Ueber die circumscripte Keratitis / von A. Boettcher.

Contributors

Boettcher, A.
University College, London. Library Services

Publication/Creation

[Berlin] : [Druck und Verlag von Georg Reimer], [1874]
Persistent URL

https://wellcomecollection.org/works/xkjadhw9

Provider

University College London

License and attribution

This material has been provided by This material has been provided by UCL
Library Services. The original may be consulted at UCL (University College
London) where the originals may be consulted.

This work has been identified as being free of known restrictions under
copyright law, including all related and neighbouring rights and is being made
available under the Creative Commons, Public Domain Mark.

You can copy, modify, distribute and perform the work, even for commercial
purposes, without asking permission.

Wellcome Collection

183 Euston Road

London NW1 2BE UK

T +44 (0)20 7611 8722

E library@wellcomecollection.org
https://wellcomecollection.org



http://creativecommons.org/publicdomain/mark/1.0/
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Von A. Boettcher in Dorpat.

/€,






i

Auf meine im LVIIL. Bande dieses Archivs enthaltene Abbandlnng iiber die
tranmatische Keratitis ist eine Erwiderung Cohnheim’s gefolgt (Bd. LXI), welche
mich veranlasst noch einmal aof die Sache zuriickzukommen.

Cobnheim behauptet, dass ihm die ohne Randtribung entstehende circum-
scripte. Hornbautentziindung sehr gut bekannt gewesen sei, ond macht mir den
Yorwurl, dass ich seine Erklirung derselben, nach welcher der ,engere Reizbezirk®
(His) durch Eindringen von Conjunctivalsecret in die verletzte Cornea sich bildet,
ganz igonorirt habe. Der Hinweis aof diesen einen, von mir nicht beriicksich-
tigten Factor wire geniigend, um alle gegen ibn erhohepen Einwendungen zu
entkriften.

Ich muss gestehen, dass ich mich fiir berechtigt gehalten habe, jene ,Er-
klirong® der circomscripten Keratitis mit Stillschweigen zu iibergehen, und zwar
habe ich die Berechtigung dazu einerseits in den Arheiten Colinheim’'s selbst
gefunden, andererseits meinen Versuchen entnommen.

Was jene anlangt, so ist zuniichst hervorzuheben, dass Cohnheim die cen-
trale Triibung der Hornbaut in seiner ersten Abbandlung (dieses Archiv Bd. XL)
nur als eine ,unangenehme Complication® Kennt, die die Keinheit der Beobachtung
stire (S. 18). Auf den von ihm citirten vollen sechs Seiten (8. 63 —=71), deren
Nichtberiicksichtignng an Allem schuld sein soll, was ich vorgebracht habe, kommt
der ,engere Reizbezirk® ohne den gleichzeitig vorbandenen ,weiteren Reizbezirk®
gar nicht vor und iiberdies ist der Verfasser, wie aus anderen Stellen desselben
Artikels bervorgeht, keineswegs geneigt, jenem ,engern Reizbezirk® die Bedeutung
einer circumscriplen Keratitis zuzugestehen. Es wird z. B. auf 5. 17 sehr scharf
der Unterschied festgestellt, welcher zwischen der centralen und peripherischen
Tribung bestebe, die ein durch das Centrum der Horpbaut gezogener Faden her-
vorrult. Sehr bald entstehe rings um den Faden ein sehr kleiner weisslicher
Kreis; die eigentliche graue Tribung beginne aber auch hier (wie bei der
Panophthalmitis) am oberen, etwas spiiter am unteren Rande und von hier schiebe
sich dieselbe, im Allgemeinen mit grosserer Rapiditit als pach der Cauterisation,
successive gegen das Centrum, den Faden selbst vor., Die weissliche Tribung
dicht um den Faden verdanke ihren Ursprung hauptsichlich kleinen radidiren Ein-
rissen in das Gewebe der Hornhaut, in die jetzt Humor aqueus u. dergl. eindringen
kiinnte, hichstens finde sich bier auch [riih eine leicht gelbliche und kirnige Be-
schaffenheit der Substanz; die graue, von der Peripherie zum Centrum fort-
schreitende Triibung aber berube auch hier auf der Gegeuwart zahlloser Eiterkar-
perchen, deren Menge und Anhdufung bier mit jedem Tage grisser werde.

Eine auf das Centromn der Hornbaut beschrinkie Entziindung hat Cohnheim
im Jabre 1367, als er die citite Arbeit veréMentlichie, nicht gekannt. Aber
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anch die ,Neuen Untersuchungen iiber die Entziindung® bringen in Betrefl der
centralen Keratitis nur einen unbedeutenden Fortschritt, Es wird in denselben,
wie ich das auch in meiner einige Monate vorher erschienenen vorliofigen Mit-
theilung angegeben hatte, dem Leser als etwas Newes geboten, dass auf die Ein-
nibhung eines Fadens (wenn die Hornhaut nicht durchbobrt wird ) in manchen
Fillen keine allgemeine Keratitis folge, sondern nur eine circumscripte. Die Ent-
stehung dieser letzteren ist Cohnheim im Jahre 1873 aber immer noch versucht,
von einer gleichzeitig vorbandenen Dilatation der Conjunctivalgefisse abzuleiten.
Es heisst nehmlich in Bezog aof diese Fille a. a. 0. S.49: ,Dann beschrinkt
sich die Dilatation der Conjunctivalgelisse . ... .. aul eine mehr oder weniger
breite Zone der Conj. bulbi, welche dem Sitz des Fadens zunichst belegen ist;
die Horohauttriilbung balt sich dano vor Allem an die nichste Umgebung des
Fadenknotens, und nur ein relativ schmaler graulicher Streil erstreckt sich von da
zum nichsten Rande der Cornea, gleich als ob dadurch eine Verbindung zwischen
der verletzten Stelle und dem injicirten Gefissbezirk sichtlich hergestellt werden
sollte.

Den in Bd. XL-enthaltenen Angaben gegeniiber hatte ich gefunden, dass es
moglich ist, aul experimentellem Wege eine begrenzte und aufl das Centrum der
Hornhaat beschriinkt bleibende Entzindung hervorzurufen, die mit einer Abscess-
bildung endigt. Ich hatte also etwas ganz anderes vor mir als von Cohnheim
gesehen worden war und darum hielt ich mich [ir berechtigt, von dessen gelegent-
lichen Bemerkungen iiber das Eindringen von Conjunctivalsecret in die Hornhaut
keine Notiz zu nehmen, da ich nicht voraussetzen durfte, dass derselbe jene Deu-
tung aul meine Fille anzuwenden [ir moglich erachten wiirde. Es war dorch die
Versuche, die ich angestellt hatte, klar geworden, dass ich die Grenzen der erlaubten
Erirterungen iiberschritten haben wiirde, wenn ich die Frage, ob sich die centrale
Keratitis nicht etwa vom Conjunctivalsacke aus bilde, ernstlich hitte anfnehmen
wollen. Wenn ich es jetzt thue, so triigt Cohnheim dem Leser gegeniiber die
Verantwortung.

Mit der Randkeratitis wiren wir gliicklicherweise fertiz. Cohnheim hat
sich, nachdem er Aetzungen mit Chlorzink und Schwelelsiure vorgenommen, davon
iiberzeugt, dass es eine centrale Keratitis giebt, die nicht durch Einwanderung farb-
loser Blutkirperchen vom Rande her entsteht (Bd. LXI. 5. 12), ,habe ich doch,
ruft er aus, mehrfach betont, dass eine Randinjection und Triibung oft vollkommen
ausbleibt!* Aber fir welche Fille hat Cohnheim dieses betont? — Nuor fiir
die Fille, in denen es nach dem Trauma weder zuo einer allgemeinen
noch zu einer umschriebenen Entziindung Lkommt (Neune Untersuchun-
gen etc. S, 49). Hier bemerke man keine Spur von Injection und auch in der
Cornea beschriinke sich Alles auf eine geringfiigige matte Verfirbung dicht um den
Fadenknoten. Diese Fille gehen uns selbstverstiindlich hier gar nichts an; das
Zugestiindoiss, dass eine circumscripte Entziindung der Hornhaut ohne Randinjection
vorkomme, ist demnach durchavs meu. Ich muss indessen bemerken, dass jene
kiihn hingeworfene Exclamation, die sich auf das Ausbleiben der Randinjection be-
zieht, picht fir die Fachgenossen bestimmt ist, sondern fir das ,grissere drztliche
Publicom*, dem Cohoheim seinen neuesten Artikel widmet, nor um seinen
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Standpunkt zur Keratitisfrage noch etwas niiher zu pricisiren (S.3). Die Riick-
sicht aof diejenigen, denen Cohnbheim’'s Arbeiten weniger gut bekannt sind,
hat dann avch mich bestimmt, einen kurzen Hinweis auf die wechselnden Phasen
dieses Standpunkts voravszuschicken.

Woranf stiitzt sich denn nun jetzt dic Angabe, dass die circumscripte Keratitis
durch Eindringen eitrigen Conjunctivalsecrets in die Hornhaut zo Stande komme? —
Zuerst wiedernm aof die Behauptung, dass die sternférmigen Figuren (Hornhaut-
kirperchen) inmitten der eitrigen Infiltration simmtlich erhalten seien. Das sei
am besten bei der ,inducirten® Keratitis zu sehen, die nach Durchfiihrung eines
Fadens durch den Buolbus entstanden ist. Ich will gern, wie Cohnheim es
wiinscht, die ausfibrlichen, neun Seiten langen Auseinandersetzungen desselben
iiber die Entwickelung der ,inducirten® Keratitis (Bd. XL) jetzt so fassen, dass
sie nur gemacht worden sind, um die Integritit der Sternformen in entziindeten
Hornhiuten zo beweisen, aber zustimmen kann ich ihm in der Sache micht. Ich
muss vielmehr, wie friiher, das gerade Gegentheil festhalten. Sowohl bei der so-
genanoten inducirten® Keratitis, als auch bei der nach localer Reizung entstan-
denen Hornhautentzindung sind die Sternformen verschwunden. Ich finde an den
eitrig infiltrirten Stellen auch nicht einen einzigen der grossen hellen Kerne, die
nothwendig zu einem ,absolut enverfinderten Hornhautbilde® gehdren. Es kommt
nur vor, dass in der Umgebung solcher Entziindungsheerde, sei es, dass sie an
der Peripherie oder im Centrum liegen, Eiterkorperchen zwischen und auf den
Sternformen sich vorfinden, oder dass sie in tiefere Hornschichten, die noch keine
Veriinderung erlitten haken, vorgedrungen sind. Aufl solche Stellen darf man sich
aber, wie leicht einzusehen, nicht berufen, da stets in niichster Nihe die anflillig-
sten Veriinderungen des Hornbaulgewebes zu sehen sind. Nach meinen hieraul
beziiglichen friiheren und jetzt wiederholten Untersuchvngen muss ich die Angabe,
dass die Sternformen in entziindeten Hornhiioten an den betreffenden Stellen er-
halten seien, villig abweisen, indem ich mir noch hinzvzufiigen erlaube, dass ich
im verflossenen Sommer auf ciner Reise durch Dentschland Gelegenheit gehabt
habe mehreren experimentirenden Pathologen Priparate vorzulegen, die nicht nuor
mir deutlich machten, wie unbegrindet jene Behauptung Cohnheim's ist.

Aber Cohnheim bringt jetzt auch etwas Neues. Das Eindringen des Con-
junctivalsecrets, woraufl sich angeblich die Erscheinungen der circumscripten Kera-
titis zuriickfilhren liessen, sei patiirlich erst moglich, nachdem die Cornea eréffnet
und vor Allem an drgend einer Stelle von ibrer schiitzenden Epithelialdecke ent-
blosst worden (5. 13). Als Beweis, dass davon die Hornhautentziindung abhingig
sei, wird dann eine Erliuterung iiber die Bildung und Lockernng des Hillenstein-
schorfs gegeben, an dessen Rindern das Eindringen des Secrets und der in ibhm
enlhaltenen Formelemente statthaben konpe. Noch besser lasse sich dieser Vor-
gang nach Anlegung eines kleinen Brandschorfs in der Cornea oder nach Excision
eines Stickchens aus ihrer Substanz erkennen.

Wiihrend dieser geistreichen Combinationen hat Colinheim vergessen, dass
bei der Aetzung mit Chlorzink oder Schwefelsiure die Grundsubstanz der Horn-
haut, wie er bereitwillig zugesteht (Bd. LXI. S.11), im Bereich der Applica-
tionsstelle nicht gerstort wird, das Gewebe der Cornea also, abgesehen von dem
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epithelialen Defect, nicht so eriffuet ist, wie durch den Héllensteinschorf, Brand-
schorf oder die Schnittwunde. Es sind also aueh nach jenen Eingriffen nicht die
Bedingungen vorbanden, die Cohnheim fir das Zustandekommen der circum-
scripten Tribuogen verwerthet.

Dieser Umstand sowohl, als auch die in der ganzen Umgebung der Aetzstelle
zu constatirenden, schon [ribher von mir beschriebenen Verinderungen der Horn-
hautkorperchen verbieten es von Hause aus, die centrale Keratitis im Sione
Cobhoheim’s zu deuten. Der durch Chlorzink oder Schwefelsiure erzeugte epi-
theliale Schorf bleibt nicht, wie der Hillensteinschorf, lingere Zeit sitzen und er-
leidet nicht, wie dieser, blos eine Lockerung am Rande, sondern lost sich, was
meist in 24 Stunden geschiebt, immer in seiner ganzen Ausdehoung ab. Dann
erfolgt die Bildung einer ringlormigen Zone (Reizungszone) in der Umgebung des
Aetzbezirks. Wenn pun hier ein Eindringen von Conjunctivalsecret stattfinde, so
misste dieses an allen Punkten des Aetzbezirks gleich leicht erfolgen, nicht
blos am Rande desselben. Der nach Application von Chlorzink oder Schwefelsiure
um den Aetzbezirk sich hildende Hof bleibt also unerklirt.

Ferner muss ich geltend machen, dass in verschiedenen centralen Entziindungs-
heerden , die mir vorliegen, michtige vielkernige Korper in betrichtlicher Anzahl
vorhanden sind und dass diese Formelemente im Conjunctivalsecret, wie ich mich
iiberzeugt habe, nicht vorkommen. ,Das sind ja Riesenzellen®, dusserte sich ein
College in Deuntschland, als ich ihm solche Priparate vorlegte. Cohnheim scheint
sie picht gesehen und iberhaupt keine intensiveren Entziindungsgrade mit Chlor-
zink oder Schwefelsiure erzielt zu baben. Um das Vorkommen jener vielkernigen
Zellen im Aetzbezirk zu erkliren, miisste Cobnheim zu der Voraussetzung seine
Zullucht pebmen, dass in solchen Fillen eingewanderte kleine Formelemente in
Meoge zu grosseren Korpern zusammenfliessen, wozu vorlaulig wenigslens jede Be-
rechtigung fehlt.

Endlich liesse sich noch anfiihren, dass beim Frosch nach centralen Aetzungen
mit Chlorzink oder Schwefelsdure die Nickhaut in der Mehrzahl der Fille ihr dor-
males Aussebien behidlt vnd das Secret derselben nicht merklich vermehrt erscheint.
Auch dieser Umstand macht die Aonabme, dass die grossen Massen oft so rapid
im Centrum der Hornbaot auftretenden grossen und Ekleinen Zellen von aussen
eingedrungen seien, mindestens zu einer hichst unwabrscheiolichen.

Diese Erwiigungen, die mich bei der Publication meiner ersten Arbeit geleitet
haben, berechtigen meiner Ansicht pach dazu, die ldee, dass das Conjunctivalsecret
bei den circomseripten Hornhautentziindungen die Hauptrolle spiele, als das Er-
zeugniss einer augenblicklichen Combination mit Schonung bei Seite liegen zu
lassen.

Wenn sich nun aoch gegenwirlig in der Sachlage nichts gedindert hat, so
habe ich doch, v Herrn Cohnheim den Werth seiner jetzt mit Nachdrock
wiederholten Dentung experimentell darzulegen, einige weitere Versuche anzustellen
nicht unterlassen.

1. lch habe Froschen das Epithel im Centrum der Hornbaut mit einer
Haarnadel sorgfiltig abgeschabt, so dass ein begrenzter, dem blossen Auge sicht-

barer Defect entsteht. Hiernach tritt keine Abscesshildung ein; die betreffende
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Stelle der Hornbaut bleibt meist ganz klar. Ich habe dann das sich regenerirende
Epithel durchschnittlich an jedem dritten Tage von Neuem entfernt und dieses 3 bis
dmal wiederholt. Es wurde also der epitheliale Substanzverlust neun Tage und
langer unterbalten, ohne dass sich ein merklicher Entziindungsheerd im Hornhaut-
gewebe daselbst gebildet hitte. Die Bedingungen fiir das Eindringen von Con-
junctivalsecret sind in diesen Fillen ebenso vorhanden, wie nach den Aetzungen
mit Chlorzink oder Schwefelsiure, dennoch bleibt der Erfolg aus.

In anderen Fillen scarificirte ich die Nickhaut an ibrer Ionenfliche, nachdem
ich das Epithel im Centrum der Hornhaut entfernt hatte. Jetzt trat, wie ich er-
wartet, eine Schwellung und Triibung der Nickhaut vnd eine vermehrte Secretion
im Conjunctivalsacke auf, aber eine circumscripte Entziindung der Hornhaut bildete
sich unter diesen Bedingungen nicht an der Stelle, wo sie ihves Epithels beraubt
war. Dasselbe beobachtet man, wie mir schon von fribher bekannt war, wenn man
wit Chlorzink oder Schwelelsiure our oberfichlich dtzt. Es entsteht ein epithelialer
Schorf, der sich bald 16st und die Hornhaut blosslegt; eine Keratitis folgt darauf
aber keineswegs.

2. Durch Excision von Hornhautstiickehen erreicht man bei Froschen nur
wenig mehr. Es tritt eine Verheilung der kleinen Wunde ein, wihrend ibre Binder
kaum merkbar, in manchen Fillen fiir das blosse Auge gar nicht getribt erscheinen.
Niemals habe ich pach einfachen Schoittwunden solche Tribungen und Eiteran-
sammlungen gesehen, wie sie nach energischeren Aetzungen das Chlorziok oder die
Schwelelsiure erzeagl. Und doch ist in dem ersteren Fall durch die directe Er-
offnung des Hornhautgewebes das Eindringen des Conjunctivalsecrets besonders
begiinstigt. Es zeigt sich aber gerade umgekelrt eine intensive circumscripte Ent-
zindung da, wo eine solche Eriffoung. nicht besteht.

3. Um die Betheiligung des Conjunctivalsacks moglichst auszuschliessen,
habe ich einer Apnzabl von Froschen die Nickbaut abgetragen, die Wundrinder ver-
heilen lassen und dann das Centrum der Hornhaut in der frilher angegebenen
Weise mit Chlorzink oder Schwefelsiure geiitzt. Die Versuchsthiere setzie ich in
so viel Wasser, dass sie, um zu athmen, sich erheben mussten. Sie halten den
Kopl nach der Operation aber fast bestindig unter Wasser, indem sie ihn zu
Boden senken und, wie es scheint, Schutz gegen das Licht suchen. Jedenfalls ist
dafiir gesorgt, dass die Aungen fortwiihrend vom Wasser bespilt werden. Eine An-
sammlung von Conjunctivalsecret kann uoter diesen Umstinden nicht statthaben,
und es lisst sich schwer einsehen, wie trotzdem Eiterkiorperchen von aussen an die
Aetzstelle gelangen sollen. Nichtsdestoweniger liuft nach der Aetzung die centrale
Keratitis bei solchen der Nickhaut beraubten Frischen ganz regulir ab und finden
sich an den vergoldeten Horphiivten im Entziindungsheerde sowohl grosse ond
kleine Zellen, als auch die spiess- und nadelférmigen Figuren in schdnster Aus-
bildung vor.

§ In einer anderen Versuchsreihe habe ich die Hornhdute eben getddteter
Frische, nachdem ich im Centrum derselben ein Fenster ausgeschnitten, unter die
Nickhant lebender Frische gebracht und diese dann an der oberen Hautfalte mit
Nihten befestigt. Weon dann letztere mach 3 — 4 Tagen entfernt wurden, fand
sich die Nickbaut stark getribt und verdickt und unter derselben ein schleimig



eitriges Secret angesammelt, welches die eingeschlossenen Hornhdate umspiilte.
Nach Firbung derselben mit Goldchlorid ') ergab sich, dass weder am Rande noch
von der central aogelegten Oeffnung aus eine Einwanderung von Eiterkirperchen
in das Hornhautgewebe stattgefunden hatte, wie bei der eitrigen Beschaffenheit des
reichlich vorbandenen Conjunctivalsecrets erwartet werden durfte. Ebenso wenig
fanden sich in diesen Horohiuoten, die in dem Conjunctivalsecret mehrere Tage
macerirt worden waren, an den Schoittrindern die spiess- und nadelférmigen Fi-
guren, die nach Cohnheim dadorch entstehen sollen, dass sich die eindringende
Fliissigkeit mit der interfibrilliren Kittsubstanz mischt. Es zeigten dieselben viel-
mehr villig normale histologische Verhiiltnisse, mit dem einzigen Unterschiede, dass
sich die Sternformen weniger schion firbten als in frischen Objecten.

Dieser Versuch ist dem von Recklinghausen nachgebildet (dieses Archiv
Bd. XXVIIL 8. 182 ) und scheint demselben zu widersprechen. Ich muss daher
ansdriicklich bemerken, dass ich die Angaben von Recklinghausen's bei Ein-
fihrung von Hornhduten (Hund, Ratze) in einen Lymphsack von Frischen be-
stiitigt gefunden bhabe. Stricker hat daon die Hornhaut von Froschen in die
Nickhauttasche des anderen Auges gebracht, nachdem dessen Cornea bis zum
Durchbroch geitzt worden war (Stodien aus dem Jahre 1869. S. 33 i1.). Hiernach
fand er bald zahlreiche Eiterkorperchen in der geziichteten Hornbaut, bald nicht.
Er schliesst in den Fiillen, wo sie vorhanden waren, auf eine Entstehung derselben
in dem geziichteten Object, woriiber das Original nachzusehen. Wenn ich nup in
den Hornhdiuten von Frischen, die unter der Nickhaut verweilt hatten, ohne dass
eine Entziindung des betreffenden Auges durch Aetzung hervorgerufen worden war,
kein Mal eingewanderte Eiterkorperchen angetroffen habe, so will ich darum doch
nicht in Abrede stellen, dass dieselben unter mir bis jetzt unbekannten Bedingungen
von aussen eintreten konnen. Das Hauptgewicht muss ich bei obigem Versuch
darauf legen, dass an den Schnittrindern keine spiess- und nadelférmigen Figuren
sich bilden, obgleich die interfibrillire Rittsubstanz der Hornhaut der Einwirkung
des Conjunctivalsecrets continuirlich ansgesetzt ist. Hierbei miissten die Spiesse und
Nadeln in jedem Fall entstehen, wenn die von Cohnheim iiber ihre Bildung
geidusserte Ansicht richtig wiire.

5. Aunch die Aetzungen mit dem Hollensteinstift, den Cohnheim wieder mit
Vorliebe benutzt hat, liefern Belege dafiir, dass der Inhalt des Conjunctivalsacks
mit der centralen Keratitis nichts zu thun hat. In vielen Fillen bleibt der helle
Aetzhof (die Vacunlenzone) lange bestehen, bis sich endlich von der Peripherie her
Eiterkorperchen dem Schorfe nihern. lch will mich hierbei Cohnheim zu Liebe
auf Key und Wallis berufen, die angeben, dass die Eiterzellen, um zur Aetzstelle
zo gelangen, wilhrend des Winters ungefihr eine Woche Zeit nithig haben (Bd. LY.
S. 305). Bis dahin ist die Umgebung des Schorfs klar und doch ist er schon
lingst gelockert und das Gewebe der Hornbaut eriffnet. Warom tritt denn hier
nicht zeitig eine Einwanderung vom Conjunctivalsack aus auf? Statt dessen sieht
man nur allenfalls in dem Spalt zwischen Schorfl und Vacuolenzone eine Ansamm-

') Ich habe eine Goldehloridlosung von ! pCt. benutzt, nicht eine von 4 pCty
wie Cohnheim vermuthet,
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lung Yon Kirperchen, die, wie ich gern zugebe, dem Conjunctivalsecret angehiren.
Ein weiteres Vordringen derselben, mit anderen Worten eine eitrige Infiltration der
Vacuolenzone, die vom Centrum ausginge, beobachtet man aber nicht. leh mochte
Herrn Cohnheim bei dieser Gelegenheit den Rath geben, die Wirkungen einer
schwiicheren und einer stirkeren Aetzoung mit Hollenstein genauer zu vergleichen.
Dann wird er finden, dass bei einem grossen Aetzhofl die Eiterkorperchen spiiter
in der am Schorf befindlichen Zone desselben anlangen, als bei einem kleinen,
weil sie einen weiteren Weg von dem peripherisch gelegenen Entziindungsheerde
zoriickzolegen haben.

In anderen Fillen sieht man bekanntlich nach Application des Hillensteinstifts
die Keratitis einseitig sich entwickeln, in Form eines Keils. Bis dieser sich aus-
bildet, hat sich der Schorf rundum gelockert und ist die Eriffoung des Hornhaut-
gewebes allseitig eingetreten. Dem graven Keil gegeniiber ist aber aufl. der
anderen Seite des Schorfs eine ausgedehnte helle Vacuolenzone zu sehen, ohne
Eiterkirperchen und ohne spiess- und padelfirmige Figuren. Sollte in diesen
Fillen trotz der deutlich wahrnehmbaren Lockerung des Schorfs gar kein Con-
junctivalsecret eingedrungen sein? Und wenn das der Fall ist, warum ist dann die
eine Seite vollig verschont geblieben? Waram haben sich aul dieser nicht einmal
die spiess- und nadelférmigen Figuren gebildet, obgleich die interfibrillire Kittsub-
stanz doch sicher iiberall, wo das Hornhaotgewebe eriffnet ist, von dem Con-
junctivalsecret hinreichend getrinkt werden konnte?

6. Die Auffaserung der Grundsubstanz und die Bildung spiess- vnd nadelfir-
miger Figuren zwischen den Fibrillen derselben kommt auch bei der .induocirten®
Keratitis vor. Ich habe diese Erscheinung sowohl in den Fillen allgemeiner Horn-
hautentziindung gesehen, welche pach Durchfibrung eines Fadens durch den Bulbus
eintritt, als auch In den Fillen ,spontaner® Entziindung, welche bei Froschen, die
im Laboratorium den Winter iiber gehalten worden waren, vom Rande auvs sich
entwickelt hatte. Hier wie dort besteht keine Eriffoung des Hornhautgewebes und
ist auch die epitheliale Decke desselben villig erhalten. Es fehlt also die von
Cohnheim selbst namhaft gemachte Bedingung fiir das Eindringen von Conjuncti-
valsecret in die Hornbaot; deshalb konnen anch jene Spiesse und Nadeln nicht
durch eine Vermischung dieses Secrets mit der interfibrilliren Kittsubstanz zo
Stande kommen.

7. Ich habe in meinem oben erwihnten Artikel idber die Keratitis es scharl
betont, dass nach centraler Aetzung der Hornbaut in der sich bildenden ring-
formigen Zone, welche rund um den Aetzbezirk aoftritt, constant abgerundete
Kirperchen von verschiedener Grisse zn sehen sind, wenn die Aetzung mit Chlor-
zink avsgefiibrt worde, wnd dass ebenso constant lange Spiesse und Nadeln da-
selhst auftreten, wenn man Schwefelsiore oder Kali causticam als Aetzmittel ver-
wendet. Der Unterschied ist scharf genug, wird aber von Cohnheim iibergangen.
Schon bei schwachen Vergrisserungen der Goldpriparate imponirt der dunkel ge-
firbte Hol, welcher den ganzen Aetzbezirk umgiebt. Wenn fiir die Entstehung
desselben ein Eindringen von Conjunctivallliissigkeit verantwortiich zu machen wire,
s0 miisste in beiden Fillen ibre Vermischung mit der interfibrilliren Kittsubstanz
in gleicher Weise vor sich gehen, Statt dessen erfolgt nach der Application des
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Chlorzinks eine Abrundung der zuniichst gelegenen Horpbautkdrperchen, die wie
Cohnheim zugesteht (Bd. LXI. S.12), dorch ibre Vertheilong und durch den
Kern noch als solche zn erkenpen sind, nach der Aelzung mit Schwelelsiore,
Salzsiiure, oder Kali causticum dagegen die Bildung langer Spiesse, die theils mit
den Hornbautkirperchen zusammenbingen, theils zwischen ihnen in den Inter-
fibrillirspalten liegen. Auch dieser Umstand thut dar, dass bei so verschieden-
artigen Bildern nicht eine von aussen ecindringende Flissigheit, die unter allen Um-
stinden eine gleiche Wirkung auf die interfibrillire Kittsubstanz ausiben miisste,
das ursiichliche Moment fir ihre Entstehung sein kann.

8. Der Behauptong Cohnheim's, dass die ersten Eiterkbrperchen nicht
am dusseren Umfange des Aetzhofs, sondern gerade an seinem inneren aufltreten
(Bd. LXI. 5. 12), kann ich keine Geltung einrdumen. lIch habe bei Durchsicht
meiner Priparate gefunden, dass sich in dieser Beziehung eine Regel nicht aufstellen
lisst. Aber selbst wenn sich soleh eine Uoterscheidong machen liesse und wenn
sich auch die Eiterkirperchen immer am inneren Umfange des Aetzhofs vorfinden,
was nicht der Fall ist, so wiire damit nichts gegen mich bewiesen, da die zu
inperst gelegenen Korperchen, soweil sie npicht durch das Aetzmittel vernichtet

wurden , zuniichst von der Einwirkung desselben (der Reizung) betroffen werden
miissen.

Die vorstehenden Erirlterungen werden, glaube ich, hinreichen dem Leser die
Ueberzengung beizubringen, dass die Verinderungen der Hornbaut, welche hei der
circumscriplen Entziindupg eintreten, picht durch eindringendes Conjunctivalsecret
entstehen,  Mehr wird dorch diese nachtriigliche Mittheilong nicht beabsichtigt.
Ich mochte dieselbe jedoch nicht schliessen, ohne einige andere in dem Cohnbheim’-
schen Aufsatz vorfindliche Angaben zurechtgestellt und wenigstens die hauptsichlich-
sten Angriffe zuriickgewiesen zu haben.

Auf 5. 4 bringt mein Gegner einen improvisirten Excurs iiber den Bau der
Hornhaot, indem er die Ansicht Schweigger-Seidel's, dass Jie Hornbautzellen
den Habitus der Endothelien besitzen, einer grosseren Beriicksichtigung empfiehit.
Es wird bei dieser Gelegenheit mir der Vorwurf gemacht, dass ich die Resultate
Schweigger-Seidel’s nicht acceptirt habe. Cohoheim ist geneigt, mit dem-
selben die sternformigen Figuren der Hornhaut fir Gerinnungsproducte der Inter-
fibrilliirsubstanz, fiir Erzeugnisse der angewandten Reagentien zu halten uvod ver-
sucht damit die von mir und Anderen beschriebenen Formverdnderungen derselben
¢u verdichtigen, Es ist hier nicht der Ort in eine Discussion iiber den Baun der
Hornhaut einzutreten. Ich kann daber nur erkliren, dass ich der allgemeinen An-
nabme folge und die sternformigen Korperchen fir die Hornbaatzellen halte.
Wenn Cohnheim der Auffassung Schweigger-Seidel’s huldigt, die jedenfalls
nur wenige Vertreter gefunden hat, so war es an ihm, der allgemein geltenden An-
schauung gegeniiber, nene Beweise fiir die Richtigkeit derselben beizubringen. Nur
in diesem Fall wire dem Angrill eine Bedeutung beizumessen.

Aber selbst wenn die Horobautzellen, wie Cohnheim will, ,lediglich den
Habitus der Endothelien® hiitten, was wiirde denn dadurch in der Hauptirage ver-
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riickt, die sich darum drebt, ob bei der Keratitis die Eiterzellen an Ort und Stelle
entstehen, oder ob sie von aussen in die Hornbaut eindringen? —

Das Wort ,Endothel® hat bei Vielen ganz merkwiirdige Yorstellungen erzeugl.
Haben etwa die Formelemente, die man bisher ,Bindegewehskirperchen* genannt
hat, dadurch =andere physiologische Eigenschalten erbalten, dass man iiber ihre
Jorm, ibre"Lagerung und ibre Beziehung zur Grundsubstanz jetzt genauer unter-
richtet ist? Was die Hornhaut anlangt, so handelt es sich zuniichst doch uur
darum, ob an den Stellen, an welchen zellige Elemente in derselben lagern (die
Existenz derselben erkennt Cobnheim ja doch wohl an), anf einen einwirkenden
Reiz Proliferationserscheinungen erfolgen. Das lisst sich feststellen durch Aus-
schluss der Randkeratitis und durch Ausschluss der Einwanderung vom Conjuncti-
valsack aus. Wenn also auch die Hornhautzellen den Habitus der Endothelien
hatten, was ich nicht zugebe, so wiirde hierin nichts gefindert. lch darl weder
von Herrn Cohnbeim, der die Zellen vom Habitus der Endothelien [lir unver-
anderliche Korper hilt, noch auch von Herrn Kdster, der aus ihnen die Zaplen
des Plasterzellenkrebses ableitet, voraussetzen, dass sie niemals ein bebriitetes
Hihnerei aufgeschlagen oder einen Siugethierembryo zerlegt haben, aber ich weiss
aus den Arbeiten Anderer, die mit dem Wort ,Endothel* wm sich werfen, dass
ihnen die Bildung der Lymphriuvme ovod die genetische Bedeutung der diese aus-
kleidenden Zellenlage unklar geblieben ist.

Wenn nun Herr Cohnheim auf der einen Seite zur Stiitze seiner Ansicht
vom Ban der Hornhaut nichts beigebracht hat, so hat er aul der anderen Seite
die meinige uorichtig aofgefasst. S. 5 heisst es:  Fir Boettcher sind die durch
Gold gefirbten sternformigen Figuren in der Regel die typischen Hornhautzellen,
gelegentlich aber werden durch Gold auch die Contouren der Saftkandlchen und
deren Auslivfer sichtbar').* Ich babe aber keineswegs gesagt, dass ,durch Gold*
die Contouren der Saftkanilchen und deren Ausliufler sichtbar werden, sondern im
Gegentheil an den von Cohnheim citirten Stellen (Bd. LVIIL. 8. 395 uwnd 383)
angegeben, dass innerhalb des Aetzbezirks keine Farbung vorhanden sei, weil nach

| starker Aetzung die Hornbautkirperchen daselbst zerstort werden. Nichtsdesto-
" weniger aber siebt man die Contouren der Safltkapilchen, die leer erscheinen,
Diese Thatsache ist ein directer Beweis fiir die Richtigkeit der v. Recklinghausen'-
schen Auffassung vom Bau der Hornbaut und widerlegt ebenso direct die Voraus-
selzung Cohnheim's, dass die Sternformen Gerinnsel seien, die bei der Beriih-
rung mit Aetzmitteln entstehen. Ich habe Gelegenheit gehabt, das erwihnte Re-
sultat der Aetzung mit Chlorzink, das ich, was das Verhalten der Hornhautzellen

zur Grundsobstanz anlangt, fiir sehr wichtig balte, verschiedenen namhaften Beob-
achtern zu demonstriren, und kaon nur bedavern, dass Herr Cohoheim den

'} Wie wenig genau es Herr Cohoheim nimmt, dafiir noch einige Beispiele.
S. 1 giebt er mir eine ,scheinbar® wirtliche Anfiihrung seiner Sétze schuld,
ist aber nicht im Stande eine Stelle zu bezeichnen, wo ich ihn nicht wortlich
citirt hiitte, 5.2 behaoptet derselbe von mir: ,Er soppenirt uns ganz un-
bedenklich etc.® Dagegen habe ich a. a. 0. 5. 403 nur davon gesprochen,
dass die Keratitis der in der Gefangenschaft dherwinternden Frische ,mig-
licherweise vorhergebende Untersuchungen beeinflusst® habe,
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Chlorzinkstift nicht in der Weise angewandt hat, um sich den Anblick des Gegen-
satzes zu verschaffen, der zwischen den goldgefdrbten Sternformen in der Um-
gebung des Aetzbezirks und den farblosen sternfirmigen Liicken (den Saftkanil-
chen) in diesem selbst hesteht. Er wiirde dann auch pichts dagegen einzuwenden
gehabt haben, dass ich von ,Todtung® der Hornhautkirperchen retle.  Was soll
ich nun nach dem Vorhergehenden zu den Widerspriichen sagen, in die Colinheim
im Verlaof seiner Entgegnung verfdllt, indem er an verschiedenen Stellen die Stern-
formen doch wieder als die Hornhautzellen behandelt. S, 17 (Bd. LXI) z. B.
heisst es: ,Die folgende und ganz gewiss die zweite (Zellen-) Reihe zeigt schon
die denkbar schinsten Sternfiguren und Ausliofernetz.® Ehbenso S. |8.

Den Yorworf, der mir 8. 25 gemacht wird, als hitte ich an den Goldpripa-
raten sehen wollen, wie die Kerne in mehrere Sticke zerfallen, muss ich einfach
zuriickweisen. leh habe a. a. 0. nicht gesagt, dass ich, wie von Cobhnheim mir
unterstellt wird, den Prozess der Theilung beobachtet hiitte, sondern dass die
Kerne zerfallen seien. Herr Cohnheim aber bringt es thatsiichlich zu Stande,

dass er an den Goldpriparaten die Vorgiinge im Gewebe sich abwickeln sieht. Wo
von der Entstehung der circumscripten Entziindung die Kede ist, heisst es: ,,Diese
Triibung und Verfirbung kommt, wie das Mikroskop lehrt (?), . ... ganz iber-
wiegend durch Eiterkirperchen zu Stande, die von der Verletzung her .. ... in
das Gewebe vordringen* (8.17). Dass diese von aussen in das Gewebe ein-
dringen, soll eben bewiesen werden. Der Beweis kann Herrn Cohnheim darom
nicht erspart werden, weil er seine Deutung der Goldbilder fiir unfehlbar halt.
Nicht anders verfihrt derselbe, wo er seine Ansicht von den spiess- und nadel-
formigen Figuren zom Besten giebt. ,,Dazwischen (zwischen den angeblich von
aussen eingedrungenen Eiterkirperchen) die schmalen und breiten Nadeln und
Spiesse, die auch hier patirlich (!) nur der Zunahme der Intercellularflissigkeit
ihre Entstehung verdanken.** Wo ist der Beweis, dass eine Flissigkeit sich durch
Goldchlorid farbt? Wie erwihot, sind einige Zeit nach intensiver Aetzung mit Chlor-
zink wohl die Saftkaniilchen als blasse Sternformen sichtbar, der durch Gold-
chlorid sich firbende Inhalt derselben aber ist verschwunden. Nichts berechtigt
_in diesem Fall zu der Annabme, dass die Saftkandlchen absolot leer seien. Es
muss die das Hornhautgewebe triinkende Fliissigheit, dieselbe Interfibrilldrflissig-
keit, von der Cohnheim redet, in ihnen enthalten sein. Aber diese farbt sich
eben nicht. Der ganze Aetzbezirk erscheint in den Goldpriparaten vollkommen
hell. Es trifft gerade das Gegentheil von dem ein, was Cohnbeim von einer an
der Stelle der Cauterisation eindringenden Flissigkeit erwartet,

Ein anderer Punkt, den ich noch beriilbren mdéchte, betrifft die Brauchbarkeit
des Hdillensteinstifts bei Untersuchungen iiber die circumscripte Keratitis. Cohn-
heim socht die von mir gegen denselben erhobenen Einwinde zu entkriften, giebt
aber doch zo, dass er hei seinen friilheren Versuchen ,,vermutblich in dem Streben
nach sicherer Wirkung immer zu stark cauterisirt* ete. habe (5. 22). Ich glanbe,
dass damit Alles zogestanden ist, was ich geriigt hatte. Es ist selbstverslﬂnﬂlicy
miiglich kleine Hillensteinschorfe zo machen, aber anch diese ziehen gar zu leicht
peripherische Hornhauttribungen pach sich, und wenn man sehr schwach itat,
bekommt man wiederum nicht eine circumscripte Eiterung im Centrum der Horn-
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haut. Der Hollenstein ist, wie ich auch jetzt betonen muss, eotschieden der
Schuldige, insofern er die Trugschliisse veranlasst hat, in die Cohnheim ver-
fallen ist.

Noch liesse sich Vieles gegen die letzte Schrift des Herrn Cohnheim vor-
bringen, z. B. gegen dessen Vergleich der Hornhautkirperchen mit den Flemming'-
schen Fettzellen, der wie die Faust auf’s Auge passt und mir gerade picht hihere
Begriffe von der Breslaner Pathologie beigebracht hat, als die Geheimnisskriimerei
in Betreff des Unterschiedes zwischen Himorrhagie und Extravasation '), aber, ich
meine, es ist genug. Es lisst sich schon jetzt das Facit ziehen und die Frage
aufwerfen, wo denn die wissenschaftliche Exactheit zu finden ist, mit der sich
Herr Cohnheim bristet. Letzteres thut er von Anfang bis zu Ende und weiss
dabei so eindringlich von der Nothwendigkeit der Beweise zu declamiren, dass man
glauben michte, er habe erst die Entdeckung gemacht, dass es bei wissenschaft-
lichen Fragen auf Beweise ankomme. Ich habe die seinigen vermisst. Er hat die
Frage, ob die umschriebene centrale Keratitis durch eindringendes Conjunctival-
secret entstehe, nicht zur Entscheidung gebracht. Zuo dieser schlecht begrindeten
Annalime kommt dann noch die zweite Hypothese, dass die Korperchen des Con-
junctivalsecrets zu irgend einer Zeit farblose Blutzellen gewesen seien (3. 23).
Das ist der Ausweg, den er gefunden, nachdem er einen Theil meiner Versuche
nachgemacht und sich iiberzeugt hat, dass es eine circumscripte Hornhautentziindung
giebt, die ohne Randtribung zu Stande kommt. Es geniigt ihm, der Sache diese
Deutong gegeben zu haben, um ibm den Glauben zn erhalten, dass sein Verfahren
iiber alle Kritik erhaben ist. Habeat sibi!

Soeben erhalte ich die neueste Arbeit Eberth’s ?) iber die Hornhautentziin-
dung, die trotz der geflissentlich versuchten Zuriickweisung meiner Angaben bhei
niherer Betrachtung dieselben vielfach bestitigt und nirgends gefihrdet.

Bei der centralen Keratitis, die Eberth durch Aetzong mit Chlorzink, Hollen-
stein oder Kochsalz, nach Einwirkung itherischer Oele, durch Blosslegung der Horn-

haut und endlich nach einfachen Verletzungen derselben entstehen sah, fand er
keine Einwanderung von Eiterkirperchen aus dem Conjunctivalsack und eben so
wenig Verinderungen, die auf eine eingedrungene Flissigkeit zu beziehen gewesen

') Was die von Cohnoheim verurtheilte Dissertation des Dr. Severin anlangt,
so linde lch sie gar nicht so ibel. Das scheint auch die Ansicht Anderer
zi sein, wenigstens ist dieselbe eines ausfiibrlichen Referats in Schmidt’s
Jahrbiichern und im Henle'schen Jahresbericht gewirdigt worden, dessen
sich nicht jede Dissertation rilhmen kann. Wenn nun aber, abgesehen davon,
Herr Cohnheim mich fir jeden Saiz einer unter meiner Leitung verfassten
Inanguralabhandlung zur Rechenschaft ziehen will, so muss ich eine so aus-
gedehnte Verantwortlichkeit ein fiir alle Mal ablebnen. Ich kann mich sehr
gut an einer Anzahl von Priparaten von der Richtigkeit einer Thatsache
iiberzengt haben (Vermehrung der Kerne in der Capillarwandung entziindeter
Gewebe), ohne dass ich fiir die einzelne Beobachtung, die am lebenden Ge-
webe von dem Verfasser angestellt wurde, einzustehen vermochte. Ich weiss
nicht einmal, ob an der bezeichneten Stelle nicht etwa ein Druckfehler vorliegt.

%) Untersuchungen aus dem pathologischen Institute zu Ziirich. 2. Hefl. 1874,
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wiren. Nach ibm kommen die Eiterkirperchen in diesen Fillen simmtlich aus
den Conjunctivalgefissen. Er findet in Ueberelnstimmung mit mir nach Abtragung
des Epithels '): ,So giinstig auch die Bedingungen fiir eine Einwanderung von
Zellen aus dem Conjunctivalsack sind, so ergiebt eine an mehreren Thieren an-
gestellte Reihe von Beobachtungen gerade das Gegentheil* (S.19). Es ist das
gewiss ein bemerkenswerthes Resultat, das ich diesem Gegner gut schreiben
muss, nachdem Cohnheim in Betreff der Eiterkirperchen in den c¢ircumscripten
Entziindungsheerden bereits erklirt hat: ,dass dieselben nicht auf dem Wege der
Randkeratitis von den peripheren Gefissen her eingewandert sind, versteht sich
natiirlich von selbst* (Bd. LXI. §.12). Hier ist also ein eclatanter Widerspruch
zu constatiren, in dem sich Cohnheim und Eberth befinden. Nur fir die
mykotische Keratitis macht letzterer Cohnheim das Zugestindniss, dass in die-
. jenigen Impfstiche, welche nicht mit Bakterien inficirt werden, vom Conjunctival-
sack Eiterkorperchen eindringen (a.a. 0. S.32). Von den spiess- und nadel-
formigen Figuren, welche durch Vermischung der interfibrilliren Kittsubstanz mit
der Conjunctivallliissigkeit entstehen sollen, weiss er auch in diesem Fall nichts
und bei seinen frilheren Untersuchungen iber die mykotische Keratitis (Zur Kennt-
niss der bakteritischen Mycosen. Leipzig 1572) hat er anch keine Eiterkérperchen
in die Impfstiche eintreten sehen.

Ferner hat Eberth den ,,Muth® gehabt, trotz der eindrioglichen Mahnungen
Cohnheim’s die Resultate Schweigger-Seidel’s zu ignoriren und die Stern-
formen der Horohaut nicht als Gerionungsproducte, sondern als die Hornhautzellen
zu behandeln, ja sogar zu bestitigen, dass die in der Umgebung des Aetzbezirks
(Chlorzink) sich findenden kleinen und grisseren Partikel abgeloste Stiicke der
sternformigen Horohautkorper seien (vgl. meine Angaben in Bd. LVIII wnd Cobn-
heim's in Bd. LXI 5.5). Er findet weiter, dass ,,in allen Fillen die Eiterung
jenseits der sogenannten Reizungszone (d. h. zwischen dieser und dem Hornhaut-
rande) beginot* (5. 39), wihrend Cohnheim meine Angaben schlagend mit der
Behauptung widerlegt zu haben glaubte, ,dass die allerersten Eiterkorper nicht am
dusseren Umfange des Aetzhofes, sondern gerade an seinem inneren, hart
an dem Aetzschorf, auftreten** (Bd. LXI S.12). Nach Eberth erscheinen sie,
wie aoch ich gefunden, in dem hellen Aetzbezirk zuletzt (S.17), und was die
Wirkungen des Brandschorfs anlangt, die Cohnheim besonders ausfiibrlich be-
handelt hat, so behauptet Eberth ganz direct: ,Nach der Verbrennung bleibt der

) Wenn Eberth nach Abtragung des Hornhautepithels entziindliche Veriinde-
rupgen geringeren Grades eintreten sah, so widerspricht das micht meinen
oben unter 1 (S. 572) verzeichneten Beobachtungen. Dort ist blos von der
makroskopischen Triibung die Rede, auf die ich mit Riicksicht anf die Ein-
wendungen Cohnheim’s Gewicht legen musste. Es ist mir durch einfache
Abtragung des Epithels nicht gelungen, einen fiir das blosse Auge sichtbaren
Abscess, wie er sich nach der Chlorzinkitzung entwickelt, zu erzeugen. Die
feineren, mikroskopischen Veriindernngen, die sich mitunter als ein leichter
Schleier verrathen, kommen selbstverstindlich vor, konnten aber bei der
obigen Fragestellong nicht in Betracht gezogen werden. Wichtig ist, dass
von Eberth ebenso, wie von mir, das Eindringen der Eiterkorper vom Cun--
junctivalsack her geliugnet wird.
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helle Hof, welcher den Brandschorf umgiebt, hiinfig frei von Eiterkorpern® (5. §3).
Es diirfte also auch von dieser Seite und gerade durch die von Cohnheim ge-
wiihlten Versuche widerlegt sein, dass die circumscripte Keratitis durch eindringen-
des Conjunctivalsecret entsteht.

Aber noch mehr. Eberth erkennt die Proliferationsfihigkeit der sternfirmigen
Hornhautzellen an. Er beschreibt ausfibrlich die reactiven Vorginge an denselben,
er spricht von einer Vergrisserung und Vermehrung der Hornhautzellen (8. 43) und
unterscheidet ,eine Uebergangszone von sternférmigen Kérpern, welche oft 3 bis
4 Kerne enthalten und mit vielen dicken kurzen Ausliufern anastomosiren® (S. 45).
Ihm sind endlich anch die grossen vielkernigen Eiterkorper bekannt, die sich bei
lebhafter Eiterung finden — ,,vermuthlich weil sie hier sich hiiufig beriibren und
dann zusammenfliessen** (?!) S. 40.

Aber alle diese Vorgiinge, diese ,,Wucherung der Hornbautkorper in der Um-
gebung des zerstirten Gewebes* (S. 453), die als directe Folge der Aetzubg mit
Chlorzink, Hollenstein oder Nelkendl auftritt. soll nicht der Entziindung angehiren,
sondern der Regeneration. Die Hornhautzellen erlangen nach Eberth erst mehrere
Wochen nach dem Eingrilf die Reactionsfihigkeit. Bis dahin verhalten sie sich in-
different. Eine entziindliche Reizbarkeit derselben giebt es nicht, sondern nur
eine anf die Regeneration hinzielende. Entziindung und Hegeneration stehen als
Prozesse suni generis einander gegeniiber. Meiner Ansicht nach liegt bei dieser
difficilen Unterscheidung die Schuld an Herrn Eberth, der nur die langsamer
und in einer spiteren Zeit ablauwfenden Veriinderungen erkannt hat; die acuteren
Yorginge sind ibm entgangen. Ich kann nicht zugeben, dass die vergrosserten und
stirker kirnigen Hornhautzellen in der Umgebung des Aetzbezirks und die von
ihnen abgetrennten Kirperchen, welche, wie auch Eberth findet, durch Gold-
chlorid ebenso wie jene sich besonders intensiv fdrben, einer Auflisung entgegen-
gehen. Diese Korner hidufen sich vielmehr in Gemeinschaft mit vielkernigen Proto-
plasmaballen zu circumscripten Heerden an, und dann entstehen an solchen Stellen,
wie eine vergleichende Untersuchung vieler Priiparate lehrt, umgrenzte Abscesse.
Fiir die Hornhautkdrperchen, die zu Grunde gehen und fiir die Bestandtheile der-
selben, die sich aufllosen, ist es charakteristisch, dass sie mehr und mehr erblassen
und bei der Goldbehandlung um so weniger gefirbt werden, je weiter der Zerfall
vorgeschritten ist (Aetzbezirk).

Wenn neuverdings Armauer Hansen ') daraul aufmerksam macht, dass er
iiber die Bildung der Eiterkorperchen eine dhnliche Ansicht vertreten habe, wie
ich, so kann ich mich nur dariiber frenen, dass wir bei verschiedenen Methoden
zo demselben Resunltat gekommen sind. Auch will ich nicht bestreiten, dass dieses
Besultat eine Bestitigung der von Beale verfochtenen Anschauung iiber den Her-
gang bei der Zellenvermehrung ergeben hat. Das aber michte ich doch hervor-
heben, dass durch die Untersuchung entziindeter Hornhiiute jene
~ Theorie erst eine experimentelle Begrindung gefunden hat

Nach der vorliegenden Uebersicht von den Ergebnissen, zu denen Herr Eberth
gefiihrt worden ist, muss es einerseits auffallend erscheinen, wenn derselbe Herrn

1) Dieses Arch. Bd. LIX. 8. 521.
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Cobnbeim mit der grissten Nachsicht behandelt und ibhn nicht nur kein Mal
zu widerlegen sucht, sondern sich alle Miihe giebt anzuerkennen, was er von dessen
Aufstellungen einigermaassen anerkennen kann. Es ist das freilich wenig genng.
Andererseits ist es ebenso auffallend, wenn Herr Eberth trotz der mannichfaltigen
Uebereinstimmung in uoseren Resultaten fiir mich nor Aogriffe bereit hat. Wo die
persinlichen Riicksichten eine so unverkennbare Rolle spielen, da ziehe ich es vor,
einer weiteren Auseinandersetzung aus dem Wege zo gehen.
Dorpat, im December 187 4.

(separatabdruck avs Virehow's Archiv fiir pathologische Anatomie und Ph:,smlﬂglt"
und fiir klinische Medicin, Zweiundsechzigster Band.)
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