche sich ira Innern des KSrpers un- 
gemein vermehren. W~hrend sich derselbe abet in dieser Beziehung 
z.B. vom Milzbrandbaeillus, weleher das Blutgef~sssystem in 
der Regel nicht verl~sst, oder von jenem der M~useseptic~imie, 
welehe gewShnlich im Innern yon Zellen, namentlieh wieder im 
Blutgefs vorkommt, seharf unterscheidet, zeigt die Wir- 
kung desselben viele Analogie mit einigen der yon mir be- 
schriebenen Bacillen der h~morrhagischen Infection des Menschen, 
sowie mit dem Verhalten der Bakterien der hii.morrbagischen 
Infection der Thiere. Aueh wenn, wie ich dies nachgewiesen 
habe, ein Eitercoccus in Folge seiner besonderen Virulenz oder 
eines besonderen Schwi~chezustandes des Wirthes eine h~morrha- 
gische Septic'~mie zu verursachen vermag, finden wit" diese Bak- 
terien oft in denselben enormen Massen in den verschiedenen 
Organen, und zwar in demselben engen causalen Verh~iltniss zu 
den Gef~ssl~isionen, wetche die H~morrhagien hervorrufen und zu 
den Entziindungs- und Entartungsprodukten, wie den Pestbacillus. 
Mit anderen Worten, wir kSnnen den Pestbacillus, nicht nut, 
wie dies Kruse im Lebrbuche FliiggCs gethan hat, zur 
Gruppe tier h~imorrhagischen Bakterien des Menschen z~hlen, 
sondern derselbe repr~sentirt den Typus der specifischen Bakterien 
der h~morrhagischen Septic~imie des Menschen. Die Eiaw'~nde 
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Unna~s, dass Bakterien nieht direct die Blutungen veran- 
Iassen sollen, odes jener Char r in ' s  und seines Sch(iler, ais ob 
es nicht specifisch h'amorrhagigene Bakterie• des Menschea 
ggbe, indem die Eigenschaft, Hiimorrhagien zu bilden, yon einer 
speeiellen Disposition des ergriffenen Individnums bedingt werde, 
fallen nat/irlich gegen/iber den obigen Befunden. 

Es fragt sich nun, ob wit im Verhalten des Bacillus noch 
etwas ganz Specifisches erkennen konnten, ginstweilen glaube 
ich dies im A]lgemeinen vesneinen zu kSrmen; obwohl ieh 
namentlich in der Bildung eigenthtimlicher Riesensellen in den 
Parenchymen, dann sonderbarer Zerfallprodukte des Kerne, beson.- 
ders abet in des Wirkung auf die Lymphdrfisen den Ausdruek 
einer dgenthiimliehen Wirkungsart nicht verkenne. Auch die 
hoehgradige E•tartung der Nervenzelle~ urid das gindringen der 
Bacillen is diese Zellen bei sonst geringer Neigung derselben, 
in Zellen einzudringen, sind ungewShnliehe Vorkommnisse. Eine 
'ahnliche Entartung yon Nervenzellen hat Marineseo dutch 
goxine des Bacillus botulinns hervorgebracht. W i t  selbst konnten 
dann dutch versehiedene Baciilen, so dutch jene der Kaninchen- 
scathe, ferner dureh einen aus menschlicher Leiche stammenden 
septischen Bacillus des Coligruppe, ferner abet aach durch Toxine 
des Pestbacillus mit Ausschtuss der lebenden Bacillet~ ~ihnlicbe, 
doeh weniger intensive Ver'anderungen des Ner venaellen hervor- 
bringen, so dass wit geneigt sind, anch den tebendeu Baeillen 
sdbst einen ginfluss auf die Nervenzetle~ dnzurgumen. 

A1]erdings kann man nachweisen, dass tier Bacillus den 
KSrper dutch Schleimhliute und Geschw/ire verliisst and es so 
leieht zur Ausstreuung desselben kommt. Derselbe hat sich 
{ibrigens auch ausserhalb des KSrpers in unseren gersuehen lunge 
virulent erhalten, liinger als die meisten iibrigen hitmorrhagigenen 
Bakterien des Menschen. Besonders kommt abet ffir die Erklii- 
rung des B5sartigkeit desselben in Betracht, dass die kleinen 
Nagethiere, welche in innigem Contact mit menschlid~en Wohnun- 
ten uad Nahrungsmitteln, namentlich jenen des ~rmsten Be- 
vglkerungssehiehten sind, dureh den Baeillus ebenso odes noch 
furehtbazer heimgesucht werden, als des Mensch selbst, so dass 
eine fortw'ahrende Ansteekung von Menschen dutch MS.use and 
,gatten u~d nmgekehrt so lange stattfindet, his |etztere (lurch die 
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Epidemie g~inzlich ausgerottet werden. Eben die ungeheure Ver- 
mehrung der Baeillen im Innern des KSrpers bedingt die hohe 
Infectiositiit (ter durch die Pest eingegangenen Nager und zum 
Theil hierdurch die epidemische Verbreitung der Krankheit. Es 
soll noch betont werden, dass in F/illen yon Vergiftung mit den 
Toxinen des Bac. botulinus immer schwere Symptome yon Seiten 
des Nervensystems beobachtet werden, wiihrend bei experimenteller 
Pest diese]ben, namentlich Paralysien, in den Hintergrund treten. 

Indem der Pestbacillus in der Gesammtheit seiner Wirkung 
sich gew5hnlich als der Erreger einer h~morrhagischen Septic- 
�9 ~mie mit wenigen charakteristischen Eigenthiimlichkeiten dar- 
stellt, entsteht die Frage, vermSge welcher Eigenschaften 
dieser Bacillus die furchtbarste Epidemie des Menschen ver- 
ursacht. Vielleicht ist die Eigensehaft desselben, tier typi- 
sehe himorrhagigene Bacillus des Nenschen zu sein, in dieser 
Beziehung ausschlaggebend, denn weder alas biologische, noeh 
das morphologische Verhalten desselben giebt uns eine ge- 
n/igende Erkliirung ffir seine specifische BSsartigkeit. Die 
Fs desselben, sich in allen Organen und Systemen d e s  
Menschen anzusiedeln, in den Blutgef.Sssen, wie in den Lymph- 
gefiissen, unbeschriinkt zu wuchern, ohne gewShnlich bedeutende 
Leukocytenansammlung zu veranlassen, ohne in der Regel in Zellen 
eingeschlossen zu werden~ besonders abet die Eigensehaft des- 
selben, die Lymphdrfisen und die Blutgef~isse eigenthiimlich zu 
ver~indern, dann aber noch ausgebreitete Degeneration aller 
Parenchyme und namentlich des Centralnervensystems zu verur- 
sachen, erkl/irt seine besondere BSsartigkeit. Er hat diese 
Eigenschaften deshalb mit jenen Bakterien gemein, welche die 
wichtigsten bakteriellen Epidemien der Thiere, namentlich deren 
h'~morrhagische Septic/imien verursachen. Wiihrend wohl die 
Mehrzahl der h~imorrhagischen Septic/~mien des Menschen nut 
kfinstlich und ffir kurze Zeit eine /~hnliche Biisartigkeit ent- 
falten, oder eine solche nur einem eigenthfimlich geschw/ichteu 
Organismus gegeniiber geltend machen, ist dieselbe im Wesen 
des Pestbacillus selbst begrfindet, und eben deshalb erzeugen 
erstere Bacillen auch nicht jene ausgebreiteten Epidemien, wetche 
dem Pestbaeillus eigenthfimlich sind. 


