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XVIL

Ueber einige durch den Pestbacillus verursachte
histologische Veriinderungen.

(Aus dem Institut fir Pathologie und Bakteriologie zu Bucarest.)

Von V. Babes und C. Livadite

in Buecarest.

(Mit 14 Textabbildungen.)

Nachdem wir in den Besitz von Pestcnlturen, aus dem
Institut Pastear und aus dem hygieinischen Institut zu Breslan
stammend, gelangt waren, richteten wir unser Augenmerk zu-
nichst auf die Art der Infection und der Wirkung des Bacillus
auf die Gewebe. Zwar hatten schon die Entdecker des Bacillus,
Kitasato und Yersin, sowie einige spitere Untersucher
manches {iber die Verbreitung desselben im Karper berichtet,
aber sie waren in die Einzelheiten der Topographie und des Ver-
hiltnisses der Bacillen zu den verschiedenen Gewebs- und Organ-
bestandtheilen nicht eingegangen.

Als unsere Arbeiten schon beendet und in Kiirze in der
»Romania medicala® (April—Mai 1897) publicirt waren, kamen
uns 2 Arbeiten zu Gesicht, welche diesen Zweck verfolgten.
Eine kleine Notiz von A. Lustig (Centralbl. f. Allg. Path. und
Path. Anat. VIIL 10. 1897) bringt einige nihere Angaben iiber
histologische Verinderungen der Nieren, der Milz, der Leber,
des Herzens und. der Nebennieren. Obwohl der Autor die schon
frither bekannten Formen der Pest bei Versuchsthieren, eine
schnell, septisch und eine langsamer verlaufende Form erwihnt,
liefert er doch keine Angaben iiber die Verschiedenheit des
histologischen Bildes bei den verschiedenen Formen der Krank-
heit. So finden sich z. B. in der Niere in allen Féllen Ver-
dnderungen beschrieben, welche in unseren Fillen nur ausnahms-
weise und in jenen van der Stricht’s (Acad. de méd. Bruxelles
IX. 8. 1897) tiberhaupt nicht gesehen wurden. Die von Lustig
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beschriebenen Milzverinderungen sind ehenfalls offenbar unge-
niigend und namentlich spitere Stadien mit sehr wenigen oder
fehlenden Bacillen nicht berticksichtigt. Die von Lustig be-
tonte hyaline Degeneration der Trabekeln ist nach unseren Be-
obachtungen durchaus nicht die Regel. In die Histologie des
Herzens, der Nebennisren und der Leber geht dieser Autor nicht
niher ein. Bemerkenswerth ist der Befund von Mitosen in den
Lymphdriisen,  ohne dass aber die Topographie derselben er-
wihnt wurde, sowie die Angabe, dass Mastzellen in den Pest-
beulen auftreten. Die Behauptung, dass sich solche Zellen nie
in pormalen Lymphorganen finden, ist offenbar gewagt.

Eine zweite, viel ausfiihrlichere Arbeit {ber die Lésionen
bei Pest verdanken wir van der Stricht (1. ¢.) Derselbe be-
schreibt ziemlich genau die makroskopischen Verinderungen bei
der acuten und der langsamer verlaufenden Form, um hierauf
in die FKinzelnheiten der histologischen Verdnderungen einzu-
gehen. Namentlich wurden untersucht die Geschwulst an der
Impfstelle, die Lymphdriisen, die Milz, die Leber, die Neben-
nieren, das Herz, der Magen, der Diinndarm, die Lunge, das
Blut und das Knochenmark.

Wir wollen dieselbe Reihenfolge innehalten und im Verlauf
unserer Untersuchungen auf die Befunde dieses Autors zuriick-
kommen. Ausserdem haben wir noch die Haut und die sicht-
baren Schieimhiute, das Urogenitalsystem, sowie das Nerven-
system in den Bereich unserer Untersuchung einbezogen. Ferner
glauben wir auch durch die Beiftigung von Figuren zum Ver-
stindniss der Verinderungen beigetragen zu haben.

Betrachten wir zunfchst die Verdinderungen in der N&he
der Injectionsstelle: ‘

Bei einem Meerschweinchen, welchem einige Tropfen einer
virulenten Cultur unter die Bauchhaut injicirt wuorde, und
welches nach 4 Tagen einging, hatte sich ein Abscess gebildet,
welcher aber eigenthiimlich wenige zellige Elemente beherbergt
und hauptsichlich einer Nekrose des Gewebes und einem Zerfall
der zelligen Elemente (Fig. 1n), sowie des Fettgewebes seinen
Ursprung verdankt., Die Art des Zerfalls der zelligen Elemente
igt verschieden. Man kann grobkérnige, feinkdrnige, blasige
Fragmentirung ~der chromatischen Substanz des Kernes, sowie



¥
L)

nfoad,y w
4 Dl

L ; &

v P et S

et R K b
s

"

Haut eines 5 Tage nach der Infection eingegangenen Meerschweinchens,
oberbalb der Impfstelle. Methylenblau. Geringe Vergrésserung. p Haar-
schaft. f Haarfollikel. h Hawmorrbagie unterbalb der Epithelschicht mit aus-
gedehnten Zoogloen (z), welche die erweiterten und geborstenen Capillaren v
umgeben. E Ehrlich’sche Mastzellen. S entartetes Fettgewebe mit Himor-
rhagien (h). e Zone eines spirlichen Granulationsgewebes. n” Abscess mif
Zerfallsprodukten. - .
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einfaches Erblassen oder Fragmentirung in Form blass gefdrbter
Bldschen und Kerne, sowie grosstentheils granulgsen und fettigen
Zerfall des Protoplasmas, dann einfache Nekrose des Binde-
gewebes, Blatpigment in Form feiner brauner Kérner, sowie
grisserer scholliger gelblicher Massen, seltener mit glasiger
Quellung, beobachten. Namentlich wollen wir auf eine eigen-
thiimliche Form des Zellzerfalls aufmerksam machen. Kerne von
kleinen Rundzellen (Lymphocyten?) quellen ein wenig auf und
spalten sich dann in zwei gleiche Hemisphdren, welche durch
ihre besonders dunkle, homogene Firbung anffallen. Die Theil-
stiicke nehmen oft Spindelform an oder theilen sich wieder in
weitere zwei Stiicke. Diese Gebilde haben wir in den verschie-
denen ergriffenen Organen gefunden und abgebildet.

Auf diesen centralen Theil folgt vun eine breite Zone cines
massig ddematds und zellig infiltrirten Gewebss, wobei es sich
hauptsichlich um Anhdufung von Lymphocyten und Proliferation
fixer Elemente, weniger um polynucleire Formen, handelt, Was
diese Zone charakterisirt, sind aber die dicht und fast regel-
missig in derselben vertheilten Himorrhagien, welche nach
aussen derart dberhandnehmen, dass man von einer fast rein
hdmorrhagischen Zone sprechen kann (Fig. 1h). Wiahrend im
Centrum die Zooglden der Pestbacillen weniger ausgebreitet und
mehrere kleine Gruppen ven Bacillen in kérnigem Zerfall oder er-
blasst und etwas gequollen angetroffen werden, wobei es oft schwer
wird, die Kernzerfallsprodukte von den zerfallenen Bacillen ausein-
anderzuhalten, haben die Bacillen in der himorrhagischen Zone
ihre charakteristische Forrn und Ancrdnung gewahrt. Man kann
namentlich vier Formen der Anordnung der Bacillen unterscheiden.

Zuniichst fallen durch ihre Massenhaftigkeit die Bacillen-
zooglben-in’s Auge. Man kann hier sicher von Zoogldenformen
sprechen, indem es sich nicht um uvoregelméssige Hanfen, son-
dern wm organisirte Colonien handelt, welche in lockerem Ge-
webe wolkig mit dichterem Randantheil, im dichten Binde-
gewebe unter Erweiterung der Gewebsspalten, als lingliche oder
mit linglichen Fortsitzen versehene Massen, erscheinen. Immer
erkennt man eine regelmiissige Anordoung der Bacillen, welche
hier oft lingere Fiden bilden und von einander durch eine
ziemlich breite Zwischensubstanz getrennt sind (z).
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Auch in den DBlutgefissen bilden sich hinfig Zoogléen,
namentlich findet man nicht selten das ausgedehnte Capillarnetz
von Zooglben eingenommen, wihrend die Zwischenrdume von
ausgetretenem Blut erfiillt sind, was einen ganz eigenthiimlichen
Anblick gewahrt.

Wihrend in den rapiden Manifestationen der Pest sich die
Infectionsstelle derart darstellt, findet man bei etwas pro-
trahirtem Verlauf in der Umgebung im Gegentheil eine unge-
mein reichliche Anh&ufung von grosseren mononucledren Rund-
zellen, denen verhiltnissmissig wenig polynucledre Leukocyten
beigemengt sind. Aber auch in diesen Fillen spielt die hdmor-
rhagische Lision eine grosse Rolle. Namentlich findet sich in
der Umgebung dieser Heerde gewdhnlich eine hémorrhagische
Zone, was sich wohl so erklirt, dass die Krankheit im ge-
gebenen Momente sich eben in Form einer himorrhagischen
Septicimie aggravirt. Es ist schwer zu entscheiden, ob diese
acute Verschlimmerung der Schwichung 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 Fillen um eine punktférmige oder mehr diffuse
Blutunterlaufung, welche sich in unseren Fillen immer in Folge
massenhafter Anhiufung der Bacillen in den Gefissen und in
Folge des Durchbruches derselben in das umgebende Gewebe,
oft mit nur unbedeutenden Entzindungserscheinungen an den
Gefdssen, entwickelt (H). Es ist also hier weder n&thig, eine Fern-
wirkung der Bacillen durch Toxine, welche die Gefisse schidi-
gen, oder eine Wirkung gewisser Nerven oder Centren, noch
eine Pridisposition fiir Blutungen heranzuziehen, um die Blu-
tungen zu erkldren. _

Wenn in letzter Zeit, namentlich in Frankreich, manche
Autoren die Existenz von DBakterien leugnen, welche beim
Menschen direct ohne vorherige Disposition Hiémorrhagien und
eine himorrhagische Infection erzeugen kénnen (Charrin), so
beruht dies offenbar auf Mangel an Erfahrung; es wird aber
wohl geniigen, wenn dieselben die himorrhagigene Wirkung des
Pestbacillus genauer studiren wollten, um zu zeigen, dass der-
selbe, ebenso wie die Bakterien der hidmorrhagischen Septicimie
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dies bei Thieren thun, im Stande ist, vermége seiner specifischen
hochgradigen Virulenz auch bei sonst nicht disponirten Indivi-
duen eine himorrhagische Septicimie zu erzeugen. Dass es
sich hierbei nicht um eine individuelle Disposition oder Schwiche
handelt, geht schon aus dem epidemischen Charakter der Pest, .
sowie aus der Thatsache hervor, dass die Pest eben im Be-
ginne der Epidemie ihre Opfer nicht nach der Disposition,
sondern nach den Husseren Lebensbedingungen, welche gewisse
Individuen einer Infection aussetzen, wihlt, Ob die Krankheit
einen mehr fulminanten hémorrhagischen, oder einen mehr pro-
trahirten Verlauf nimmt, hingt ebenfalls nicht sowohl von der
Disposition der ergriffenen Individuen, als vielmehr vom all-
gemeinen Charakter der Epidemie und namentlich der Bacillen,
ab. Ebenso wie der Pestbacillus, verhalten sich zum Theil
auch die ven mir und Anderen beschriebenen himorrhagischen
Bakterien des Menschen,

Natiirlich habe ich bei der von mir zuerst festgestellten,
dureh Streptokokken erzeugten himorrhagischen Infection des
Menschen Fille unterschieden, in welchien es sich um ausnahms-
weise sehr virulente Formen handelt, und andere, in welchen
die Infection durch eine individuelle Pridisposition begiinstigt
wurde.

Der Pestbacillus gehort aber, wie dies Kruse in Fliigge’s
Handbueh 1896 betont, zu jenen Bacillen, welche ebenso sep-
tisch-himorrhagische Epidemien erzeugen, wie solche die Gruppe
der septisch-hamorrhagischen Bacillen bei Thieren hervorbringt,
und sind es eben die Befunde bei der Pest, welche die Berechtigung
der von mir aufgestellten Gruppe der specifisch himorrhagi-
genen Bakterien des Menschen deutlich demonstriren.

Ebenso zeigt der Befund der unmittelbaren Einwirkung des
Bacillus auf die Gefisswandung, dass in der That diese Bacillen
eine direct schidigende Wirkung auf die Gefisswandung aus-
iben, was z. B. Unna nicht geneigt scheint anzunehmen, ob-
wohl ich eine solche, histologisch deutlich nachweisbare Wir-
kung fiir verschiedene himorrhagigene Bacillen zur Anschauung
bringen kounte.

Was .das Verhdltniss des Pestbacillus zum Oberflichen-
epithel betrifft, so kann man zunichst feststellen, dass die Himor-
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rhagien, und mit denselben die massenhaften Zoogléen bis an
dessen untere Grenze reichen (Fig. 1h), indem dieselben zu
Quellung und Erblassen der fixen Zellen, sowie zum Zerfall der
mehr oder minder zahlreichen Wanderzellen und deren Kerne
- Veranlassung geben. Namentlich die in der Nihe der Zooglien-
massen liegenden Zellen zeigen den schon beschriebenen Zerfall
in Segmente, welche sehr intensiv gefdrbt erscheinen. Die
Bacillen sind in den Zoogléen selbst oft, namentlich in der
Niahe der Oberfliche, zu auffallend langen Fidden ausgewachsen;
man findet ausserdem die Bacillen in losen Schwirmen in der
Umgebung der Himorrhagien oft in der unmittelbaren Umgebung
der Follikel (f), ohne dass es mir gelungen wire, das Eindringen
derselben in die Hautdrlisen oder die Haarfollikel sicher ver-
folgen zu konnen. Die in manchen Haarfollikeln befindlichen
Bakterien konnten eben nicht sicher mit den Pestbacillen iden-
tificirt werden. Ueberhaupt fanden sich selbst an den Geschwiirs-
oberflichen und in der nekrotischen oberflichlichen Lage der-
selben nur selten gut erkennbare Bacillen und war selbst in
einem Falle das oberflichliche Geschwiirssecret nicht virulent.
Gegen die Tiefe zu erstreckten sich ebenfalls vom Infections-
heerd ausgedehnte Zoogloamassen, welche die Lymphspalten und
Gefiisse, namentlich aber die Gewebsspalten einnahmen und un-
gemein erweiterten. Dieselben umgeben die Fettzellen und die
Muskelfasern, welche oft von Zoogloamassen eingehiillt und
manchmal selbst in bacillenhaltige Schliuche verwandelt er-
scheinen. Die Muskelfasern haben zum grossen Theil ihre
Querstreifung verloren, und sind in grésseren oder kleineren
Zwischenrdumen hyalin gequollen. Weiter vom Infectionscentrom
. entfernt findet man noch reichlich Bacillen in kleineren Hiuf-
chen oder Ziigen in den Gewebsinterstitien, besonders aber in
den Himorrhagien, dann aber auch im Innern grisserer oder
kleinerer Gefisse als- dchte Septicimie-Erzeuger innig mit dem
kreisenden Blute vermischt, zwischen den rothen Blutkdrperchen.
In etwas protrahirteren Fillen haben sich aber dieselben schon
mit Vorliebe an die Gefisswand angelegt, und zum Theil zwi-
schen den gequollenen Endothelien zu den charakteristischen
Ketten angeordnet. In diesen Fillen kann man auch reichlich
regressive Veranderungen an den Bacillen wahrnehmen, nament-
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lich erblassen dieselben und quellen bis zum Doppelten ihres
Velumens an, so dass die kiirzeren Stébchen oft zu grossen
blassen Kokken umgewandelt erscheinen.

In acaten Fillen ist das Blut wohl wenig vemndext in-
dem weder die rothen Blutkdrperchen, mnoch die Leukooyten
qualitative oder quantitative Verdnderangen erleiden.

Ganz anders gestalten sich aber diese Verhiltnisse bei
mehr chronischen Fillen. So fanden wir in Fillen, wo Meer-
schweinchen oder Méiuse die Infection 12 Tage {iberlebten, das
Blut bedeutend veriindert, die rothen Blutkérperchen deformirt
(Poikilocytose) und mit zahlreichen kleinen Pigmentkdrnchen,
sowie mit grossen schwirzlichen Pigmentschollen versetzt, wih-
rend die Leukocyten, besonders die grisseren mononucleiiren
Formen, vermehrt angetroffen wurden,

Figur 2.

Lungengewebe einer 13 Tage nach der Infection eingegangenen Maus. Vei-

grosserung 400. b Lumen eines kleinen Bronchus. v Vene, im Centrum

kérniges und scholliges Pigment, sowie Haufen von Leukocyten enthaltend.
a missig hyperplastisches Parenchywm,
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Im Tonern der Gefisse erkennt man eine eigenthiimliche
Anordnung dieser Elemente; so erkennt man in Fig. 2a in einem
grisseren Lymphgefisse nebst missig geschwollenen Endothelien
die zusammengepressten Blutkdrperchen und im Centrum des
Gefiisses zablreiche Pigmentkdrnchen und gréssere Pigmentschollen,
sowie zu Haufen vereinigte Leukocyten, unter welchen einige mit
der charakteristischen Zweitheilung des Kernes. Auch in Fig. 11,p
sieht man ein griosseres Lebergefiss mit Leukocyten an der Peri-
pherie und zahleichen Pigmentkérnchen und Schollen im Centrum.

Lymph- und blutbildende Apparate. Der Pest-
bacillus besitzt, wie bekannt, eine eigenthiimliche Wirkung
auf die Lymphdriisen; dieselbe manifestirt sich in verschiedener
Weise je nach der Dauer und der Intensitit der Infection.
Selbst in ganz acuten Féllen fehlt selten eine Proliferation
des reticulirten Gewebes und selbst an Stellen, wo solches
in der Norm nicht vorhanden ist, so in der Haunt an
der Infectionsstelle, bildet sich oft reichliche Anhiufung von
mononuclesiren Rundzellen, welche durch ein zelliges Reti-
culum von einander getrennt erscheinen. Besonders aber in
nicht ganz acuten Fillen spielt diese zellige Wucherung und
Infiltration eine grosse Rolle. Namentlich bei Abscess- und
Geschwiirsbildung findet man ganz massige Anhdafung von Rund-
zellen, welche sich lings der Lymph- und Blutgefdsse in die
Umgebung fortsetzt und auf die benachbarten Lymphdriisen
iibergreift. Die Zellen, welche zuniichst aunffallend gross und
chromatinreich sind, erblassen bald, und zerfallen zu einer
granulirten Masse. Zwischen denselben finden sich sehr hduofig
feinkdrniges oder scholliges Pigment, sowie Chromatinkrner.

An den benachbarten Lymphdriisen kann man wohl immer
eine bedeutende Schwellang wahrnehmen und erkennt man oft
das normale Geflige der verschiedenen Antheile mit vielen
Mitosen im Keimcentrum; die Follikel enthalten Zellen,  welche
grosser und namentlich protoplasmareicher sind, als in der Norm.
Die Bacillen finden sich hier namentlich in allen Lymphsinus
und im Innern der Lymphspalten und Bluteapillaren, selten in
Zellen eingeschlossen.

Gewthnlich sind aber die Verinderungen der Lymphdriisen
viel eingreifender. Zunéchst erkennt man ein Uebergreifen des
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Wacherungsprozesses auf die Umgebung und die Kapsel der
Lymphdriise. Die ungemein vergrésserten Follikel selbst con-
fluiren mit der Kapselsubstanz und unter einander, so dass
dieselben stellenweise nicht mehr als solche unterschieden wer-
den kénnen. Dennoch erkennt man (Fig. 3) gewbhnlich die

Geschwollene Mesente-
rialdrise in einem acu-
ten DPestfalle (Maus).
PR Léffler’s Blau, Vergr. 700
o< e {Bacillen etwas stiirker
' vergréssert), eg Germi-
nationscentrum mit eini-
gen Mitosen im Centrum,
an der Peripherie mit
L o T R grossen hellen Kernen n'
v & 4 @ e B O @y / (woh! Endothelien). ¢’
RV e 998 oo s ' Trabekel mit grossen,
dunkelgefirbtes Proto-
5 plasma und helle Kerne
500 ¥ enthaltenden Zelien. ch

’ T EFelae, hyaline, grosse, rund-
o i e S S liche Elemente, die Ba-
WA G cillen begleitend. b ex-
o5 s o B travasculire Bacillen in
4 4 den Siuus, frei oder in
verschiedenen  Zelifor-

men enthalten.

Figur 3.

w1

Sinus, sowie stellenweise die Keimcentren (cg), welche zum
Theil in Entartung begriffen, oft noch Mitosen und einige sehr
grosse_ blasse Kerne n’ erkennen lassen. Die Gefisse sind
oft erweitert, mit Blut und Bacillen erfiillt, die Endothelien
geschwollen und die Bacillen oft wandstdndig, den Endothelien
und wandstindigen Leukooyten angelagert. An anderen Stellen
orkennt man in den Sinus verschiedene zellige Elemente,
zundichst in Spalten und Capillaren eingeschlossene Bacillen-
ziige (b), dann grosse blasse Kerne in grosser Anzahl, sowie
Rundzellen mit gequollenem Protoplasma und kleinem periphe-
rischem XKern, dann an den Grenzen der Follikel gequollene,
gestreckte Bindegewebskerne, sowie zahlreiche, sehr intensiv
firbbare, homogene Kerne und Kernfragmente pamentlich in-
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inmitten der Bacillenziige, welche in Lymph- und Blutcapillaren
sitzen. Ein grosser Theil des Gewebes ist nun eigenthiimlich
verdndert, namentlich in den Mesenterialdriisen, indem hier die
Lymphziige und zom Theil die Follikel aus auffallend grossen
Zellen mit excentrischem, blassem Kern und netzférmigem Kern-
geriist, sowie mit reichlichem, durch Methylenblan intensiver ge-
firbtem, homogenem Protoplasma bestehen, wihrend zwischen
denselben kaum etwas vom Geriiste wahrgenommen werden
kann (¢'). Zwischen diesen Zellen, welche einen epithelioiden
Charakter angenommen haben, findet man bloss hier und da
kleine, stark gefirbte Kerne. Sowohl hier, als auch namentlich
im Lymphsinus sind Himorhagien, in welchen gewdhnlich reich-
liche Bacillenhaufen liegen, sehr hiufig. Stellenweise konnten
wir auch von der Peripherie ausgehende Infiltration von poly-
nucledren Leukocyten, welche sich bis zu eitriger Schmelzung mit
Nekrose des Lymphdriisengewebes steigert, constatiren. ’
Milz. Dieselbe ist in allen Fallen von Pest hochgradig
veréindert, man kann selbst constatiren, dass dieselbe gewdhnlich
das am meisten alterirte Organ darstellt. Die Verinderungen
erstrecken sich auf alle Bestandtheile des Organes und wollen wir
zuniichst iiber die Befunde an der Kapsel und den Trabekeln be-
richten. Die Kapsel ist sowohl in acuten, als besonders in pro-
trahirten Fillen in Wucherung begriffen (Fig.5¢), die Endothelien
geschwollen und unter der fibrésen Kapsel findet man gewdhnlich
eine Anhidnfung kleiner Rundzellen, deren Kerne homogen, stark
farbbar und segmentirt erscheinen. Die Trabekel sind in Folge
der bedeutenden Anschwellung der Pulpa distanzirt, zum Theil
aufgefasert, die Muskelzellen derselben zum Theil gequollen (z).
In acuten Fillen (Fig. 4) sind die Milzfollikel wenig ausge-
sprochen und gehen ohne scharfe Grenze in das Pulpagewebe
iiber. Letzteres ist der Sitz bedeutender Hyperdmie, sowie aus-
gedehnter Himorrhagien, indem auch hier die Hamorrhagie sich
in engem Anschlusse an eine ungemein reichliche Bakterien-
wucherung bildet. Diese Wucherung bedingt zugleich.den Zer-
fall der zelligen Elemente, von welchen in der wirklich himor-
rhagischen Zone nur Kernfragmente und Segmente tibrig bleiben.
Zugleich finden sich in der Milz, namentlich in der Pulpa zahl-
reiche Markzellen (e), welche sich auch inmitten der Bakterien-



354

Figur 4.
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Sehr vergrisserte harie Milz einer 14 Tage nach der Impfung verendeten
Maus. Loffter’s Blau. Vergr. 300. c¢ Kapsel mit vermehrten Eundothelien
und unter denselben zahlreiche kleine hemispharische Doppelkerne. ly lym-
- phoide Zellen. e epitheloide Zellen in der Umgebung der zahlreichen Riesen-
zellen eg, lefziere theils mit dunklem, gelapptem, theils mit dunklem, strah-
ligem, theils mit mehreren grossen blassen Kernen. cp Plasmarellen (Mark-
zellen). p Pigmentschollen. h Hamorrhagien. u nekrotische Zone. v er-
weiterte Blutraume, t Trabekel. d dunkle Doppelkerne.
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wucherung erhalten haben. An der Grenze der Himorrhagien (h),
welche durch grosse lingliche Zellen bezeichnet wird, finden
sich nun sehr ausgedehnte Bakterienzooglen, von welchen reich-
liche Schwirme in die hdmorrhagische Zone, sowie in das um-
gebende Gewebe eingehen. Dieselben sind hier nicht an vorge-
bildete Riume gebunden, sondern bilden unregelméssige Haunfen (b)
und erstrecken sich zwischen die Zellen der Pulpa und der
Follikel (1), worauf zunichst kérniger und fettiger Zerfall des
Protoplasma und hierauf Fragmentation und Erblassung oder
die eigenthiimliche Segmentirung des compact und hyalin ge-.
wordenen Kernes erfolgt. In der Nihe dieser Heerde finden
sich in der Regel zahlreiche Riesenzellen (m), welche den
von Cornil niher beschriebenen Markriesenzellen entsprechen.
Man findet dieselben bei Pest in allen Féllen nicht nur bei
Miusen, welche dieselben auch in der Norm enthalten, sondern
auch bei Meerschweinchen. Dieselben sind besonders in pro-
trahirten Fiallen sehr zahlreich und kann man 3 verschiedene
Formen an denselben unterscheiden. Die in Fig. 5 dargestellte
Zelle (m) ist rundlich, mit reichlichem, homogenem Protoplasma
und dem eigenthiimlich gelappten, sehr dunkel und fast homogen
gofirbten Kern.

Aehnliche Formen sind von einem Falle mit 14tigigem
Verlauf in Fig. 4 cg dargestellt. Dieselben sind oft von einer
Zone sehr grosser epithelioider, einkerniger Zellen umgeben (e).
In einer zweiten Form stellen sich Riesenzellen, namentlich in
der Umgebung &lterer nekrotischer Heerde, dar.

Hier haben dieselben unregelmissige Form und enthalten
zahlreiche grosse, genetzte, blasse Kerne (im unteren Abschnitte
der Abbildung). Endlich findet man hier noch Riesenzellen mit
einem sehr grossen, chromatinreichen, aber granulirten Kern,
welcher den REindruck einer hyperchromatischen Mitose hervor-
bringt. Es erscheint mir noch fraglich, ob die Wucherung
dieser Elemente einer gesteigerten Blutbildung entspricht. In
letzterem Falle ist die Milz ungemein vergréssert und weisslich
gefleckt. Hier findet man nur mehr Reste von Bacillen und es
entsprechen die Elemente, welche die weisslichen nekrotischen
Heerde (n) umgeben, wohl solchen, welche eine Regeneration des
Milzgewebes anbahnen. Der nekrotische Heerd selbst enthilt
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Figur 5.
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blasse Zell- und Kernfragmente, sowie namentlich an der Peri-
pherie chromatische, kuglige und segmentirte Fragmente und
endlich feinkérniges, sowie secholliges Pigment. Dasselbe er-
streckt sich @ibrigens zwischen die verschiedenen Elemente der
Polpa und besonders in’s Innere der vengsen Capillaren.
Wihrend blutkirperchen- oder pigmenthaltige Zellen selten
angetroffen werden, findet man hdufig mitten im Pulpagewebe
oder an der Grenze des folliculiren Gewebes Haufen von ge-
schrumpften rothen Blutkérperchen, von Pigment durchsetzt, und
neben denselben grosse Pigmentschollen, welche oft als Bruch-
stiicke von Krystallen imponiren (p). Der nekrotische Heerd ist
noch von Hamorrhagien (h) aus sehr ausgedehnten Blutgefissen (o)
umgeben. Stellenweise erkennt man dichtere und stirker ge-
firbte Stellen reticulirten Gewebes, welches wohl den Follikeln
entspricht; dieselben sind aber selbst in der Umgebung der
Arterien nicht deutlich umschrieben. Auffallend ist noch die
spirliche Anzahl polynucledrer Leukocyten. Dieselben finden
sich hier und da in der Nihe der Riesenzellen (1),
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Das Knochenmark ist in- Wucherung begriffen (Fig. 6).
Die Myeloplaxen (mp) mit gelapptem Kerne sind reichlich ver-

Figur 6.

Knochenmark eines 8 Tage nach der
Infection eingegangenen Meerschwein-
chens. Léffler’s Blau. Vergr. 800.
mp Myeloplaxen mit gelapptem Kern
und eingekapselten Bacillen im Proto-
plasma. b Bacillen in den Blut-
riumen. h rothe Blutkdrperchen.
¢ lose Wandelemente dieser Réume.
p Plasmazelle. m kernlose blasse
Markzellen. '

treten, im Inneren derselben gewahrt man hier und da Baeillen,
welche von einem deutlichen Hofe (Kapsel) umgeben erscheinen.
Das Stiitzgewebe des Marks besteht aus grossen, verzweigten,
durch Methylenblau etwas rothlich gefirbten Zellen. Dieselben
begrenzen Rinme, die noch von Blutkdrperchen haltenden, grossen
Zellen locker bekleidet sind (¢). Im Innern der Riaume erkennt
man rothe Blutkorperchen, sowie einzelne Bakterien, zum Theil
kurze Ketten bildend (b). In kleineren Maschen des zelligen Netz-
werkes erkennt man zahlreiche, blassblau gefirbte Elemente (m),
sowie runde Plasmazellen mit gekdrntem violettem Protoplasma (p).
Die Luftwege sind in den von uns beobachteten Fillen
wenig verdndert. Die Bronchialschleimhaut ist injicirt, das
Epithel derselben zum Theil proliferirt, stellenweise mit blassem
Kern (Fig. 2b); im DBronchiallumen finden sich haunfig allein
oder zusammen mit fremden Bakteriengruppen wohl erhaltene
Pestbacillen. Das Lungengewebe (a) ist wenig verdndert, mit
Quellung . und zum Theil Desquamation des Alveolarepithels.
Die Blutgefisse der Septen (¢) sind mit Blut gefiillt, die
grosseren Blutgefdsse enthalten, wie frilher erwihnt, in #lteren
Fillen Haufen von Leukocyten und Pigment (v). Stellenweise,
pamentlich in kleinen hiwmorrhagischen Heerden, finden sich zer-
streat oder in Gruppen Pestbacillen.
Archiy f. pathol. Anat. Bd.130. Hft. 2. 24
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Im Pharynx sind maochmal die Follikel und namentlich
die Topsillen bedeutend geschwollen und zeigen, neben den er-
wihnten Verdnderungen des Lymphapparates mit reichlichen
Bacillen in den Gefdssen, nicht selten Bacillenhaufen in den Kryp-
ten, welche das hier diinnere und in Proliferation begriffene
Epithel durchsetzen und die Blutgefisse bis in die Tiefe des Ge-
webes in Form von dichten Massen oder mehr zerstreut einnehmen.
Selten nur finden sich Bacillen im Inners von Leukocyten.

Am Magen erkennt man bei Miusen, welche schnell der In-
fection erlegen waren, eigenthiimliche Verinderungen. Das Epi-
thel ist gut erhalten (¥ig. 7), sn der Oberfliche erkennt man
eigenthiimlich dunkel gefirbte Hefezellen (I). Das Epithel der

Figur 7.

Magenschieimhaut einer am 5. Tage nach der Infection verendeten Maus.
I6ffler’s Blau. Vergr.350. 1 Hefezellen an der Oberfliche. k Driisenzelle, Mitose.
¢ blasse Schollen. ¢ pigmentirte Schollen. ¢” kleine Zellen im Innern der
Drisen. P Plasmazelle. b Bacillen, von den Geffissen ausgebeund, zwischen die
Drisenzellen dringend. v erweiterte Gefisse. h oberflichliche Hamorrhagien.
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Driisen ist haufig in Proliferation begriffen (Mitosen k). Im
Tonern derselben erkennt man klare, rundliche, blasse Elemente,
zum Theil mit- gefirbtem, kornigem, kleinem XKern (¢'), zum
Theil mit gut umschriebenem Kern und dunklem, homogenem
Protoplasma (¢'"). Die Gefiisse v sind namentlich an den Ober-
flichen sehr erweitert (v') und finden sich neben denselben mehr
oder minder ausgebreitete Himorrhagien, welche oft von
Bacillen durchsetst erscheinen. Dieselben durchbrechen in lan-
gen Ziigen stellenweise das Epithel (b). Bemerkenswerth sind
hier noch die reichlichen Mastzellen (p). ¥

Der Darm ist bei Miusen namentlich oft in seiner ganzen
Dicke nekrosirt, so dass an demselben keinerlei Zellen gefiirbt
werden (Fig. 8). Bei Meerschweinchen, welche der Infection

Figur 8.

Nekrotisches Darmstick der Maus, acuter

Fall. p Peritonfum. e elastische Fasern.

m Mucosa, in welcher sich dunkle Kérner-

gruppen und zahlreiche Bacillen finden.

Fbenso erkennt man Pestbacillengruppen
(b) im Darminhalt f.

schnell erlegen sind, findet man namentlich eigenthiimliche
Entartung des oberflichlichen Epithels, Wucherung des follicu-
liren Apparates, Hyperimie mit Hyperplasie und Degeneration
der Endothelien, zahlreiche Mastzellen der Mucosa. Der Darm-
inhalt enthdlt oft massenhaft Gruppen von Pestbacillen (Fig. 8b)
zwischen den pigmentirten' Schollen der Fiees (f). Die Bacillen
kleiden die Schleimhaut in dichter Lage aus und dringen in’s
Innere der nekrotisirten Mucosa. Hier und da kann man Ziige
derselben bis an das Peritonium verfolgen. In der That ent-
hiilt das Peritondum gewthnlich Bacillen.

24*



Figur 9.

Darm eines 5 Tage nach der subcutanen Infection eingegangenen Meer-
schweinchens. Methylenblau. 600 fache Vergr, s oberflichlichie Schieimschicht.
¢ eigenthiimlich entartete Kerne der oberflachlichen Epithelschicht (parasi-
tire Zelleinschlisse?). K Mitosen in der mittleren Partiec der Driisen
cg, grosse reticulirte oder blasige Gebilde im unteren Drisenantheil. Ueber-
all in der Schleimhaut erkennt man dunkelgekirpie Mastzellen, sowie er-
weiterte Gefiisse v, mit  wandstindigen Bacillen, welche links oben ein
Gefiss durchbrechen und zwischen die Epitheizellen eindringen. zp sehr
grosse, hyaline Schollen und Pigment enthaliende Zellen der Schleimhaut.
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In Fig. 9 ist der Darm eines 5 Tage nach der Infection
eingegangenen Meerschweinchens reproducirt. Man findet hier
eine homogene Schleimschicht an der Oberfliche (s), welche
sich in das Lumen der oberflichlich erweiterten Driisen fortsetzt.
Das Epithel ist missig gut erhalten, an der Oberfliche aber ist
dasselbe eigenthiimlich veriindert, indem das Protoplasma ver-
schwommen in die umgebende Schleimschicht iibergeht, wihrend
der Kern eigenthiimlich verdndert erscheint. Derselbe besteht
aus einem scharfen runden Contour, im Innern dessen sich jene
oft beschriebenen, eigenthiimlichen, spindelfdrmigen, runden oder
halbmondférmigen stark gefirbten Gebilde vorfinden, welche wir
auch in anderen Organen angetroffen haben (c). Obwohl wir
es fir sehr wahrscheinlich halten, dass es sich hier um eine
eigenthiimliche Verédnderung des Kernchromatins handelt, wollen
wir doch betonen, dass gerade diese Bilder von vielen Autoren
als parasitische Zelleinschliisse gedeutet werden. In letzterem
Falle miissten wir also annehmen, dass die Zellen und Kerne
zerstért und nur diese im gegebenen Falle bedeutungslosen
Zelleinschliisse erhalten sind. In den mittleren Antheilen
der Driisenschldnche finden sich im gut erhaltenen Epithel
reichliche Mitosen (K), wihrend im Blindsacke derselben,
zwischen den Zellen und dieselben oft ghnzlich verdringend,
wieder eigenthiimliche grosse Gebilde, etwa von doppeltem Durch-
messer der Driisenzellen, stark gefiirbt, von einem losen Reti-
culum oder von grossen Vacuolen durchsetzt, vorkommen. Viel-
leicht handelt es sich hier um parasitire Gebilde (cg).

Die Schleimhaut selbst enthilt oberflichlich zahlreiche Mast-
zellen, dann erweiferte Gefisse (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 Driisen sehr grosse Zellen mit
kleinem Kern, zahlreichen Pigmentschollen und byalinen Ge-
bilden (zp), wohl Phagocyten, welchen eine gewisse Rolle bei
der Resorption corpusculdrer Elemente zukommen diirfte.

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

Die Leber ist in verschiedener Weise verindert. In acuten
Fillen findet man bei Meerschweinchen (Fig. 10) das inter-
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stitielle Gewebe, sowie die Kapse! ziemlich reich an mono- und
polynucledren Zellen, sowie massige Feft-Infiltration in der Um-
gebung der centralen Vene.

Figur 10.

Leber eines & Tage nach der [nfection
verendeten Meerschweinchens. ch Leber-
T zellen, wenig verfindert. b erweiterte
¥ A ; Capillaren mit Pestbacillen erfiilit und
mit dunklen Kernen. c¢ mit Blut ge-

fiillte Capillaren.

Man erkennt hier neben erweiterten bluthaltenden Ca-
pillaren {¢), sowie kleinen Hamorrhagien Capillaren, welche mit
Bacillenzoogléen (b) erfiillt sind, neben welchen gewdhnlich
eigenthiimliche, kleine, sehr stark gefirbte, gewthnlich halb-
kuglige Kerne oder Kernfragmente zu erkennen sind. Es ist
unzweifelhaft, dass die Pestbacillen gewisse Zellen derart ver-
andern, dass dieselben diese eigenthiimlichen Gebilde aunfweisen,
wie dies ja auch andere Bakterien vermogen. Die Leberzellen
sind Anfangs wenig veriindert (¢). Zunfchst quellen gewisse
Leberzellen und namentlich deren Kern, indem zugleich dessen
chromatische Substanz vermehrt erscheint (¢’), hierauf entstehen
im Profoplasma der Zellen Vacuolen und Fetttropfen, oft zu-
gleich mit verschiedenen Pigmentablagernngen. Seltener ist die
vollige Entartung und der Untergang der Leberzellen, nament-
lich in umschriebenen Bezitken. Namentlich in #lteren Fillen
(Fig. 11), in welchen Bakterien nicht mehr oder nur spirlich
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nachgewiesen werden kénnen, entstehen stellenweise im Innern
von Leberlippchen umschriebene Heerde (f), in welchen die

Figur 11.

Leber einer nach 10 Tagen eingegangenen Maus. ch wenig verinderte,
undeutlich umschriebene Leberzellen. c¢h’ hypertrophische Leberzelle. cg
Riesenzelle mit gelapptem, hyalinem Kern, P kleine Pigmenthiufchen in
den Gallencapillaren. cp kleine Pigmentzellen ebenda. vp kleine Vene,
von Wanderzellen umgeben. p erweiterte kleine Vene mit wandstindigen
Leukocyten und Pigmentanhiufung im Centrum. f nekrotischer Heerd.

Leberzellen fehlen und durch verschiedene Zerfallsprodukte von
Leber- und Wanderzellen ersetzt erscheinen; man findet hier
wieder in grosser Anzahl die elliptischen oder hemisphirischen,
stark gefirbten Ké&rner neben blassen Schollen und vacuoliren
Elementen, welche wir schon mehrfach beschrieben haben. Diese
Heerde sind zum Theil auf Kosten des Parenchyms, zum Theil
auch durch Erweiterung und Ausfiillung von Capillaren zu Stande
gekommen. In der Umgebung derselben sind die Leberzellen
abgeplattet. Die intralobuliren Capillaren sind erweitert, oft von
einer himorrhagischen Zone umgeben. An anderen Stellen ist
die Gefiisswand verschiedener grisserer Gefdsse von einer Zone
von Granulationsgewebe umgeben. Hier erkennt man wieder
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deutlich die Avhidufung von Pigment im Innern erweiterter Ge-
fasse, namentlich der V. centralis. Zwischen den Leberzellen
findet man in den Zellenwegen kleine, ziemlich regelmissige
Pigmenthaufen (p), sowie an der Grenze dieser Wege wieder
die spindligen oder elliptischen, hyalinen Kdrperchen. Die Leber-
zellen sind auch hier wenig veriindert (ch), man erkennt aber
hypertrophische Zellen und Kerne (ch'). Sehr bemerkenswerth
ist das Auftreten von Riesenzellen mit gelapptem Kern (cg),
wohl auf Kosten gewisser Endothelien.

Die Nieren sind in verschiedenen Fillen verschieden stark
afficirt. In &lteren Infectionen findet man hauptsichlich Ver-
anderungen am Gefisssystem, geringe Diapedese, Erweiterung
der Venen und der Capillaren, sowie der Glomerulusschlingen
mit reichlicher Pigmentbildung wund Leukocytenanhiufung im
Blute, stellenweise kleine Hamorrhagien und Pigment in der
Umgebung der Gefiisse.

In schnell todtlichen Fillen ist nebst bedeutender Hyperiimie
Erblassen und geringe Schwellung der Endothelien, stellenweise
Bacillenablagerung an der Gefisswandung, nicht selten bedentende
Entartung des Epithels, namentlich der gewundenen Kanilchen,
zu beobachten. Die Zellen sind gequollen, granulirt, oft wie
geronnen, oder fettig zerfallen, zum Theil das Protoplasma
stirker farbbar, der Kern verblasst oder ginzlich untergegangen.
Die Sammelrshrehen enthalten oft blasse Cylinder, und stellen-
weise, namentlich im Kapselraume, Eiweisskbrncheu, und wahr-
scheinlich als Bakterienzerfallsprodukte entsprechende, stark ge-
firbte Kérnchen und kornige Stdbchen. Die grisseren Gefisse
sind auch in diesen Fiillen oft von einer Zone von Wanderzellen
umgeben. In vielen anderen, ebenfalls sehr acuten Féllen sind die
Nierenveriinderungen wenig ausgesprochen und beschrinken sich
auf Hyperiimie, geringe Diapedese, miissige Entartung umschriebe-
ner Bezirke, sowie wenige Glieder im lonern einiger Kanslchen.

Der Uterus (Fig. 12) einer 3 Tage nach der Infection ein-
gegangenen Maus zeigt ebenfalls eigenthiimliche Verhiltnisse.
Zwischen den verschiedenen Schichten der Muscularis (m’, m'")
erkennt man erweiterte, zum Theil bacillenhaltige Gefisse (v),
von Mastzellen umgeben (p). Die Lymphspalten zwischen
Muscularis und Mucosa sind erweitert (8), die Mucosa selbst
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zellreich, die” Epithelzellen erblasst; hierauf folgt eine dicke
concentrische Schicht (m), und das Lumen ist erfiillt von enormen

Pigur 12.

¢ s Uterus  einer
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erlegenen -
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ALY wassen im [n-
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Massen von Bacillen (b), zwischen welchen wieder eine grosse
Anzahl sehr dunkel gefirbter Kerne liegt. Eigenthiimlicher
Weise finden demnach die Bacillen im Innern des Uterus Be-
dingungen fir eine reichliche Wucherung.

Das centrale Nervensystem bietet ebenfalls bedeutendes
Interesse. Abgesehen von Hyperimie und Zellreichthum der
Meningen, in deren Gefissen Zooglden und zerstreute Bacillen-
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massen in grosser Anzahl gefunden wurden, haben wir unser
Augenmerk haunptsichlich auf die Verdnderungen der nervisen
Blemente gerichtet. Wihrend man in #lteren Fillen ecine Ept-
artung der weissen Substanz, etwa wie bei Beginn einer Myelitis,
Oedem, Entartung und Zerfall der Scheiden und des Axen-
cylinders, zugleich mit Wucherung an den erweiterten, oft mit
Bacillen gefiillten Geféissen, nicht selten mit Himorrhagien, antrifft,
ist diese Substanz in frischen Fillen wenig verdndert, obwoh! die
grane Substanz in allen Fillen bedeutend alterivt ist. So sehen

PFigur 13,

Hypoglossuskern einer am 10. Tage nach der Infection eingegangenen Maus.
n entartete vacuolisirte blasse Nervenzelle mit dhnlich entarteten Fortshtzen.
n’ weniger verinderte Nervenzelle mit eigenthiimlichen, in Vacuolen sitzen-
den Granulationen. n" Hntartete Nervenrzelle mit schwammiger Gerinnung
der chromatischen Substanz und mit vacuolirer Quellung der Fortsitze.
n" weniger veriinderte kleine Nervenzelle. ¢ Neurogliazelle mit chroma-
tischer Streifung der Fortsitze. ¢ e¢ine Neurogliazelle mit Bacillen in
einem Fortsatze. v bacillenhaltige Blutgefiisse. ¢ eigenthiimliche, blasse,
verschwommene, granulirte Zellen (Nervenzellen?).
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wir im Hypoglossuskern einer pach 10 Tagen eingegangenen
Maas hochgradige, namentlich bei Firbung nach Niss] auffillige
Verdnderungen (Fig. 13). Die grossen Nervenzellen sind immer
augenfillig verindert, der Kern ist vorhanden (n') oder nicht mehr
zu erkennen (n), in jedem Falle aber schwach contourirt, blass,
schwer nachweisbar. Die Nissl’sche Kornung ist ginzlich ver-
dndert, durch eine Art von geronnenem Netzwerk mit grossen und
kleinen Maschen oder Vacuolen ersetzt. Im Innern der Vacuolen
erkennt man in Zelle n' dunkie Punkte. Diese Verdnderung
setzt sich namentlich in n" in die protoplasmatischen Fortsitze
der Zelle fort, welche vacuolir oder blasig gequollen, oft be-
deutend verdickt erscheinen. Kleinere Nervenzellen sind oft
als solche kaum mehr zu erkennen, indem dieselben bloss als
ein dunkles Netzwerk erscheinen. Man findet neben den siche- -
ren Nervenzellen hier eigenthiéimliche grosse granulirte Zellen mit
stampfen Fortsdtzen und verhiltnissmissig kleinem Kern (¢''),
ferner kleine Kernzellen ‘mit feinen chromatischen Linien in ihren
2—3 Fortsitzen (¢), welch’ letztere manchmal Bacillen enthalten (¢').

Im Uebrigen finden sich die Bacillen im Innern grésserer
oder kleinerer Gefisse (v), gewdhnlich wandstindig, manchmal
in Form der charakteristischen Ketten.

Noch lehrreicher ist das Verhalten der Bacillen in einem
btigigen Fall beim Meerschweinchen (Fig. 14). _

Hier findet man in den Vorderhdrnern des Riickenmarks
die Zellen eigenthéimlich verdndert. Die Zelle ¢ zeigt neben
Schwund der Nissl’schen Granula, von welchen nur einige diffuse
dunkle Flecke iibrig geblieben sind, ein ungefirbtes Netzwerk
mit blasigen, grosseren oder kleineren Maschen oder Vacuolen,
welche sich in die verdickten Protoplasmafortsitze fortsetzen.

In ¢’ sehen wir eine Zelle mit zweierlei chromatischer Sub-
stanz, mit verwaschenen dunklen Flecken und mit stibchenartigen,
seharf umschriebenen Gebilden, deren Richtung aber nicht jener
der Nissl’schen Korner entspricht. Im ungefirbten Theil er-
kennen wir wieder zahlreiche Vacuolen. Fig. ¢'"" ist vielleicht im
Stande, uns die Bedeutung der Stéibchen zu erkliren. Man er-
kennt hier nehmlich sehr deutlich, wie aus einer pericelluliiren
Capillare, welche noch einige Blutkorperchen enthélt, Pest-
bacillen in den pericelluldren Raum und von hier in die Nerven-
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zelle eindringen. Dieselben erscheinen im Zellkorper selbst
eigenthiimlich verdickt. An dieser Zelle sieht man noch einen
ungemein verdickten, blassen, verzweigten Protoplasmafortsatz.

Andere Zellen ¢'' sind weiter entartet. Die Nissl’sche
Kornung ist fast ginalich verschwunden, das Zellprotoplasma

Figur 14.
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Riickenmark eines am. 5. Tage nach der Infection eingegangenen Meer-
schweinchens. Vorderhornzellen nach Nissl gefarbt. Vergr. 800, ¢ Theil einer
verinderten Nervenzelle mit Vacuclen, theilweiser Schwund der NissI’schen Ele-
mente und Entartung der Protoplasmafortsiize. ¢ Nervenzelle mit dhnlichen
Veriinderungen im Protoplasma und eigenthimlichen, stibchenibnlichen chro-
matischen Gebilden. ¢ entartete grosse Zelle mit Schwellung und kdrnigem
Zerfall des Protoplastas und gequollenem Kern. c¢” Entartete Nervenzelle,
besonders mit Erblassung, Quellung und Vacuolisirung der Fortsitze (hier
erkennt man das Eindringen der Bacillen vom pericelluliren Gefisse aus in
den Zellkdrper. v bacillenhaltige Blutgeffisse. ¢IV granulirte Spindelzellen.
¢V spindlige Neurogliazelle. p ein entarteter gequollener Protoplasmafortsatz.
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grobkérnig, mit einigen Vacuolen. Bemerkenswerth ist die
Ablésung des peripherischen Zellentheils, wodurch der Eindruck
enisteht, als ob die Zellgrenzen verwischt wiren und die Zelle
in einem kornig begrenzten Raum lige. Der Kern dieser
Zelle ist bedeutend gequollen und erblasst. Im Gesichisfeld
erkennt man noch grossere, kornige, mehr diffuse Zellmassen,
dann ungemein gequollene, vacuolisirte Zellfortsitze (p), ver-
schiedene Neurogliaclemente, spindlige Elemente mit streifigen
Fortsitzen (¢¥ ) und andere mit granulirtem Protoplasma und
zahlreichen Fortsitzen (¢'V), ferner kleine Blutgefisse mit ge-
quollenen Endothelien (v).

Aus dieser Beschreibung konnen wir nun Einiges tiber die
Einwirkung des Pesthacillus auf die verschiedenen Gewebe und
Organe des Kérpers folgern.

Der Bacillus hat Vieles mit anderen Bacillen gemein,
namentlich mit solchen, welche sich im Innern des Korpers un-
gemein vermehren. Wihrend sich derselbe aber in dieser Beziehung
z. B. vom Milzbrandbacillus, welcher das Blutgefisssystem in
der Regel nicht verlisst, oder von jenem der Miusesepticimie,
welche gewthnlich im Innern von Zellen, namentlich wieder im
Blutgefiisssystem, vorkommt, scharf unterscheidet, zeigt die Wir-
kung desselben viele Apalogie mit einigen der von mir be-
schriebenen Bacillen der himorrhagischen Infection des Menschen,
sowie mit dem Verhalten der Bakterien der hdmorrhagischen
Infection der Thiere. Auch wenn, wie ich dies nachgewiesen
habe, ein Eitercocous in Folge seiner besonderen Virulenz oder
eines besonderen Schwichezustandes des Wirthes eine himorrha-
gische Septicimie zu verursachen vermag, finden wir diese Bak-
terien oft in denselben enormen Massen in den verschiedenen
Organen, und zwar in demselben engen causalen Verhiltniss zu
den Gefisslisionen, welche die Himorrhagien hervorrufen und zu
den Entziindungs- und Entartungsprodukten, wie den Pestbacillus.
Mit anderen Worten, wir kinnen den Pestbacillus, nicht nur,
wie dies Kruse im Lehrbuche Fliigge's gethan hat, zur
Groppe der himorrhagischen Bakterien des Menschen zihlen,
sondern derselbe repriisentirt den Typus der specifischen Bakterien
der hiamorrhagischen Septicimie des Menschen. Die Einwinde
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Unna’s, dass Bakterien nicht direct die Blutungen veran-
lassen sollen, oder jemer Charrin’s und seiner Schiiler, als ob
es micht specifisch hidmorrhagigene Bakterien des Menschen
gibe, indem die Eigenschaft, Himorrhagien zu bilden, von einer
speciellen Disposition des ergriffenen Individuums bedingt werde,
fallen natiirlich gegentiber den obigen Befunden.

Bs fragt sich nun, ob wir im Verhalten des Bacillus noch
etwas ganz Specifisches erkennen koonten. Einstweilen glaube
ich dies ims Allgemeinen verneinen zu Lkbnmen, obwohl ich
namentlich in der Bildung eigenthiimlicher Riesenzellen in den
Parenchymen, dann sonderbarer Zerfallprodukte der Kerne, beson-
ders aber in der Wirkung auf die Lymphdriisen den Aunsdruck
einer eigenthiimlichen Wirkungsart nicht verkenne. Auch die
hochgradige Entartung der Nervenzellen und das Eindringen der
Bacillen in diese Zellen bel sonst geringer Neigung derselben,
in Zellen einzudringen, sind ungewdhnliche Vorkommnisse. Eine
fhnliche Entartung von Nervenzellen hat Marinesco durch
Toxine des Bacillus botulinus hervorgebracht. Wir selbst konnten
danp durch verschiedene Bacillen, so durch jene der Kaninchen-
seuche, ferner durch einen aus menschlicher Leiche stammenden
septischen Bacillus der Coligruppe, ferner aber auch durch Toxine
des Pestbacillus mit Ansschluss der lebenden Bacillen Ahnliche,
doch weniger intensive Verfinderungen der Nervenzellen hervor-
bringen, so dass wir geneigt sind, auch den lebenden Bacillen
selbst einen Hinfluss auf die Nervenzellen einpurfiamen.

Allerdings kanp man nachweisen, dass der Bacillus den
Kiarper dureh Schleimhiiute und Geschwiire verlisst und es so
leicht zur Ausstreuung desselben kommt. Derselbe hat sich
iibrigens auch ansserhalb des Korpers in unseren Versuchen lange
viruleut erhalten, linger als die meisten {ibrigen hdmorrhagigenen
Bakterien des Menschen. Besonders kommt aber fiir die Erkli-
rang der Bosartigkeit desselben in Betracht, dass die kleinen
Nagethiere, welche in innigem Contact mit menschlicher Wohnun-
gen und Nahrungsmitteln, namentlich jenen der #drmsten Be-
vélkerungsschichten sind, durch den Bacillus ebenso oder noch
furchtbarer heimgesucht werden, als der Mensch selbst, so dass
eine fortwihrende Ansteckung von Menschen durch Minse und
Ratten und irgekehrt so lange stattfindet, bis letatere durch die
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Epidemie ginzlich ausgerottet werden. Eben die ungeheure Ver-
mehrung der Bacillen im Innern des Kérpers bedingt die hohe
Infectiositidt der durch die Pest eingegangenen Nager und zum
Theil hierdurch die epidemische Verbreitung der Krankheit. Is
soll noch betont werden, dass in Fillen von Vergiftung mit den
Toxinen des Bac. botulinus immer schwere Symptome von Seiten
des Nervensystems beobachtet werden, wihrend bei experimenteller
Pest dieselben, namentlich Paralysien, in den Hintergrund treten.

Indem der Pestbacillus in der Gesammtheit seiner Wirkung
sich gewShnlich als der Erreger einer hiimorrhagischen Septic-
imie mit wenigen charakteristischen Eigenthiimlichkeiten dar-
stellt, entsteht die Frage, vermége welcher Eigenschaften
dieser Bacillus die furchtbarste Epidemie des Menschen ver-
ursacht. Vielleicht ist die Eigenschaft desselben, der typi-
sche hiamorrhagigene Bacillus des Menschen zu sein, in dieser
Beziehung ausschlaggebend, denn weder das biologische, noch
das morphologische Verhalten desselben giebt uns eine ge-
niigende Erklirung flir seine specifische Bosartigkeit. Die
Fihigkeit desselben, sich in allen Organen und Systemen des-
Menschen anzusiedeln, in den Blutgefiissen, wie in den Lymph-
gefissen, unbeschrinkt zu wuchern, ohne gewéhnlich bedeutende
Leukocytenansammlung zu veranlassen, ohne in der Regel in Zellen
eingeschlossen zu werden, besonders aber die Eigenschaft des-
selben, die Lymphdriisen und die Blutgefisse eigenthiimlich zu
verdndern, dann aber mnoch ausgebreitete Degeneration aller
Parenchyme und namentlich des Centralnervensystems zu verur-
sachen, erklirt seine besondere Bosartigkeit. Er hat diese
Eigenschaften deshalb mit jenen Bakterien gemein, welche die
wichtigsten bakteriellen Epidemien der Thiere, namentlich deren
hiimorrhagische Septicimien verursachen. Wihrend wohl die
Mehrzahl der himorrhagischen Septicimien des Menschen nur
kiinstlich und fiir kurze Zeit eine ihnliche Bosartigkeit ent-
falten, oder eine solche nur ecinem eigenthiimlich geschwiichten
Organismus gegeniiber geltend machen, ist dieselbe im Wesen
des Pestbacillus selbst begriindet, und eben deshalb erzeugen
erstere Bacillen auch nicht jene ausgebreiteten Epidemien, welche
dem Pestbacillus eigenthiimlich sind.
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