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Die Impfungen an den Kaninchen geschahen mit gewohnlicher
Vaccine vom hiesigen Vaccineinstitut, wéhrend zu den daselbst ge-
impften Kilbern Vaccine aus besonders gut entwickelten Pusteln an-
gewandt war. Frithere Kulturversuche hatten ergeben, daBl die -im
Laboratorium des Blegdamhospitals im Eisschrank aufbewahrte Vaccine
durchgehends keimfrei genannt werden konnte, indem nur mitunter
grobe Stébehen und feinste Kornchen in den Kulturen getroffen wurden,
von welchen die ersteren eine Laboratoriumsinfektion darstellten,
indem sie auch bei anderen Kulturversuchen, z. B. bei Diphtherie,
gesehen wurden, wihrend die feinen Kérnchen unkultivierbar waren
und moglicherweise nur Ausfillungen darstellten. Sonst wurde in alter
und é&lterer Vaccine nichts Pathologisches getroffen, in 4!/, Monate
und ein wenig dlterer Vaccine ein einziges Mal Streptokokken und einmal
gewdohnliche Kokken entdeckt; letztere stellten wahrscheinlich nur eine
zufillige Beimischung dar.

Hornhautimpfungen wurden an 28 Kaninchen, gewdhnlich gleich-
zeitig an beiden, mitunter erst an dem einen, nachher an dem andern
Auge gemacht. Die Vaccine war 3—9 Monate, einmal nur einen Monat
gelagert. Einmal kam frische robe Pulpa, einmal Eiter nach subcutaner
Infektion mit solcher, einmal pulverisierte Lapineschorfe zur Anwen-
dung?). Die Einritzungen wurden mit Spatel, ReiBfeder, rauher Glas-

1) Nachdem dieses geschrieben war, wurden im Jahre 1924, wo Vaccination
im groBem Umfange stattfand, 2 Kaninchen mit frischer Lymphe geimpft. Die
Erfolge (Schnittpriparate) waren dieselben wie frither, einmal reichliche Leuko-
cyteninfiltration mit einzelnen Guarnierischen Kérperchen, einmal spérliche In-
filtration, keine sicheren Kérperchen.
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spritze und Morphinspritze gemacht ohne erkennbaren Unterschied
in den Ergebnissen, und dasselbe war der Fall in 5 Fillen, wo Cocain,
in destilliertem Wasser gelost, eingetidufelt war.

Von den 28 Kaninchen zeigten 21 Keratitis, 6 mit Conjunctivitis,
3 nur Conjunctivitis, 4 nichts Pathologisches. Von den letzten waren
aber 2 nur einmal geimpft, 1 mit Lapineschorfen, 1 frither mit Eiter
nach subcutaner Impfung vacciniert.

Erst durch wiederholte Impfungen wurde aber das genannte Er-
gebnis erreicht. Bei der ersten sind 9, bei der zweiten 4, bei der dritten
2 negative Ergebnisse zu verzeichnen, und von den letzten bekam ein
Tier bei einer folgenden Impfung nur Keratitis an dem einen Auge
und das andere Kaninchen nur eine leichte, mit nachfolgender schwerer
durch eine spatere Impfung mit roher Pulpa.

Die Keratitiden wurden 2—8 Tage nach der Impfung festgestellt.
Von den 21 sind 15 als ausgesprochen, 6 als leicht oder unbedeutend
bezeichnet, eben die ersten waren doch nur ausnahmsweise schwer,
bestanden gewdhnlich nur in einer begrenzten Infiltration mit folgender
oberflichlicher Ulceration. Alle Augen wurden auch -— gewdhnlich
schnell — wieder gesund; Iritis mit schwerer geschwiiriger Keratitis
zusammen kam nur einmal vor. Da in diesem Falle feine Kokken und
Stabchen vorhanden waren, konnte an diese als die Ursache des schwere-
ren Verlaufs gedacht werden, dieselben Bakterien wurden aber auch bei
leichteren Verinderungen, dreimal bei unbedeutender Conjunctivitis,
achtmal unter den ersten 13 mikroskopierten Augen getroffen, und
wenn sie spiter gar nicht erwdhnt sind, so ist dies wahrscheinlich' da-
durch zu erklidren, daB der Befund ohne Bedeutung erschien.

Im abgeschabten Corneainfiltrat und Conjunctivitisekret wurden
aufler den genannten Bakterien Epithel, Leukocyten und feine und
etwas groBere Kornchen gefunden. Die Epithelzellen zeigten mitunter
Vakuolen und feine Korner, die Kerne waren hiufig schlecht gefirbt,
feinkornig, zeigten gewohnlich keine Nucleolen; in den Leukocyten
wurden fast immer einzelne, oft besonders im Conjunctivalsekret reich-
liche, kerngefarbte Korner von wechselnder Gréfle, aber doch immer
weit volumindser als gewdhnliche neutrophile Granula getroffen.
Guarnierische Korperchen wurden unter den 21 Keratitiden 14 mal
gesehen, immer doch in geringer Zahl und oft nicht in der typischen
juxtanuclesren Lage, nicht selten gar extracellulir. In letzter Be-
ziehung ist doch zu vermerken, dafl das Material trocken auf die Objekt-
glaser ausgestrichen wurde. 3 Tiere wurden 6—8 Tage nach der Impfung
getotet und die Hornhdute an Schnitten untersucht, aber nur ein
Kaninchen zeigte einzelne G.-Korperchen, die anderen nur fleckweise
Epitheldegeneration und Leukocyteninfiltration. Die typischen G.-
Korperchen lagen in der Regel einzeln, waren von runder oder ovaler
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Form, farbten sich schwicher als Leukocytenkerne, mit Gentiana-
violett hiufig rétlich, und glichen Nucleoli (s. Abb. 6, 7 und 9).

Subcutan geimpft wurden 10 Kaninchen, von denen 4 frither an
Cornea, 1 jedenfalls mit positivem FErgebnis, geimpft waren. Die
Impfung geschah in der Weise, daBl ein kurzes, an einem Ende aus-
gezogenes, hier mit einer kleinen Menge Vaccine beladenes Glasrohr
zwischen den subcutanen Fascien eingefiihrt und die Wunde durch
Naht geschlossen wurde. Angewandt wurde 6 mal gewohnliche Vaccine,
1mal rohe Pulpa, 1mal Eiter nach dieser, 1 mal Vaccine von revacci-
nierter Frau, 3mal Glycerin (2 Tiere wurden 2mal geimpft).

Nach etwa einer Woche war der gewohnliche Befund, dafl die Wunde
geheilt war, das Rohr im Vaccineende rétliche, im andern weille, mehr
konsistente, fibrinihnliche Masse enthielt, wihrend dasselbe einmal
(Eiter nach roher Pulpa) von Eiter umgeben war. In einem Falle
(Vaccine von revaccinierter Frau) war nach 5 Tagen die Wunde ge-
schlossen, im Stichkanal kein Rohr und kein Eiter. 2 Monate spiter
zeigte das Tier hier einen fistuldsen Abscef3, aber immer kein Rohr. In
den 3 Fillen, wo Glycerin eingebracht war, wurden am spitzen Ende
des Rohres Reste davon, am anderen griulicher, fibringser Eiter, zwei-
mal reichlich, einmal spérlich, angetroffen.

Mikroskopisch wurden im Rohreninhalt amorphe Massen, Leuko-
cyten, Mononucletire mit wechselnder Protoplasmamenge, feine Kérn-
chen in den Zellen, den amorphen Massen und den Zwischenrdumen,
ganz feine Cocci und mitunter Kleinstdbchen, selten gréfiere Kokken
und nur einmal Streptokokken gefunden. In den Glyceringlisern
wurden auch Leukocyten, amorphe Massen und mitunter Bakterien
gefunden, aber nur in einem Falle waren dieselben Korner wie in den
Vaceineglasern anwesend, in den beiden anderen nur ganz feine, nicht
charakteristische. In einem derselben wurden extracellulir einige den
Guarnierischen ahnliche Gebilde gesehen?). ‘ ’

Von Meerschweinchen wurden 11 geimpft, fast alle an beiden Augen
und 4 zweimal. Die Impfung geschah bei 9 Tieren (15 Augen) mit ge-
wohnlicher Vaccine, einmal (2 Augen) mit roher Pulpa, einmal (2 Augen)
mit Eiter nach subfascialer Impfung mit roher Pulpa. 2 Tiere (2 Augen)
wurden nach negativer Impfung an einem Auge mit Eiter von Kaninchen-
keratitis am andern geimpft, 3 (3 Augen) mit Streptokokkenkultur aus
demselben Material, zweimal nach negativem Ergebnis mit gewshnlicher
Vaccine am andern Auge, einmal vor solcher:

1) Unter den 7 mit Vaccine geimpften Tieren kamen bei 3 solche vor. 4 mit
gewdhnlicher Vaccine und 1 mit Pulpa infiziertes Tier wurden auch an den Augen
geimpft; es entstand unbedeutende oder keine Keratitis, von den ersten zeigten
2 ein einzelnes Guarnierisches Kérperchen. ‘ '
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Die Ergebnisse waren:

positiv negativ

bei 9 mit gewohnlicher Vaccine geimpften . . . . . . . . . . . 3 6
» 1 ,, roher Vaccine geimpften . . . . . . . . . . . ... 1 —
» 1 ,, Eiter nach Vaccine geimpften . . . . . . . . . . . 1 —
» 2 ,, von Kaninchenkeratitis geimpften . . . . . . . . . . — 2
» 3, Streptokokkenkultur geimpften . . . . . . . . . . . — 3

Das mit roher Vaccine geimpfte Tier zeigte leichte Keratitis an einem,
schwere am andern Auge mit starker Infiltration hier, an der erst-
genannten Stelle nur Epithelnekrose. Das mit Eiter nach subcutaner
Infektion geimpfte Meerschweinchen starb nach 4 Tagen, zeigte nur
leichte Keratitis am rechten, zweifelbafte am linken Auge, auf Schnitten
nur epitheliale Nekrosen. Von den 3 mit gewthnlicher Vaccine ge-
impften zeigte ein Tier nach 4 Tagen nur Keratoconjunctivitis an einem
Auge und wurde dann getiotet. Mikroskopisch war hier nur Epithel-
abstoBung und einzelne Leukocyten vorhanden. Die zwei andern
zeigten schwere diffuse Keratiten mit zahlreichen Bakterien, haupt-
séchlich feinen Kokken, aber beide Augen heilten doch. Ein Guarnieri-
sches Korperchen wurde einmal gefunden.

Vacciniert in gewéhnlichem Sinne wurden 20 Kaninchen, alle ganz
jung, 10 nicht ausgewachsen, 9 weil3.

Die angewandte Vaccine war in 11 Féllen gewshnliche, 2—8 Monate
alte Kalbsglycerinvaccine. In 3 Fillen war sie mit verdiinntem Kaninchen-
serum — 1 Teil Serum auf 4 Teile physiologischer Xochsalzlésung —
resp. Glycerinserum und Ascitesfliissigkeit verdiinnt. In vier Fillen
wurde mit pulverisierten kleinen Lapineschorfen, einmal mit Varicellen-
serum, einmal nur mit Glycerin und einmal am selben Tier ohne jeden
Zusatz, also trocken, geimpft.

Um der Blutung und danach folgender Blutschorfbildung zu ent-
gehen, wurde die Impfung gewshnlich ganz oberflichlich, einige Male,
besonders wo mit Schorfpulver geimpft wurde, doch etwas tiefer gemacht.
Sie geschah gewohnlich mit stumpfem Vaccinespatel, mitunter mit
scharfem Messer oder Irislanze ohne erkennbaren Unterschied in den
Ergebnissen.

Von nicht spezifischen, feinen, roten Blutschorfen auf den Ritzen
abgesehen, wurde makroskopisch, und mitunter auch spéiter, nichts
gesehen, zuweilen kam geringe Schwellung der Ritze, manchmal an
einzelnen Stellen stérker ausgesprochen, vor und bei der gewshnlichen
Technik nur an 2 Tieren auf einigen Ritzen reihenweise geordnete,
kleine helle Schorfe. In den 4 Fillen, wo mit Staubmaterial in etwas
tieferen Ritzen geimpft wurde, kamen solche immer vor; in den 2 Fillen
jedoch nur ein einzelner kleiner Schorf.
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Im Gegensatz zum recht negativen makroskopischen Befunde
wurden mikroskopisch in allen untersuchten Fillen pathologische Ver-
anderungen festgestellt, und nur in einem Falle, wo intracutan und
subcutan infiziert und makroskopisch nichts Abnormes gesehen war,
wurde nicht mikroskopiert.

Wie die Abb.!) (1 und 2) zeigen, bestanden dieselben in einem leukocytéren
Exsudat im Epithel, mitunter ganz klein, zwischen den Lamellen der Hornschicht
liegend, gewohnlich im Stratum mucosum hauptséchlich dessen inneren Teil sitzend.

Abb. 1. Kaninchenblischen 2 Tage nach Impfung am Riicken mit Kalbsvaccine, Ay = hypertro-
phisches Str. corn. Vergr. /5.
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Abb. 2., Schorf 4 Tage nach ahnlicher Impfung. H = Haarbalge. Vergr.,/;.

An seiner Unterseite erstreckte sich eine Schicht von linglichen epithelialen Zellen
vom Rande des Exsudats mehr oder minder weit gegen sein Zentrum hin; es lag
demnach auch hier zwischen Hornhautlamellen und loste sich spéater als ein ge-
wohnlicher mikroskopischer Schorf ab (siehe Abb. 2). Die Zahl der Pusteln oder
Membranen wechselte an den Querschnitten der Ritze von 1-—3 und einmal 5,
oft in der Weise, dafl 1 gréBere und 1 oder 2 kleinere vorkamen, und wihrend die
ersten auf Impfritze zuriickgefiihrt werden konnen, sind die anderen wahrscheinlich
durch kleine bei der Rasierung entstandene Excoriationen zu erkléren. Nicht
selten saflen die kleinen Exsudate in Miindungen der Haarbélge.

Die feinere Struktur der mittelgroen Membranen war wie die Zeichnung 1
zeigt. Die ganz kleinen gewohnlich mononucledren Exsudatzellen waren in verti-

1) Dieselben sind zum Teil mit schwacher VergroBerung, Zeiss-Obj.” B-Oku-
lar 2 = 75 mal, zum Teil mit starker VergroBerung Zeiss-Imm. 1/, Okular 2 =
500mal gezeichnet. An allen Bildern bedeutet: b = ballonierte Epithelzellen;
g = Guarnierische Kérperchen; k = Keratohyalinhaltige Zellen; L = Leukocyten.
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kalen Reihen geordnet, und iiber der Exsudatschicht lag bis zum Stratum corneum
eine helle, glinzende Zone, mitunter fibrillire (lamellése) Ziige mit einzelnen ling-
lichen, zuweilen ovalen Kernen zeigend. Die Fibrillen lieBen sich mitunter zwischen
den Zellpfeilern in die Exsudatschicht verfolgen, aus mebr horizontaler in die
vertikale Stellung iibergehend. Gewohnliche Retezellen waren nur an der Basis
des Exsudates darzustellen, zwischen den Exsudatkernen wurden keine solchen
gesehen. Die genannten Epithelzellen waren wie diejenigen in den an die Membran
grenzenden, weniger veranderten Teilen geschwollen mit perinuclesiren Vakuolen
und einzelnen intercelluliren Leukocyten. Vom deckenden Stratum corneum
losgeléste strukturlose Fasern kamen mitunter vor, an seiner Unterseite nicht
selten ein oder zwei Reihen von stark gefirbten linglichen Kernen, am Rande des
Exsudates — auf geschwollenem Stratum mucosum — mitunter (siehe Abb. 1) eine
lebhafte corneale Hyperplasie. Im Corium wurde gewéhnlich eine vermehrte Zahl
von Lympho- und Leukocyten gesehen, wihrend Wucherungen der fixen Zellen
wenig hervortrat. Die Zellvermehrung war wechselnd, durchgehend gering, zum Teil
wohl, weil gewohnlich 1 und 2 Tage alte Ritze untersucht wurden, was geschah, um
die ersten Stadien der pathologischen Prozesse zu studieren. Einmal wurden auch
Ritze angelegt 5 resp. 11 Stunden voraus untersucht, mit demselben Ergebnis wie
in den anderen Fiallen. 2 Tage alte Ritze zeigten wie einige jiingere reichliche
Leukocyt- und Polyblastinfiltration. In einem Falle, wo Schnitte von 1 und 2 Tage
alten Ritzen gewohnliche Membranen mit einzelnen Zellen im Corium gezeigt
hatten, wurden an einem 7 Tage alten Ritz kleine Membranen an der Oberseite des
kaum verdnderten Stratum corneums mit einzelnen Leukocyten in dem unter-
liegenden Corium gesehen, wihrend an anderen Stellen keine Membranen, aber
Vermehrung der Retezellen, schlecht gefarbte Kerne in der Hornschicht und
Lymphocyteninfiltration im Corium vorkamen, und hier waren gewi Membranen
abgestoflen. Dieres Fall ist dadurch bemerkenswert, dafl zur letztgenannten Imp-
fung 4 Jahre alte, ganz klare Vaccine, withrend zu den 1 und 2 Tage alten Ritzen
gewohnliche, triibe; 4 Monate alte Vaccine gebraucht war.

Zum Zellenreichtum des Coriums sind gewiB aber auch andere Faktoren als
der seit der Impfung verflossene Zeitraum mitwirkend.

Um meine Hrgebnisse mit den von einem erstklassigen Vaccinator
erreichten zu vergleichen, bat ich den Laboratoriumsdiener des hie-
sigen Impfinstitutes, einige Kaninchen fiir mich zu impfen, was er
schon frither im Institut getan hatte. Seine Technik zeigte sich dabei
der meinigen &dhnlich, nur brauchte er reichlichere Vaccine, und die
von ihm mitgebrachte war gewil besonders kriftiger Art. Von den
Kaninchen waren 1 (55) braun, 1 (56) weil. An Nr. 55 waren die Ritze
die ersten Tage nur ein wenig, nach 4 Tagen etwas mehr geschwollen.
Nach 6 Tagen zeigten sie kleine Schorfe, nach 9 Tagen waren diese
grofitenteils abgestoBen. Schnitte von 3 Tage alten Ritzen zeigten
gewohnlich eine groBere und eine kleinere Membran und unter ersterer
reichliche Lympho-, Leuko- und Polyblastinfiltration, unter der letzten
unbedeutende Infiltrationen. 4 und 6 Tage alte Ritze zeigten grofe
Pseudomembranen mit Blutungen in und auf der Haut und reichliche
Lymphocyteninfiltration im- Corium mit Wucherung der fixen Zellen.
8 Tage alte Ritze zeigten hauptsiachlich dasselbe, nur alles, besonders
die Membranen, weniger ausgesprochen. Das weiBe Kaninchen (56)

zeigte gleich Blutschorfe an allen Ritzen, und dieses blieb unverindert
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bis zum 6. Tage, da das Tier durch einen Ungliicksfall verendete. Schnitte
von 2 Tage alten Ritzen zeigten eine groBe Pseudomembran, nichts
Besonderes im Corium. 4 Tage alte Ritze zeigten hiibsche Pseudo-
membranen mit Blutungen, eine Anzahl von Leukocyten im anstoflen-
den Epithel und im Corium.

Trotzdem die Tiere in ganz derselben Weise behandelt waren, war
das Ergebnis, besonders was das Corium anbetrifft, recht verschieden.

Die mit verschieden stark — siehe oben — verdiinnter Vaccine ge-
impften Kaninchen zeigten ganz dieselben Ergebnisse wie die schon er-
wahnten, und ebenso ein mit Varicellenserum geimpites Tier, nur war
bei diesem schon an 1 und 2 Tage alten Ritzen etwas vermehrte Zell-
‘menge im Corium vorhanden. Die Ritze waren hier mit der rauhen
Spitze des abgebrochenen Glasrohres gemacht.

Abb. 8. Blaschen 2 Tage nach steriler Impfung. ky = hypertroph. Str. corn. /;.

In der Versuchsreihe, wo mit Schorfen geimpft wurde, geschah dieses
in der Weise, dafl ein Schorf nach Kalbsvaccine auf ein anderes Tier,
ein Schorf von diesem auf ein zweites, ein Schorf hiervon auf ein drittes,
von diesem auf ein viertes gebracht, und wo demnach mit Lapine
infiziert wurde, kamen wie erwahnt immer Schorfe vor, mitunter jedoch
nur ein einzelner und kleiner. KEine mikroskopische Untersuchung
erfolgte hier nicht.

"In allen Fallen war der mikroskopische Befund also derselbe, intra-
epitheliale oder nur -intracorneale Kxsudate, zuweilen in Abstofung
begriffene kleine Schorfe, wihrend makroskopisch unbedeutende Schorfe
nur an den mit Lapine geimpften Ritzen als Regel vorkamen, und dies,
wie etwas stirkere Zelleninfiltration im Corium an dlteren Ritzen, das
einzige Ungewdhnliche darstellte. v '

Des Vergleiches wegen wurde ein weilles junges Kaninchen an der einen
Seite des Riickens mit Glycerin, an der anderen trocken geritzt, und an bei-
den Stellen nach 1 und 2 Tagen Membranen, oft mehrere an einem Schnitte
gefunden und diese waren wie die gewohnlichen gebaut, siche Abb. 3,
aber hiiufig klein und von geringen Coriumveranderungen begleitet.
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Demzufolge sind die erwdhnten Membranen z. T. nichts Spezifisches,
sondern nur als Folgen der Verletzung zu deuten. DaB sie oder das
darunterliegende Gewebe dessenungeachtet das spezifische Agens ent-
halten konnen, ist deshalb natiirlich nicht ausgeschlossen, zur Lapine-
gewinnung ist aber die Schnittmethode nicht geeignet.

Von Kilbern wurden 2, 3 und 4 Tage alte Vaccinepapeln untersucht.
Die Impfungen waren vom Vaccinator des hiesigen Impfinstitutes ohne
Riicksicht auf eine folgende mikroskopische Untersuchung gemacht.

An den gefdrbten Schnitten lag (siehe Abb. 4, 5, 6) unter der zerrissenen Horn-
schicht, oft in Verbindung mit Fetzen derselben, in der Mitte der Papeln eine bald

Abb. 4. Vaccinepapel bei Kalb am 3. Tage nach der Impfung. An der Lisionsstelle in der Mitte
kleines leukocytires Infiltrat. b und ¢ zeigen mit Immersion jm Epithel bzw. Haut Zellenproli-
feration, b ein einzelnes Guarnierisches Korperchen.

Abb. b.

) Vaccinepapel am 4. Tage. q

Das Teil traumatische Infiltrat

in der Mitte hervortretend, in einem

Schweifkanal 2 bei dieser VergriBe-

rung fast unsichtbare Guarnierische Abb. 6.
Kiirperchen, Vergr. */q;.

Abb. 6. Vaccinepapel am 5. Tage, nur rechte Hilfte gezeichnet. In der Mitte

Hohlriume mit Leukocyten im koagulierten Serum; nach oben reichliches

Keratohyalin im Epithel, nach unten Guarnierische Kirperchen in ballonierten
Epithelzellen. Vergr. /5.
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groBere, bald kleinere, stark gefirbte Masse, zusammengesetzt aus kleinen runden,
hauptsichlich in vertikalen, nur nach oben mitunter in horizontalen Reihen geord-
neten Leukocytenkernen, also dasselbe, was bei den Kaninchenimpfungen be-
obachtet worden war. Nach unten zu schloB sich an diesen Abschnitt nekrotisches
Gewebe an mit eingeschlossenen epitheloiden, mitunter wie zerfallenen Kernen,
Haufen von Leukocyten mit wuchernden Kernen und gefirbten Pseudopodien,
Lymphocyten und unregelméBig geformten kleinen Zellen mit hellen, verschieden
geformten Kernen. Nach oben schlossen sich seitlich mitunter Anhéufungen an
von linglichen, zuweilen langen, den Pseudopodien der Leukocyten ahnlichen
Gebilden. Nur an den 2 Tage alten Papeln und an einigen 1 Tag alteren waren
diese zentralen Massen durch zellirmeres Gewebe vom iibrigen Papelinhalt einiger-
maBen getrennt, an den 3 und 4 Tage alten Ritzen gingen dieselben gewdhnlich
unmerkbar in den iibrigen Papelinhalt, welcher ja auch hauptsichlich aus kleinen
epitheloiden Zellen, Lympho- und Leukocyten bestand, iiber. Nach oben wurden
jedoch an den Seitenrindern der genannten zentralen Masse gréBere und kleinere
Liicken mit strukturlosem, einige wenige Leukocyten einschlieBendem Serum ent-
sprechenden Inhalts getroffen.

Die Peripherie betreffend schwanden in der Nahe der Papeln die hellen Linien
zwischen den Epithelzellen, die jetzt wie zusammengeschmolzen erschienen, was
wohl auf Schwellung des Protoplasmas zuriickzufiihren ist. An ihrer Stelle traten
helle, perinucleire Réume auf, was wohl jedenfalls zum Teil durch zentrifugale,
durch die Hirtung hervorgerufene Schrumpfung des Protoplasmas zu erkldren ist,
von welcher auch die dunklere Farbe der Scheidewinde méglicherweise abhéngt.

In der hypertrophischen Randzone der Papeln wurden die perinucleéiren
Réaume groBer und groBer, besonders an Schnitten von 2 Tage alten Ritzen (siehe
Abb. 4) und man bekam hier das Bild von durch feinere und grébere Scheide-
winde begrenzten kernhaltigen Alveolen. Gegen die Papelhthle hin waren diese
zum Teil offen, die Begrenzungslinien in Fetzen aufgelost, dies besonders an den
jiingsten Papeln, wo auch die Alveolen groBer waren, wihrend es an den #lteren
weniger hervortrat. An den erstgenannten Priparaten zeigten die in den Alveolen
liegenden Epithelkerne lebhafte Wucherung, mitunter mit aunsgesprochener Riesen-
zellenbildung, an den letztgenannten trat dies weniger hervor. Ob dieses durch
Aufsaugung des Reizstoffes seitens der hier reichlich vorhandenen kleinen epithe-
loiden Zellen erklart werden kann, bleibt ja nur eine Vermutung.

Gegen die Papel hin wurden im Stratum spinosum ausgebildete Nucleolen
seltener, wahrend eine Anzahl von kleinen Chromatinkdrpern an der Innenseite
der Kernmembran der gewdhnliche Befund war. Ob ausgetretene Nucleolen vor-
kamen, war schwer zu entscheiden, da die kleinen aus den Leukocyfenkernen her-
vorgegangenen Abkommlinge bei weniger starker Farbung denselben &hnlich
aussahen. Kleinkiigelchen von derselben GroBie und Form (siehe Abb. 6) aber von
ausgesprochen roter Farbe — einen Anstrich von solcher konnen Nucleoli bei Hama-
toxylinfirbung auch darbieten —, wurden in spérlicher Zahl hauptséichlich am
Grunde des Stratum spinosum und dem obersten Teil von Schweiflkanalen und
Haarbilgen gesehen; dieselben waren zwar gramnegativ, lagen aber nicht wie
typisehe Guarnierische Kérperchen in die Kernmembran eingedruckt; oft war der
nachstliegende Kern geschrumpft, und nicht selten war kein Kern in dem be-
treffenden hellen Raume sichtbar. Die Kerne in den umliegenden Zellen zeigten
keine roten Nucleoli.

In den hellen perinucleiren Riumen iiber und seitwirts von den Papeln
kamen (siche Abb. 6) Keratohyalin-dhnliche Gebilde héufig vor, gewohnlich in der
Weise, dal an der Innenseite der die perinucleire Hohle begrenzenden Randzone
ein oder einige grobere und mehrere kleine und ganz kleiné durch Chrom-Alaun-
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Hamatoxylin fast schwarz geféirbte Korner lagen. Diese Schicht erstreckte sich vom
Stratum granulosum, das oft wenig hervortrat, mehr oder minder weit in die Tiefe;
die Korner waren von runder, die gréBeren mitunter von ovaler Form, farbten
sich, doch nur zum Teil, durch Gram. Sie kamen nur an einigen Papeln oder viel-
leicht besser an einigen Schnitten vor, wihrend an papellosen Stellen dessselben
Hautstiickes reichliches typisches Keratohyalin vorkam. Bei diesen waren peri-
nucledre Riume wenig ausgesprochen, die gefirbten Kérner lagen auch im Proto-
plasma, die gréleren waren von unregelmaBiger Form, die kleinen in groBer Menge
vorhanden. Diese Keratohyalinmassen kamen durchgehends an begrenzten Stellen
vor, waren am michtigsten an Haarbalgmiindungen. '

Im Corium unter den Papeln wurden an Priparaten vom 3. Tage nur spirliche
Leukocyten und Polyblasten gesehen und es trat deshalb die Erweiterung der
Gefalle und die Hyperplasie von Fibroblasten, Endothelien und Adventialzellen
deutlich hervor (siehe Abb. 4 B), wihrend an den &lteren Papeln dieses durch die
reichliche Leukocyt- und besonders Polyblastinfiltration verdeckt wurde.

Im ganzen war in den Papeln Wucherung hervortretend. Dieselbe betraf nicht
nur die normalen Gewebsteile, sondern auch die zugekommenen Leuko- und
Lymphocyten, und auch Nucleolen und Keratin zeigten etwas dhnliches. Irgendeine
Ursache dafiir konnte nicht entdeckt werden. An einigen Stellen, sowohl in hellen
Spalten als in strukturlosem Gewebe wurden zwar Massen von feinsten, bei Héma-
toxylinfarbung rétlichen Kérnchen gesehen; von der Farbe abgesehen glichen die-
selben aber ganz denjenigen, die man bei mangelhafter Entférbung bei Gram mit-
unter trifft, und die Grenzen der Korner waren hier auch unscharf.

AuBer der vollentwickelten Papel wurden an anderen Stellen der Schnitte mit-
unter kleine, flaichenformige Leukocytanhdufungen, ahnlich denjenigen bei den
Kaninchen, im Epithel gesehen, wihrend das iibrige Gewebe keine deutlichen
Verdnderungen zeigte.

Zum Variolastudium stand mir urspriinglich nur altes Material,
Spirituspréaparate und mikroskopische Schnitte zur Verfiigung. Das-
selbe umfafite Organe von einem ungeimpften 5jihrigen Kinde mit
Purpura variolosa und drei an Variolae confluentes gestorbenen Er-
wachsenen.

Das Kind zeigte bei der Aufnahme beginnendes hdmorrhagisches
Exantem und profuse Nasenblutung, starb am 3. Spitaltage, Zeitpunkt
in der Krankheit nicht angegeben. Bei der Sektion wurden Blutungen
in den meisten Organen, Pleuritis gelatinosa und Pneumonia hypostatica
gefunden. Von den Organen wurden Haut, Nieren und Darm bald nach
dem Tode, die Haut auch mehrmals in den folgenden Jahren untersucht.

Die Hautschnitte — siehe Abb. 7 — zeigten in erster Reihe das Bild
einer fulminanten Septichdmie; Thromben von feinen Streptokokken in
den oberfléchlichen HautgefiBen und Haufen derselben Art im Corium
und den’ dariiberliegenden Pockenanlagen waren der gewohnliche Be-
fund, wihrend von reaktiven Erscheinungen nur Hyperplasie der Rete-
zellen hervortrat. Dieser Befund konnte, besonders wenn derselbe, wie
in der von v. Prowazek und de Beaupaire, Aragao®) beschriebenen bos-

1) Variolauntersuchungen, Miinch. med. Wochenschr. 1909, ref. im Zentralbl.
f. Bakteriol., Parasitenk. u. Infektionskrankh. 1910.
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artigen Epidemie in Rio Janeiro, ein haufiges Ereignis wére, auf den
Gedanken leiten, die ganze Krankheit, auch das Exantem, auf die
Streptokokkeninfektion zuriickzufiithren, die Streptokokken als das
Pockenvirus anzunehmen, eine Auffassung, die aus vielen Griinden nicht
gutgeheifien werden kann.

Sehr bemerkenswert ist die schon von Weigert!) hervorgehobene enge
Verbindung zwischen Thromben und Pockenanlagen (siche Abb.). Die-
selben kamen an der iitberwiegenden Mehrzahl der Schnitte zusammen
vor, unter z. B. 49 Schnitten 12 Thromben und 10 Pockenanlagen, und
diese lagen immer gerade iiber den erstgenannten.

P Sechw

A B
Abb. 7. Purpura variolosa. A = Ubersichtsbild q
mit Pockenanlage (P), grofiem Bakterien-
thrombus (b2) und Stiick eines SchweiBkana-
les (Sehw.). Vergr. 1/,;. C = Umgebung der
Anlage, und B der Schweiflkanal. Vergr. /.
r = Riesenzelle.

Wie Abb. 7 C zeigt, war in den
Anlagen das Epithel leicht geschwol-
len, unter der Hornschicht lag
eine helle Zone mit distanten, oft
blassen Kernen und im Umfange die-
ser, besonders in den Fliigeln der An-
lagen, sogenannte Guarnierische Kor- r
perchen. Im ganzen Rete war leichte
bis starke Wucherung der Kerne, mit-
unter bis zu Riesenzellenbildung, oft in vertikalen Reihen am meisten ausge-
sprochen, und Hohlraumbildung vorhanden, in den breiten Scheidewdnden zwi-
schen den letzten die Zellen kernhaltig. In den gewdhnlich leeren Hohlréumen —
man erinnere sich, es handelt sich hier meistenteils um Schnitte von alten Spiritus-
priparaten — wurden zuweilen gut gefarbte Streptokokken in wechselnder Menge
gesehen (siehe Abb. 8). Leukocyten wurden kaum getroffen. Im Corium war das-
selbe der Fall. Die Wandzellen der GefiBe waren nur leicht verdndert oder ver-
mehrt, und auch in den Thromben kamen Leukocyten nicht vor.

Die sogenannten Guarnierischen Koérperchen, die jedenfalls fast immer gram-
negativ waren, zeigten 2 Erscheinungsformen. Oberflichlich im geschwollenen
Rete lagen um kleine, blasse Epithelkerne groflere und kleinere, blau oder violett

1) Anatomische Beitrige zur Lehre von den Pocken. Breslau 1874.
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gefarbte Korner, oft von linglicher, mitunter hantelférmiger, am haufigsten jedoch
rundartiger, nicht selten aber an den Seiten spitz ausgezogener Form, und im An-
schluB an diese gréBeren kleine und kleinste Korner von derselben Farbe. Zu-
sammen bildeten die Korner oft einen Ring um den Kern, mitunter lagen groGere,
gewthnlich runde Kérner nur an dem einen oder an beiden Polen der Kerne (siche
Abb. 7 C). Die Einschliisse schlossen sich mitunter enger an den Kern, mitunter
mehr an die Innenseite der ihn umgebenden Vakuole; da diese wenig ausgesprochen
war, trat aber der Unterschied nicht auffallend hervor. Helle Hofe um die Ein-
schliisse waren cher eine Ausnahme; Nucleoli wurden in den betreffenden Kernen
nicht gesehen.

Bei Farbung — wie oben ~— mit Giemsa oder Gentianviolett war die andere
Form der Einschliisse von roter oder rétlicher Farbe, die Groe wechselnd, die Form
fast immer rund oder oval, ein heller Hof die Regel (siehe Abb. 7 Schw und die
Vaccineabbildungen 4 und 6). Ein einziges Mal kam im perinucleiren Raume statt
eines Korns ein Haufen von rotem Staub vor. Diese Einschliisse kamen einzeln
und besonders in tieferen Epithelschichten und dem oberen Teil von Schweill-
kandlen und Haarbélgen vor. In den betref-
fenden oft geschrumpften Epithelkernen wurden
auch hier keine Nucleoli gesehen, in den umlie-
genden blaue oder violette. Im ganzen waren in
den Pockenanlagen die Nucleoli gut gefarbt, hiu-

Str.

Syl
s ') cad P [ . . . .
v A Rel o n® fig waren 2 oder mehrere mit der Neigung, sich
g 9! o L der Kernmembran anzundhern, vorhanden. In

oder vielleicht zwischen den Kernen der durch
Wucherung entstandenen Riesenzellen wurden
auch Nucleoli gesehen.

In den Nieren wurden Streptokokkenthrom-
Abb, 8. Tine andere Anlage mit Pent in GefdBen und Glomerulischlingen gefunden,

Streptokokken, Vergr, * ;o wihrend Gewebsverinderungen, auch im Umfange

der Thromben, wenig hervortraten. Im Darme
wurden keine Thromben gesehen.

Unter den Erwachsenen waren zwei jiingere Seeménner, welche sich
die Krankheit auf einem gestrandeten, infizierten Schiffe geholt hatten,
und eine dltere Frau, die das erwihnte Kind gepflegt hatte. Alle drei
zeigten confluierende, z. T. leicht himorrhagische — bliulich gefarbte —
Pocken, und am Schluf3 der Krankheit Respirationsbeschwerden. Der
Tod trat bei dem einen Mann 8, bei den beiden anderen 10 Tage nach
dem Beginn der Krankheit ein. Bei der Sektion wurde bei allen drei
cine reichliche Efflorescenz im Schlunde und Luftwegen, bei den Méannern
auch ausgebreitete pneumonische Infiltrate getroffen.

Wie die klinische Diagnose Variola confluentes war, so wurde auch
mikroskopisch eine sehr reichliche Efflorescenz, oft 3 Elemente an jedem,
gewohnlich etwa 1 cm langen Schnitte gefunden. Bei allen 3 Kranken
wurden sowohl ausgebildete Pusteln, als auch Anlagen zu solchen und
Zwischenformen getroffen,

Die Anlagen verhielten sich in den groBen Ziigen wie beim Kinde erwihnt?),
siehe Abb. 9 7. Das leicht geschwollene Epithel zeigte hypertrophische Zellen so-

1) Der ersterwihnte Fall von 1924 zeigt doch besser die Anfangszustinde
(sieche Abb. 11.)
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woh] im Stratum corneum als mucosum, erweiterte Spaltriume, besonders zwischen
den erstgenannten, und perinucleéire Vakuolen mit einzelnen gréBeren und mehl'reren
kleineren Kornern, besonders in den letzteren. Diese fiarbten sich mit Gentiana-
violett und Giemsa bzw. dunkelviolett und blau, mit Chrom-Alaun-Hématoxylin
fast schwarz, und in dieser Beziehung glichen sie dem an anderen Stellen vorhande-
nen mehrschichtigen Stratum granulosum mit Kornern der gewohnlichen Art,
unter den groBeren jedoch mit reichlicheren runden Formen als sonst. Leukocy'fen
wurden hier selten getroffen und Wucherung der Epithelkerne trat gewohnlich
weniger hervor. Die Pusteln und Zwischenformen zeigten auBer denselben Yer-
anderungen ein mehr oder weniger reichliches, mehr oder minder leukocytenhaltiges
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Abb. 9. a = Variolae confl. Haut mit Pocken-
anlagen und Fibrinnetzen (f) in den GefaBen, ey
Spalten (8p) zwischen Corium und Epithel. N
Vergr. Y/, b (S) = SchweiBkanal mit Guarnie-

o o o
rischen Kgrperchen, ¢ (7') = Pockenanlage mit SR _—

ballonierten und wuchernden Retezellen (pr), % e e T
Kleinen intercelluliren Hohlrsumen mit Leuko- e S e e

cyten und feinsten Kornchen (v).

Exsudat. Zuweilen war an der erkrank- g * -
ten Stelle das ganze Stratum mucosum, v ¥ 281 Tatae
mitunter nur sein oberer Teil, mit 3
Leukocyten infiltriert, zuweilen waren

nur einzelne leukocytenhaltige Vakuolen I -2 AL ’ka-* v
vorhanden (siche Abb. 9 7). Da die 8, 01 v
GroBe der Efflorescenzen damit iiber- g W

einstimmte, bestand mikroskopisch gar

keine Isomorphie der einzelnen Ele-

mente, wie sie klinisch vorhanden ist. Dies um so mehr, als sowohl in den auf-
bewahrten Schnitten als in den Spirituspriparaten von weiter tiber der Haut her-
vorragenden Elementen Abstand genommen worden ist.

Die Exsudate, auch die gréBeren, zeigten mitunter keine scharfe Abgrenzung
gegen das wuchernde Rete, hiufiz waren sie jedoch, wie schon Awuspitz und
Basch') angeben, mehr oder minder eingekapselt, nicht nur nach oben, sondern
auch an den Seiten und mehr oder weniger vollstindig nach unten, wo eine Horn-
schicht sich kiirzer oder linger gegen die Mitte einschob (siche Abb. 10, 12 u. 13).
Unter dieser lag ein mehrschichtiges Stratum granulosum mit zum Teil groBen

') Virchows Arch. f. pathol. Anat. u. Physiol. 28. 1863.
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perinucleéiren Koérnern (siche Abb. 10 u. 12). Nicht nur die gréBeren eigentlichen
Pusteln, sondern auch die kleinsten Exsudate zeigten (siche Abb. 10 u. 13) mit-
unter eine Einkapselung und solche miissen deshalb als abortive Formen, nicht als
Vorstufen zu gréBeren betrachtet werden.

Nicht nur im Umfange zeigen die Pocken Hornbildung, sondern die Scheide-
winde in ithrem Innern bieten oft dhnliches dar, und die charakteristische Hérte
der Pockenefflorescenzen — besonders den Varicellen gegeniiber — wird dadurch
zwanglos erklart.

Die Leukocyten boten wie die anderen Gewebsteile lebhafte Kernvermehrung
dar, dieselbe erinnerte aber an Zerfall, indem die sekundaren Abkémmlinge zwar
rund blieben, aber kleiner und kleiner, zuletzt staubartig wurden. Auch diese
Formen farbten sich wie die urspriinglichen Kerne stark mit den gewdhnlichen
basischen Farbstoffen.

AuBler den genannten fanden sich mitunter feinste, an der Grenze des Sicht-
baren stehende Kérnchen, besonders schén an den Wianden noch leukocytenfreier
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ADbb. 10. Abortive, eingekapselte Vesikel. Vergr. /. A /5.

Hohlraume (siehe Abb. 9 ¢). Dieselben kamen aber mit wechselnder Haufigkeit
an verschiedenen Stellen und in verschiedenen Priparaten vor, und ihre Verteilung
zeigte nichts Charakteristisches.

Was die Zelleinschliisse anbetrifft, so wurden sie in 2 Formen und in derselben
Anordnung wie in den Anlagen angetroffen.

Ebensowenig wie in Anlagen und Pusteln wurden im Corium Bakterien
gesehen. Unter den beiden erstgenannten kamen aber in Gefiflen mit-
unter Fibrinnetze vor, und diese, iibrigens nur leicht verdnderten GefaGe
lagen wie die vorn erwithnten Streptokokkenthromben dort, wo die, mit-
unter nur geringfiigigen, Verinderungen im Epithel vorhanden waren
(siehe Abb. 9). Zwischen den fibrindsen Strangen lagen zuweilen winzige,
runde, schwach gefirbte Korperchen, die méglicherweise nur Quer-
schnitte von Faden darstellten. Zwischen der Oberfliche des Coriums
und dem Epithel kamen in der Niahe von groBeren Pusteln, gewdhnlich
an der Spitze und der einen Seitenfliche einer Epithelverlingerung
zwischen Coriumpapillen Spalten mit gefirbten feinsten Kérnchen und
an ausgewaschene, rote Blutkorperchen erinnernde Gebilde vor
(sieche Abb. 9).
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Nachdem dieses geschrieben war, kam im Frithjahr 1924 eine kleine
Pockenepidemie in Kopenhagen vor, und dadurch erhielt ich Haut-
stiicke von 4 Kranken, unter welchen 3 weiter entwickelte Stadien der
Pockenefflorescenz als die schon erwihnten darboten.

Abb. 11. Frithe Stadien der Pockenefflorescenz.

Vergr. /5. a = zeigt nur ballonierte Zellen und

leichte Retewucherung. b = dasselbe und ein-

zelne Guarnierische Korperchen und kleine Hohl-

riume mit glatfen Wanden. c¢ = Papel mit

groBeren Hohlriumen. » = feinste Kornchen in
amorphem Exsudat. q

Der 4. Fall war ein 49jahriger Mann,
der 1 Woche nach dem Beginn der
Krankheit, 4 Tage nach dem Erscheinen
des Ausschlags an einem Ulcus perforans
duodeni starb. Das Exanthem war con-
fluierend im Gesicht, sparlich am Rumpf
und Extremititen. Zur Untersuchung
wurde ein kleines Hautstiick mit diffuser
Rotung und zahireichen, ganz kleinen
Papeln von der einen Schenkelbeuge ge-
nommen, da die jiingsten Stadien der
Pocken mich immer am meisten in-
teressierten.

An den mikroskopischen Schnitten lag (siehe Abb. 11) den kleinsten Papeln
entsprechend, unter dem geschwollenen oft kleine, intercellulire Spalten zeigenden
Stratum corneum eine helle Zone, gebildet von ballonierten Zellen mit gut gefarb-
ten, gewdhnlich runden Kernen, vereinzelten rotlichen Guarnierischen Kérperchen
und nach oben Keratohyalinkérner in wechselnder Menge. Unter dieser Zone
kam eine schmalere oder breitere Schicht von leicht getriibten Retezellen mit
wuchernden Kernen, und zuletzt die wenig verdnderten Basalzellen. Um die Haut-
gefiaBe geringe Zellinfilteration, in denselben mitunter losgeloste anscheinend ver-

Virchows Archiv. Bd. 258. i ‘ 41
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groBerte Endothelien. Auch die Wandzellen der Lymphgefiie schienen vergrofiert,
hauptsichlich verlangert. Inder Mitte solcher Anlagen kam zuweilen Blaschenbildung
vor, und zweifelhaft schien es mitunter, als ob diereinen, frithesten Anlagen nicht nur
Seitenschnitte solcher darstellten. Die Blischen stellten sich dar teils als ganz kleine,
den Umgrenzungen der ballonierten Zellen entsprechende Hohlrsume und durch
ZusammenflieBen mehrerer solcher gebildete groBere Kavititen mit gleichsam an-
gefressenen Winden (siche Abb. 11 C), teils als durch intercellir eingedrungene
Fliissigkeit hervorgebrachte, héufig vertikal gestellte, mit glatten Winden und
langlichen zuweilen sich vermehrenden Kernen in den umgebenden Septa. Diese
Hohlraume kamen besonders nach unten in den Papeln vor, die groferen anderen
mehr nach oben, wo jedoch auch runde Hohlrdume mit glatten Winden getroffen
wurden. Diese konnen aber als Querschnitte der vertikalen gedeutet werden, fiir
welche Annahme spricht, daBl sie in Gegensatz zum umgebenden Gewebe frith ein-
zelne, wenig veranderte Leukocyten enthielten (siehe Abb. 11 B). Die Hohlrdume
waren tibrigens gewohnlich leer, enthielten sonst spirliche, mehr oder weniger
degenerierte Epithelien und amorphe, wohl geronnenem Serum entsprechende
Massen hiufig mit feinen, ungleich grofien, gefarbten Xérnchen (Abb. Cv). Nach
oben hatten die Septa ein dhnliches Aussehen, indem sie hier triitbe und kernlos
waren, wahrend sie weiter nach unten helle Grundsubstanz mit gefarbten, mit-
unter wuchernden Kernen darboten. Leukocyten waren nur spirlich vor-
handen, Guarnierische Korperchen wurden sowohl oberflichlich als in der Tiefe
getroffen, waren mitunter auffallend groB (5dematés?), doch immer weit kleiner
als der naheliegende Zellkern. Uber den Hohlriumen war zuweilen Hyper-
plasie der basalen Hornschicht, sonst keine als beginnende Einkapselung zu deu-
tende Veranderungen vorhanden.

Die drei anderen Kranken, ein Mann in den Sechzigern, eine 58 jahrige
Frau und ein 10 Monate altes Kind, hatten klinisch das gewdhnliche Bild
der confluierenden Pocken dargeboten, und waren mit voll entwickelten
Ausschlag, auch an den GliedmaBen, gestorben.

Mikroskopisch zeigten bei der Frau (siche Abb. 12) die Blischen sich zusammen-
gesetzt aus einer Anzahl kleinerer Hohlrdume, z. T. leer, nur oft ein feines, nicht
gramfestes Netzwerk zeigend, zum Teil eine kleinere oder groBere Anzahl Zellen,
hauptsichlich Lympho- und Leukocyten, einschliefend. Nach abwirts schloB sich
an diese Mittelpartie eine Schicht ballonierter Zellen, nach unten mit gutgefirbten
Kernen, nach oben mit blassen oder fehlenden an. In letzterem Falle traten kleine
Hohlréume mit dunklen Umrahmungen (verdichtetes Exoplasma), welche in die
Septa zwischen den kleinen Blischen iibergingen, auf. Diese Septa zeigten nach
unten gut erhaltene Epithelzellen, dann spirlichere, und zuletzt nur die kernlose
amorphe Grundsubstanz. In den genannten ballonierten Zellen haufig Guarnie-
rische Korperchen, unter denselben — also nach dem Corium hin — gewohnliche
Retezellen mit blassen Kernen und weiter unten Keratohyalinkérnchen, dann
wenig veréinderte, nur Andeutung von Vermehrung zeigende Retezellen. Nach
oben wurde der Blidschenbezirk durch hyperplastisches, besonders an den Seiten-
teilen reichliches Horngewebe begrenzt.

Der altere Mann zeigte mikroskopisch dhnliche Verhéltnisse wie die Frau,
nur waren die Hohlrdume kleiner, aber in gréBerer Zahl vorhanden, durch feine
Scheidewinde getrennt und gewohnlich groftenteils leer. Nach oben waren sie
durch neugebildetes Horngewebe, nach unten durch 6demattse Retezellen begrenzt;
Zeichen von beginnender Einkapselung nicht deutlich. In den geschwollenen
Retezellen einzelne Guarnierische Kérperchen, in den oberflichlichen Haut-
gefaflen mitunter Fibrinnetze.
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Das kleine Kind war 8 Tage nach dem Beginn der Krankheit, 6 Tage nach dem
Erscheinen des Exanthems gestorben, hatte dann, besonders an den Extremitaten,
schone, bullése, leicht blauliche Blischen, welche aber schon 5 Stunden nach dem
Tode zum gréfiten Teil zusammengefallen
und verschorft waren. Mikroskopisch wur-
den gewohnlich an jedem Schnitte 2 Vesi-
keln, am héufigsten eine groflere und eine
kleinere, oft nur durch einen Stratum
corneum #hnlichen Streifen getrennt, ge-

Abb. 12. a Pockenpustel von der S. 638 erwiahnten Frau. Vergr. /. b Abschnitt D. Vergr. /5.
¢ = unregelmiifige Hohlraume nekrotischen Zellen entsprechend.

troffen. Die Blaschen (sieche Abb. 13), wurden durchgehends von einer Schicht
odematdser, nach auBen keratohyalinhaltiger Retezellen begrenzt, an welche sich
nach innen, dem Innenraum also am nichsten, eine Schicht linglicher Kerne,
ahnlich denjenigen der basalen Hornschicht anschlo. Haufig lag )
jedoch zwischen ilinen eine strukturlose Schicht mit runden oder

a

Abb. 18. Grofie Vesikel und eingekapselte abortive Anlage (P) beim 10 mona-
tigen Kinde. Vergr. /,;. E = Ausschnitt an einer nicht eingekapselten
Stelle. Vergr. /5. 8 = koagulierte Lymphe, L = Leukocyten und zerfallene
Epithelkerne. b

41*
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linglichen Maschen, und mitunter war nur diese vorhanden; es fehlte also die
genannte Hornschicht. Eine ausgesprochene Einkapselung war hier demnach
vorhanden.

Im Innern der Bliaschen wurden — besonders zentral — nach unten gréBere
und kleinere Hohlriume, zuweilen von den linglichen mehr oder minder stark ge-
firbten Kernen der Septa begrenzt. In diesen lagen Kerne mannigfacher Art.
In der Mitte der Bliaschen, woihr Inhalt mit dem Corium in Verbindung stand, iiber-
ragten lingliche, teils polyblastische, teils pyknotische, in die Lange gezogene epi-
theliale Kerne, zwischen welchen mehr normale Retekerne und stark gefirbte
kleinere Zellen derer Art zweifelhaft erschien. Durch ein gefarbtes, streifiges
Protoplasma schimmerten mitunter blasse Kerne durch, zum Teil 2 oder 3 zu-
sammenliegende runde, zum Teil zusammenliegende Bruchstiicke von gréferen, epi-
thelialen Kernen. Von diesen Zellen gingen mitunter lingere Ausliufer aus, die zuwei-
len die Hohlrdume iiberbriickten und mit gefirbten Kernen in Verbindung waren.

Weiter nach oben kam eine dicke Schicht von diesen Zellen, weiter aufwirts
waren dieselben spirlicher und spérlicher vorhanden, und im obersten Abschnitt
der Blaschen lagen nur strukturiose, undurchsichtige Massen mit einzelnen leuko-
cytenahnlichen Zellen, iiber diesen die hyperplastische basale Hornschicht.

In den die Blischen umgebenden Epithelzellen wurden einzelne Guarnierische
Korperchen gesehen; die Kerne zeigten teils Vermehrung, teils Zeichen von be-
ginnendem Zerfall.

Zusammenfassung.

Der diagnostische Wert der Corneaimpfungen ist nach diesen Unter-
suchungen nicht groB, und wird weiter dadurch beschrinkt, dal das
Ergebnis erst einige Tage nach der Impfung vorliegen kann. Anderer-
seits ist die- differentielle Diagnose zwischen Variolae und Varicellen,
um welche es sich gewohnlich handelt, fiir einen Pockenkenner ohne
Schwierigkeit und kann gleich gestellt werden.

Bei Variola haben wir ein ausgesprochenes, mehrtagiges Vorstadium mit
Schmerzanfillen, besonders Riickenschmerzen, das Exanthem tritt zuerst
im Gesicht auf und bleibt hier am meisten ausgesprochen ; es ist einférmig,
die Papeln hart anzufithlen. Bei Varicellen kein Vorstadium, das Exan-
them weniger hervortretend im Gesicht, am stirksten auf Brust und
Riicken, oft gleich vesiculds, durch das Hinzukommen neuer Schiibe viel-
gestaltig, rote Flecke, Blaschen, Schorfe. Mehrmals habe ich auch erfahren,
daB Impfungen von unzweifelhafter Variola keine spezifischen Corneaver-
dnderungen, also wohl keine Guarnierischen Kérperchen, gegeben haben.

Mikroskopisch ist die Pockenefflorescenz aber gar nicht einférmig,
an demselben Schnitt trifft man sowohl vollentwickelte als ganz kleine
Efflorescenzen. Die letzteren waren hier aber abortive, in Riick-
bildung begriffene Anlagen, nicht Vertreter spérlicherer Nachschiibe
und bleiben ihrer Kleinheit wegen klinisch unbeachtet.

Das bei der Impfung hervorgebrachte Leukocyteninfiltrat an der
Impfstelle ist sowohl bei Kaninchen als Kalbern jedenfalls zum Teil
nicht spezifisch, kann bei Kaninchen auch durch Glycerin und trockene
Impfung hervorgebracht werden. Auch fiir die Hornhaut trifft gewif
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dasselbe zu, indem Wasielewski') durch sterile Impfung Leukocyten-
ansammlungen hervorbringen konnte?). Bei den Kaninchen waren die
Hautverdnderungen nach Impfung mit Kélbervaccine im ganzen
gering, bei Lapineimpfung zwar etwas besser, aber zur Lapinegewinnung
eignet die Schnittmethode sich nicht, wie ja auch von bedeutenden
deutschen Impfirzten hervorgehoben wird.

Sowohl in den Hornhautinfiltraten als im conjunctivalen Sekret nach
der Vaccination wurden in den Leukocyten gewohnlich rundliche, un-
gleich grofe, basophile, gramnegative Koérner getroffen, welche in GréBe
den Prowazeckschen Initialkérnern und Paaschens Kornchen ahnlich, d. h.
sehr klein (ca. 1/, 1) waren. Um zu priifen, ob dieselben in irgendeiner
Beziehung zum ultramikroskopischen Pockenvirus standen, brachte ich bei
Kaninchen kleine, mit Vaccine beschickte Glasréhrchen unter Haut und
oberflachliche Fascie und fand in den reichlich zugestromten Leukocyten
dieselben Korner in groBler Menge. In einem Versuch, wo das eingefiihrte
Rohr nur Glycerin enthielt, wurde aber ein &hnliches, nur weniger ausge-
sprochenes Ergebnis erreicht. Enthalten die genannten Kérner das Virus,
sowird dadurch die Ansteckungsfahigkeit des Pockeneitersieichterklarlich.

Vom obengenannten leukocytaren Infiltrat an der Impfstelle ab-
gesehen, wurden in Vaccine- und Pockenefflorescenzen dieselben patho-
logisch-anatomischen Prozesse, Degeneration, Hypertrophie und Zell-
wucherungen, und dieses sowohl der alten als der mit dem Exsudat
zugekommenen neuen, getroffen. Ganz bemerkenswert ist in dieser
Beziehung das Verhalten der Leukocyten. Ihre Kerne zerfallen oft in
eine Anzahl Kleinkiigelchen von der GréBle typischer Guarnierischer
Kérperchen und spiiter in eine staubartige Masse, deren Koérner gewifl
mit dem Virus nichts zu tun haben.

Typische Guarnierische Korperchen kamen bei allen drei Kilbern
und allen 8 Pockenfillen vor. Thre Anzahl war aber sehr verschieden,
recht hiufig fehlten sie an einigen Schnitten, waren an anderen sehr
sparlich vorhanden, kamen mitunter an begrenzten Stellen in reichlicher
Menge vor. TIhr Lieblingssitz war der Leib der ballonierten Rete-
zellen, und dies ist zwanglos dadurch zu erkliren, dafi die Schwellung
des Protoplasmas auf zugeflossenes, gegebenenfalls virushaltiges Serum
zuriickzufiihren ist (siehe Abb. 11 C. v.).

Vom Falle von Purpura variolosa abgesehen, wurden Bakterien,
jedenfalls in nennenswerter Menge, weder bei Kdlbern, noch bei Menschen
gesehen. Im erstgenannten Falle war die enge Verbindung zwischen
Pockenanlagen und Streptokokkenthromben bemerkenswert, und in
einigen gewohnlichen Pockenfillen bestand ein #hnliches Verhéltnis
zwischen Anlagen und Fibrinnetzen in den darunterliegenden Geféfien,

1) Zeitschr. f. Hyg. u. Infektionskrankh. 38. 1901.
2} In 2 Versuchen gelang mir dieses aber nicht.



