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Trotz zahlreicher und dusserst genaner Untersuchungen
iiber die Herkunft der Eiterzellen bei der experimentellen
Hornhautentziindung ist eine Uebereinstimmung der Autoren
nicht erzielt. Seit Cohnheim”) die bereits von Waller
gemachte Beobachtung iiber die Auswanderung von weissen
Blutkérperchen aus den Gefissen zur Grundlage des Ent-
ziimdungsprocesses stempelte, fehlte es nicht an Gegnern,
welche den Vorgang als nebensiichlichen zwar zugestanden,
die Hauptthiitigkeit bei der Entzindung und Eiterung
jedoch in die Gewebszellen verlegten. Sie schlossen sich bei
der Deutung ihrer Versuche zum Theile an die Virchow’sche
Theorie von der extravasculiren Eiterbildung durch directe
und endogene Zelltheilung an, zum Theil suchten sie dem
Zellprotoplasma die Fahigkeit zuzusprechen, sich durch
Theilung zu neunen Zellen zu differenziren. Als Unter-
suchungsobject diente besonders den Gegnern Cohnheims
die gefiisslose Cornea. Bottcher, Stricker und ihre Schiiler
plaidiren lebhaft im Simne der Virchow’'schen Theorie:
Bottcher®) indem er neben der endogenen Zellbildung in
den fixen Hornhautzellen noch eine Umwandlung von Zell-
stiicken zu Eiterzellen annimmt, Stricker,?) indem er den
Gewebszellen eine Riickkehr zum embryonalen Zustande
und damit die Moglichkeit einer in's Beliebige gehenden
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) Virchow's Archiv. Bd, 40.
%) Virchow's Archiv, Bd. 58 und 62.

%) Wiener medic. Jahrbiicher. III. Heft. 1874. — Stricker:
Studien im Verein mit W. Norris, Wien 1869, — Archiv fiiv Angen-
und Ohrenheilkunde, V., 1.




Theilung zuspricht. In seinen Untersuchungen iiber die
Keratitis suchte Cohnheim?!) die active Theilnahme der
Hornhautzellen am Entziindungsprocesse zun widerlegen,
indem er auch fiir die gefisslose Cornea eine Einwanderung
farbloser Blutkorperchen von den Randgefissen oder dem
Conjunctivalsacke aus als das Characteristicum jeder Keratitis
darstellte. Unterstiitzt wurde er in diesem Befunde von
Eberth®) und Key und Wallis,?) welche die Verdnderungen
der fixen Hornhautzellen bei jeder experimentell hervor-
gerufen Entzindung fir passive erklirten und auch fiir
eine Ueberschwemmung der Hornhaut mit farblosen Blut-
korperchen bei jeder Keratitis eintraten. Zwischen beiden
Parteien vermittelt v. Recklinghausen.?) Kr erkennt eine
Einwanderung von farblosen Blutkérperchen in die Horn-
haut auch fiir die Entziindung an (tiber die Wanderung
von Zellen in der normalen und todten Cornea und im
Bindegewebe sind wir schon weit frither durch denselben
Autor®) unterrichtet), spricht sich aber auch im Sinne
Strickers fiir eine Activitit der fixen Gewebszellen aus.
Freilich giebt er zu, dass es eine directe Beobachtung tiber
die Umwandlung einer fixen Bindegewebszelle in Eiter-
zellen bisher nicht giebt. Die Versuche, welche er der
Lehre Strickers zur Stiitze giebt, sind bisher nicht bestitigt
und lassen, wie wir spiter sehen werden, auch andere
Deutungen zu.

Neuerdings hat nun, was schon Cohnheim, Senft-

e - e

1) Virchow's Archiv. Bd. 40 und 61. Neue Untersuchungen
iiber die Entziindung., Berlin,

2) Eberth: Untersnchungen aus dem patholog, Institut in Ziirich.
Heft 11 und III. TLeipzig 1874 und 1876.

3) Virchow's Archiv. Bd. 55,

4) Handbueh der allgem. Pathologie des Kreislaufs und der
Ernihrung,.

" Virchow's Archiv. Bd. 28,
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jeben,!) Eberth und Andere frither vertraten, Homeén ?)
eine indirecte Kerntheilung der fixen Hornhautzellen als
einen die Regeneration einleitenden Vorgang gefunden.
Die Moglichkeit einer Activitit derselben steht damit fest;
nur stellen die genannten Forscher den Befund auf Rechnung
eines Wiedersatzes verloren gegangener fixer Zellen durch
ihresgleichen, behaupten theilweise sogar, Entzindung und
Regeneration stinden in solchem Widerspruche, dass eine
die andere, wenn nicht ausschliesse, so doch wenigstens
hemme.

Unter den Mitteln, welche sich die genannten Autoren
behufs Einleitung einer Entziindung in der Hornhaut be-
dienten, nimmt das Cauterium die erste Stelle ein. Man
stritt vielfach iiber die Brauchbarkeit der verschiedenen
chemischen Substanzen und ihre Applicationsmethode, vin-
dicirte der einen eine ganz besondere Wirkung, sprach sie
der anderen ab. Aus der Differenz der Versuchsanordnung
erklirte man das Abweichende der Befunde.

Nichst den Aetzmitteln versuchte man Keratitiden
durch directe Verletzungen der Cornea herbeizufithren, sei
es durch einfache Eriffnungen des Hornhautgewebes oder
durch Einfithren von Fremdkorpern. Amnalog den Beob-
achtungen am Menschen fand man, dass unter gewissen
Bedingungen keine oder mur eine geringe Reaction in dem
verletzten Cornealgewebe eintrat, unter anderen die acutesten
Entziindungsformen mit Ausgang in Zersttrung eines Theils
der Hornhaut oder des Bulbus. Dabei entsprachen die
tibelsten Ausgiinge keineswegs der Grosse des Trammas.
Man sah sich deshalb gentthigt, anf andere Momente zu
recurriren, Der Verlauf der Hornhaut-Affectionen bei
blennorrhoischer und diphteritischer Conjunctivitis, wvon
Geschwiiren hei Leiden des Thrinensackes lenkte schon
lange die Ophthalmologen auf die Annahme der Moglichkeit

1) Virchow's Archiv, Bd, 72
?) Fortschritte der Medicin, Bd, I, 1883. No. 186,



emner Abhingigkeit der Corneal-Affectionen von dem in-
fectitsen Conjunctivalsecrete, Gewisse ganz characteristische
Geschwiirsformen ferner, unter dem Namen des Ulcus serpeus
zusammengefasst, als Resultate bisweilen ganz gering-
fiigiger Verletzungen, liessen eine Complication vermuthen,
welche nur in einer zugleich mit dem Trauma stattgehabten
Infection bestehen konnte. Dass diese beruhe auf der
Einimpfung und Wucherung von pflanzlichen Organismen
in dem Hornhautgewebe selbst, bewiesen zuerst Eberth')
und Nassiloff ) experimentell, Leber an einer verletzten
menschlichen Cornea. Seit diesen Beobachtungen be-
schiftigte sich eine Reihe von Autoren experimentell mit
den Wirkungen septischen Materials auf das Hornhaut-
gewebe. HEberth und Nassiloff' beschrieben die durch Pilz-
regetationen in der Cornea hervorgerufenen Verdnderungen
als Diphterie der Hornhaut, iiberzeugt davon, dass durch
einen der Rachen- und Wunddiphtherie specifischen Mikro-
parasiten eine den letztgenannten Zustinden dhnlicher auch
in der Hornhaut hervorgerufen sei. Orth?®) und Dolschenkow *)
erzielten denselben Process in der Hornhaut durch Ver-
impfung anderer septischer Producte, so von peritonitischem
Exsudate Puerperalfieberkranker und von Féulnissflissig-
keiten. Auch Eberth®) gelang es, durch Fiulnissproducte
mylkotische Keratitis zu erzielen. Damit fiel die Eberths
Cornealdiphtherie zugesprochene Specifitit. Leber®) stellte
denselben Process mit dem am menschlichen Auge als
Hypopyonkeratitis bekannten  auf eine Stufe und sein
Schiiler Stromeyer”) vercffentlichte darauf eine Versuchs-
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1) Zur Kenntniss der bacterischen Mycosen., Leipzig 1872,

%) Virchow's Archiv. Bd. 50.

% Virchow’s Archiv. Bd. 58,

4) Centralblatt fiir medic. Wissenschaften 1873, No. 42 und 43,
" ibid. No. 8.

0) ibid. No. 9.

7) v. Graefe’s Archiv fiir Ophthalmologie. Bd. 19, Abtheilung IL




reihe, in welcher er die Wirkung desinficirter metallischer
und organischer Fremdkorper auf die Cornea mit der
septischer Stoffe verglich. Im Gegensatz zu einem fast
reizlosen Verlaufe bei einfachen Traumen erzielte er als
Resultat inficirter Verwendungen stets Hypopyonkeratitis.
Am genaunesten beschrieb Frisch') in seiner Monographie
Jiber die Verbreitung der Fiulnissorganismen in den Ge-
weben® das Verhiltniss der Mikroorganismen zum Parenchym
und versuchte auch, die Folgezustinde seiner Impfversuche
in eine gewisse Beziehung zu dem angewendeten Materiale
zu stellen. "Wihrend Eberth und andere den Mikroparasiten
direct die Rolle der Entziindungserreger zutheilten, verlegte
Frisch die Noxe in gewisse denselben anhaftende chemische
Stoffe, deren Bildung in enger Beziehung zum Nihr-
material und der Lebensenergie der Vegetationen stehen
sollte.  Aus einer langen Versuchsreihe ergab sich ein
Entzindungsprocess der Hornhaut, der entsprechend der
Virulenz des angewandten Impfmaterials von den leichtesten
Formen, wie nach einfachen Traumen, bis zu schnell ver-
lanfender Nekrose variirte.

Wenn wir beriicksichtigen, dass fast alle Unter-
suchungen tiber diesen Gegenstand sich beziehen auf die
Uebertragungsfithigkeit der Mikroorganismen und ihr weite-
res Wachsthum in dem Hornhautgewebe, zum Theil auch
noch anf die Endproducte ihrer zerstérenden Eigenschaften
= man wollte gerade fertige Bilder der durch solche
Impfungen bedingten Erkrankungen haben — so diirfen
wir uns nicht wundern, dass die Betheiligung der Gewebe
des Auges an dem Entziindungs-Vorgange so wenig aunf-
geklirt wunrde; denn solche wird unzweifelhaft am besten
wihrend der Anfangsstadien beobachtet. Dass aber die

') Experimentelle Studien iiber die Verbreitung der Fiulniss-
organismen in den Geweben und die durch Impfung der Cornea mit
pilzhaltigen Fliissigkeiten hervorgerufenen E'rutziiuﬂnﬁgs—]:‘.rsuheimmgeu.
Frlangen 1874, i



experimentelle traumatische infectitse Keratitis tiber den
Entziimdungsprocess ebensogut Aunfschluss zu geben vermag,
wie jede andere, wird keinem Zweifel unterliegen, zumal
sie unbedingt als das Analogon einer der haufigsten und
acutesten Keratitiden am menschlichen Ange, der Hypopyon-
keratitis oder des Ulcus serpens, gelten darf.

Von Eberth, welcher allein die Anfangsstadien des
Processes genau beschrieb und bereits die entziindliche
Complication von der specifischen Wirkung der Vegeta-
tionen sonderte, wurde schon hervorgehoben, dass gewisse
i dem Kntstehen und Verlaufe der mykotischen Keratitis
begriimdete Momente dieselbe besonders geeignet machten,
als Versuchsfeld fur die Lehre von der Hiterbildung zu
dienen') FEr sprach als solche an die Geringfiigigkeit des
Traumas im Vergleiche zu den sonst gebriduchlichen Me-
thoden, die gewissermassen subcutane Wirkung des Ent-
zitndungserregers und seine Reproduction und dadurch ge-
setzte Continuitit des Reizes. Sowohl er wie auch Cohn-
heim sahen trotz dieser giinstigen Verhiltnisse nur dege-
nerative Verinderungen an den fixen Hornhautzellen und
bezogen das um den Impfstich auftretende Infiltrat auf die
Eroffnung des Cornealgewebes und dadurch bedingte Ein-
wanderung von Eiterzellen und anderen Partikeln aus dem
Conjunctivalsacke. Einen Beweis fiir diese Einwanderung
bemiihte sich zwar Eberth zu bringen, indem er feinver-
theilten Farbstoff in den Conjunctivalsack streute und nach
gelungener Impfung das centrale Infiltrat nur aus gefirbten
Eiterzellen besteliend fand.?) Auch durch Ausschluss der
conjuntivalen Eiterung vermittelst hiéufiger Irrigation und
Atropinisirung versuchte Eberth in negativem Sinne den
Mangel jeder entziindlichen Proliferation in der Cornea zu
(GGunsten seiner Theorie zu deuten, freilich, wie er zuge-

1y 1. ¢. Heft IL. S. 28.
2) 1. e, Hett 1. 5. 82,
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steht, ohne besonderen Krfolg.!) So basirt die Ammne
der centralen Keratitis als einer nur auf der Communication
des Hornhautgewebes mit dem Conjunctivalsacke beruhen-
den und damit von der jeweiligen Beschaffenheit des Con-
junctivalsecretes abhéngigen Complication auf Versuchen
und ihren Deutungen, welche von den Gegnern der Theorie
als beweisend nicht erachtet werden.

v. Recklinghausen®) stellt der weiteren Forschung iiber
den Entziindungsprocess die Aufgabe: ,Methoden zu schaffen,
um in dem Entzimdungsherde die junge Brut hinsichtlich
" ihres intra- oder extravasculiren Ursprungs zu sondern,
zu bestimmen, bei welchen Entziindungen und in welchen
Stadien jener oder dieser vorwiegt.” In diesem Sinne
stellte ich meine Untersnchungen iiber die centrale Kera-
titis an und ging von der durch Ueberimpfung von Mikro-
organismen bewirkten aus. Bevor ich jedoch mich der
schwierigen Zerlegung des Vorganges in seine Componen-
ten unterzog, war es néthig, die Betheiligung der den Pro-
cess zusammensetzenden Factoren in ihrer Gesammtheit
kennen zu lernen. Meine erste Aufgabe bestand daher in
einer Versuchsreihe iiber Cornealimpfungen und ihre Folgen.

Als Versuchsthiere dienten mir Kaninchen und Ratten.
Da mir weniger an der HErforschung der Wirkung ver-
schiedenen Materials, wie es besonders Frisch bezweckte,
als gerade an einer erfolgreichen Uebertragung von Mikro-
organismen auf die Cornea gelegen war, benutzte ich aus
einer Reihe mir zu Gebote stehender septischer Stoffe als
die am sichersten wirkenden wor allem peritonitisches
Exsudat an Puerperalfieber zu Grunde gegangener Woch-
nerinnen, frisch der Leiche entnommen oder in verschiede-
nen Stadien der Féulniss, jauchige Empyemfliissigkeit und
Infus faulenden Fleisches; bhei einigen Versuchen Perito-
nealfliissigkeit von Perforationsperitonitis und kiinstlich er-

1) 1. ¢. Heft III, S. 128,
2 I ¢ S, 233,
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zeugter septischer Peritonitis vom Kaninchen; nur in einem
Falle frisch entnommenen diphteritischen Belag. = Die
Impfungen wurden nach Nassiloff’s Methode gemacht, in
der Weise, dass eine scharf geschliffene Nadel in die
Flussigkeit getaucht und darauf in spitzwinkliger Richtung
von oben oder seitlich in das Hornhautgewebe in ver-
schiedene Tiefe, hochstens aber bis zur Hilfte der Dicke
der Membran, eingestossen wurde. Nur einige Versuche
modificirte ich durch Einfithrung eines Seidenfadens in die
Cornea ohne FErdéffnung der vorderen Augenkammer und
einen nach Stromeyer's Methode. Ich halte die Impfung
nach Nassiloff fiir die geeignetste: Das Trauma ist auf das
geringste Mass beschrinkt und man wvermeidet vor allem,
eine tibermissige Menge der Impfflissigkeit in den Con-
junetivalsack zu bringen, wie das bei Eberth’'s Methode
unerlisslich ist. Bei Anwendung geeigneten Impfmaterials
gentigt das kleinste auf der Nadelspitze befindliche Tropit-
chen zur KErzielung eines Erfolges. Nur ist es rathsam,
withrend der Tmpfung den Winkel, welchen die Nadel mit
der Hornhautfliche bildet, etwas =zu vergriossern; dadurch
klafft der Impfstich in geringem Masse und wird geeigne-
ter, etwas von der Flissigkeit zuriickzuhalten. Vor bohren-
den oder drehenden Bewegungen hat man sich natiirlich
zu hiiten, da sie zu bedeutende Continwtitstrennungen
setzen. Stromeyer’s Verfahren ist ein zu verletzendes, eig-
net sich jedoch fiir Einfithrung fester Partikel in das Horn-
hautgewebe. In jedem Falle ist zum Gelingen des Ver-
suches eine Fixation des Thiers, der Lider und des Bulbus
unerldsslich.

Das benutzte Impfmaterial wurde stets vorher auf
seinen Gehalt an Mikroorganismen untersucht. Nur selten
fanden sich in ihm typische Formen, meist verschiedene,
nach Zahl und Gruppirung stark wechselnd: Coccen, einzeln
oder in Ketten- und Zooglocaform und in den Féaulniss-
producten Stibchen verschiedener Grosse und Anordnung.




Eine der Quantitit der Mikroparasiten _p_a.rallel gehende
Reaction war in keinem Falle zu beobachten, doch schien
es, als ob qualitative Differenzen in der Wirkung der
Organismen oder der durch sie gebildeten septischen Pro-
ducte massgebend seien. Wenigstens fand auch ich, wie
schon Orth und Frisch, dass gerade dem wirksamsten
Material die geringste Menge von Mikroparasiten entsprach.,
In frisch der Leiche entnommenem Peritonealexsudate in-
ficirter Wochnerinnen fanden sich stets verhéltnissmissig
wenige Coccen, doch immer, ein grosser Theil zu Torula
geordnet, und doch tbertraf es alle iibrigen Impfiliissig-
keiten an Sicherheit der Wirkung. Die Identitéit der Vege-
tationen in der Cornea und der wverimpften Mikrt}parasitﬁn
festzustellen gelang mir nur in wenigen Fillen; es handelte
sich in diesen um Bacillen, die in grosser Menge im Inl:lpf-
materiale enthalten waren. Sonst bestanden die Wucherun-
gen aus Coccen.

Die Gleichartigkeit der Versuche erlaubt es, aus ihrer
Summe an einzelnen den Verlauf zu studiren; doch will
ich mich darauf beschrinken, besonders das hervorzuheben,
was ich abweichend von den Beschreibungen anderer
Autoren gefunden habe, oder wovon ich glauben méchte,
dass es mehr als fertige makroskopische oder mikroskopische
Bilder geeignet ist, iiber die Aetiologie der Kiterbildung
un Cornealgewebe Aufschluss zu geben.

Die Impfstiche in der Cornea prisentiren sich schon
nach einigen Stunden als mit blossem Auge wahrnehmbare
Tribungen. In ihrer Umgebung und in der Peripherie der
Hornhant ist bis dahin keine Veréimdernng zu constatiren.
Doch besteht schon jetzt eine ausgesprochene Betheiligung
der die Hornhaut umschliessenden Gewebe: starke Rothung
der Conjunctiva, besonders am Limbus, und Injection der
episcleralen Gefiisse, vermehrtes Conjunctivalsecret. Iorst
nach 20—24 Stunden ist der Process so weit vorgeschritten,
dass man gewisse Differenzen in der Form der Impfstiche
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wahrnimmt, welche schon makroskopisch auf ihre ver-
schiedene KEntstehungsweise hindeuten. In den meisten
Fillen freilich bestehen zu dieser Zeit um den Impfstich
gelblich weisse, opake Tritbungen von meist runder Gestalt,
peripherisch allmihlich eine bliulich-weisse Farbe anneh-
mend und in die durchsichtige glatt spiegelnde Umgebung
tibergehend. In ihrer Circumferenz, besonders aber im
Centrum an der dichtesten Tritbung ist das Gewebe der
Cornea verdickt, etwas iiber die Umgebung prominirend;
die Oberfliche, meist rauh, lisst deutlich die Oeffnung des
Impfstiches erkennen. Die Peripherie der Hornhaut ist zu
dieser Zeit meist noch klar; nur in seltenen Fillen, wenn
mehrere Impfstiche gemacht waren oder die Reaction eine
besonders heftige war, bestand eine den Hornhautrand
concentrisch umschliessende schleierihnliche Tritbung, die
aber nie bis zu den centralen Opacititen heranreichte.

In anderen selteneren Fiéllen, zuweilen gleichzeitig
mit mehreren Tmpfstichen der soeben beschriebenen Form
in einer Cornea — im Falle nidmlich mehrere Impfstiche
beigebracht waren — ist das Bild ein ganz anderes. Die
Tritbung ist eine grauweisse, mehr durchscheinende, und
schirfer abgegrenzt wie die vorige. Mit blossem Auge,
besser aber bei Lupenvergrosserung, sieht man von einem
Punkte, dem gesetzten Impfstiche aunsgehend radidar ange-
ordnete Strahlen von verschiedener Breite, zwischen ihnen
transparentes Gewebe. s ist das die Sternfigur, wie sie
von allen oben angefithrten Autoren als characteristisch fiir
gelungene Hornhautimpfungen beschrieben wurde. In ihrer
Ausdehnung ist das Gewebe nicht auffillig verdickt, wenig-
stens nicht iiber die Umgebung prominent. Die Epithel-
oberfliche ist zwar nicht glatt spiegelnd wie in der Um-
gebung, doch bestand hiiufig kein sicher nachweisbarer De-
fect; der Impfstich war nur nachweisbhar aus der an ihm
gelegenen dichtesten Triibung. Die Cornea ist sonst in




der Umgebung der Sternfigur und in ihrer Peripherie un-
verdndert und transparent.

Zwischen diesen beiden geschilderten Formen giebt
es eine Mittelstufe, und sie ist die hdufigste, wenigstens in
einer Verlaufzeit von 24 Stunden nach gesetzter Impfung,
welche die fiir jene beiden als characteristisch hervorgeho-
benen Erscheinungen in sich vereint. KEs besteht ndmlich
eine dichte Triibung im Centrum, um den Impfstich, welche
peripherisch an einer oder der anderen Seite die bekannten
rauchgranen Strahlen ausschickt.

In jedem Falle, welche Form der Gewebsreaction sich
uns auch darbietet, besteht eine entziindliche Betheiligung
der die Hornhaut umschliessenden Gebilde, als deren Mass-
stab wir die Gefédssinjection und Secretion der Conjunctiva
ansprechen dirfen. Die Lider sind meist geschlossen,
héufie durch gelbliche Secretmassen verklebt; die Con-
junctiva derselben geschwellt, gerdthet, in seltenen Fillen
mit weisslichemn Belag bedeckt oder wie wund aussehend;
im Conjunctivalsacke ein rein serdser oder serds-eifriger
Inbalt mit flockigen Amusscheidungen. Die Conjunctiva
bulbi ist leicht chemotisch, und ldsst am Limbus hoch-
gradige Hyperimie der Conjunctival- und Episcleralgefiisse
erkennen. Das Kammerwasser und die Iris zeigen zu
dieser Zeit nur in einzelnen Fillen eme Betheiligung am
Entziindungsprocesse; meist nur bei weit vorgeschrittener
Infiltration um die Tmpfstiche und starker Secretion der
Conjunctiva; und zwar besteht diese entweder in einem
- méssigen Hypopyon, oder Auflagerungen auf die hintere
Hornhaut- oder wvordere Irisfliche und einer mehr minder
deutlichen Verfirbung des Trisgewebes. Nie finden sich
diese Complicationen seitens des Kammerwassers und der
Iris bei jener als zweite Modification beschriebenen Stern-
form ohne Infiltration um den Impfstich.

Einen, hochstens zwei Tage nach der Impfung gestaltet



Sl
sich der Verlauf nun ganz verschieden, Selten bleibt das
Infiltrat auf derselben Stufe, die entziindlichen Begleit-
erscheinungen seitens der umliegenden Gewebe werden
rickgingio, und das Infiltrat selbst allméilich resorbirt, und
zwar ohne dass es zur Geschwiirsbildung kommt. Ebenso
selten bleibt die sich als Sternfigur prisentirende Bacterien-
vegetation ein stationdrer Zustand. IToch beobachtete ich
mehrere Fille, in welchen noch nach vier Tagen die Cornea
ansser mehreren besonders umfangreichen Vegetationen
nichts Abnormes aufwies, nicht einmal eine Randtribung.
In einem dieser Fille nmahmen zwei dieser Figuren mit
ihren Durchmessern mehr als ein Drittheil des Corneal-
durchmessers ein; und schon makroskopisch unterschied
man an ihnen viele Reihen grosserer und kleinerer peri-
pherisch gelegener secundirer Strahlen, so dass von Tage
zu Tage eine Vergrosserung der Vegetationen sichtbar war,
und dieses Alles ohne die geringste entziindliche Reaction
seitens des Cornealgewebes.

Es sind dieses die ganz natiirlich abgelaufenen Fille
von Impfungen mit pilzhaltigen Fliissigkeiten in die Horn-
haut von Kaninchen ohne entziindliche Complication, welche
besonders geeignet sind, die Richtigkeit meiner spifer an-
zufithrenden, durch kunstliche Eingriffe erzielten Befunde
zu bestitigen. Als urséichliches Moment jeden Mangels
directer Reaction von Seiten der Cornea fiihre ich die in
diesen Fillen trotz der Vegetationen und ihres andauernden
Wachsthumsprocesses stattgehabte Epithelregeneration an,
welche sicher zu constatiren war, wenn anders ein Ver-
schluss des Impfstiches und eine glatte spiegelnde Ober-
fliche iiber der ganzen Sternfigur als Folge einer solchen
cedeutet werden darf. Dadurch war die Moglichkeit einer
Binwanderung von Eiterzellen aus dem Conjunctivalsacke
von vorne herein ausgeschlossen. Dass trotz des Mangels
einer wenigstens makroskopisch nicht nachweisbaren Be-
theilignng des Cornealgewebes die Bacterienvegetationen
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auch in diesen Fillen als Entziindungs-Erreger angesprochen
werden mussten, das bewies die hochgradige Injection der
Randgefiisse der Hornhaut und die auch zum Schlusse noch
bestehende Hypersecretion der Conjunctiva. Lénger als
bis zum b. Tage habe ich anch in diesen Fillen micht den
Verlauf beobachten wollen, zumal ich fiirchten durfte, dass
der Versuch bei lingerer Dauer durch complicirende Rand-
keratitis gestort werden oder dass es wohl gar zu einer
Nekrose der von den Vegetationen emngenommenen Partien
der Cornea kommen kénnte. Mir lag ja vor allem daran,
die durch die verimpften Bacterien bedingten Reactionen
der fixen Hornhautzellen kennen zu lernen, und diese, so
musste ich annehmen, wiirden in solchen Hornhéuten sicher
zu finden sein.

Es bleibt nur ibrig, den Verlauf der zuletzt aufoe-
zéhlten Reactionsform des Cornealgewebes aunf Bacterien-
impfungen kurz zu beschreiben. Sie als die héufigste ist
von vielen Seiten am besten studirt, und verdient in ihren
ersten Stadien mit Recht den Namen der Hypopyonkera-
titis, in ihren spiteren den des Ulcus serpens. Oft schon
nach 36 Stunden, meist erst nach 3 bis 4 Tagen wird aus
dem Infiltrat ein Geschwir, indem der anfinglich noch
kleine Epitheldefect sich tiber den Umfang der Tribung
und noch weiter nach der Peripherie hin ausbreitet. In
der Peripherie des Geschwiirs findet man im giinstigsten
Falle, doch immer nur vereinzelt, die fiir die Vegetationen
characteristischen Spiesse. Meist sind seine Rinder, soweit
meine Beobachtung reicht, infiltrirt. Vom Hornhautrande
beginnt oft schon am zweiten Tage eine concentrisch zum
Centrum vorriickende zuerst bliulich weisse, spiter mehr
s Gelbe spielende Tritbung. Der Zone zwischen der
Randtritbung und dem Uleus fehlt ebenfalls die normale
Transparenz; ihre Olerfliche erscheint wie bestiubt. Hine
Vergrosserung des Geschwiirs in die Tiefe sowohl wie in
die Fliche lisst sich fast in jedem Falle feststellen; auch
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glaube ich bemerkt zu haben, dass diese meist nach einer
Richtung, und zwar dorthin, wo im Geschwiirsrande die
filr die Bacterienvegetationen characteristischen Strahlen
lagen, stattfand. Ein ganz typischer Ausbreitungsmodus
nur nach einer bestimmten Richtung und in Form einer
Sichel, wie man ihn dem Uleus serpens am menschlichen
Auge zusprach, konnte mit Sicherheit nicht aufgefunden
werden. Die entziindlichen Complicationen der Nachbar-
gebilde der Hornhaut erreichen im Verlaufe dieser Erkran-
kungsform ihren Hohepunkt. Das zuerst serts-eitrige Con-
junctivalsecret wird ein rein eitriges, so dass beim Oeffnen
der TLader oft ein Hiterstrom hervorquillt. Die Conjunctiva
palpebr. ist stark hyperdmisch, gewulstet, von sammetartiger
Oberfliche; die Conjunctiva bulbi. chemotisch, von dunkel-
rother Farbe am Limbus. Die starke Hyperimie der vor-
deren Ciliargefisse spricht fiir eine Betheiligung der inneren
Aungengebilde an dem Entziindungsprocesse; ebenso die
stets bestehenden Anomalien des Kammerwassers: meist
ein Hypopyon, zuweilen Niederschlige auf der vorderen
Irisfliche bis zu vollstindigen Pupillenmembranen. Die
weiteren Ausgéinge habe ich auch in diesen Fallen nicht
beoachtet.

Fiir die mikroskopische Untersuchung benutzte ich
fast immer Augen aus den ersten Stadien nach der Impfung,
etwa aus dem Zeitraum von 20 bis 36 Stunden nach der-
selben, nur in jenen schon angefithrten Fillen, in welchen
die Pilzvegetationen ohne jede makroskopisch nachweisbare
Betheiligung des Cornealgewebes mehrere Tage hindurch
bestanden, untersuchte ich die Hornhdute mnach 4 und
5 Tagen. Die fir die mikroskopische Untersuchung be-
stimmten Theile behandelte ich nach verschiedenen Me-
thoden. Meist versuchte ich, nach Abtrennung der Cornea
vom Bulbus am Scleralrande an frischen in Humor aqueus
gelegten Préiparaten mich mit schwachen Vergrisserungen
zu orientiren. In jedem Falle gelang es mir zwar, zu ent-
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scheiden, welche Form der beschriebenen Zustinde vorlag,
ob die makroskopisch sichtbare Tribung in einer reinen
Sternfigur oder in einer sie complicirenden Zellproliferation
bestand. Auch die Ausbreitungsweise der Vegetationen,
ob interfibrillir oder innerhalb der Saftkanilchen gelegen,
war mit stirkeren Vergrosserungen sicher zu bestimmen.
Die feineren Vorginge aber im Gewebe, besonders Gestalt-
verinderungen der zelligen Bestandtheile, entziehen sich
wegen der immerhin betrichtlichen Dicke der Membran
und der doppelten Epithelbekleidung sicherer Erforschung.

Ich zog es daher vor, an dimnen Flach- und Quer-
schnitten zu untersuchen. Die Anfertigung letzterer macht
an gehiirteten Hornhiuten keine Mithe; man lernt es leicht,
Meridionalschnitte durch den vorderen Theil des Bulbus
nach Hirtung in DMiiller'scher Losung und Aleohol oder
Chromsiure (0,25 %) durch jede beliebige Ebene zu machen,
so dass man ganze Schnittserien erhilt, welche zugleich
mit dem Processe in der Cornea das Verhalten des Limbus
Conjunctivae-Corneae, der vorderen Kammer und Iris klar
stellen, Brauchbare Flichenschnitte aber aus einer in
Miiller’scher Lisung und Alkohol gehirteten Hornhaut an-
zufertigen gelang mir Anfangs schlecht. Ich benutzte des-
halb das Gefriermikrotom, und zwar fiir frische wie fiir
gehirtete Pridparate. Keine andere Schnittmethode giebt
so durchsichtige diinne Schnitte, nur hat man bei der
Untersuchung die Verdnderungen zu berticksichtigen, welche
der Gefrierprocess im Gewebe hervorbringt. Es empfiehlt
sich daher, Controllpriiparate mittelst indifferenterer Me-
thoden bereitet neben jenen zu besitzen, Unter Benutzung
des von Schiefferdecker als Einbetfungsmaterials empfohle-
nen Celloidin fertigte ich denn auch spiiter Flachschnitte
an gehirteten Hornhduten. Fir die mittelst Gefrierens
gewonnenen Schnitte sind gewisse Vorsichtsmassregeln
nothig. In jedem Falle liess ich dieselben geniigend lange
Zeit in etwa 0,76 procentiger Kochsalzldsung aufthanen,
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firbte sie damn frisch oder legte sie erst in Alkohol oder
Miiller'sche Losung, wm bessere Firbungen zu erzielen.
Auf die hochgradigen durch verschiedene Behandlungs-
weise erzielten Differenzen solcher durch Gefrieren ge-
fertigter Schnitte wiesen schon Rey und Retzius hin.?)
Be1 Beriicksichtigung dhnlicher durch andere Methoden
erzielter Praparate ist man jedoch vor Missdeutungen ge-
sichert. Wie ich spiiter noch ausfithren werde, habe ich
gerade die ersten karyokinetischen Figuren an Schnitten
gefunden, die mittelst der Gefriermethode gewonnen waren,
ein Beweis, dass dieselbe auch fir difficile Untersuchungen
recht brauchbare Objecte liefert.

Als Tinctionsmittel bediente ich mich fiir diese Ver-
suchsreihen vor allem des Haematoxylin, daneben versuchs-
weise des Carmin, Gentinaviolett und anderer Anilinfarben.
Da es sich darum handelte, verschiedene Gewebsbestand-
theile sichtbar zu machen, musste dem Haematoxylin der
Vorzug gegeben werden. Es firbt intensiv die Bacterien-
vegetationen; ebenso stark die Kerne der Wanderzellen,
schwiicher die der fixen Hornhautzellen. Gelungene Haema-
toxylinpriparate gewdhren nicht nur Uebersichtsbilder, son-
dern gestatten auch mit ITmmersionslinsen eine in’s Kleinste
gehende Detailuntersuchung, wie sie hochstens noch die
Behandlung der frischen Hornhaut mit Goldehlorid bietet.
Doch sind die Erfolge der Goldchloridbehandlung an Horn-
hénten von Warmbliitern hochst wechselnd. Die Angabe
Frisch’s,?) dass Haematoxylin Coccobacterien nicht férbe,
kann ich weder fiir die Vegetationen derselben in lebenden
noch in todten geimpften Hornhtiuten bestitigen. Was
das Haematoxylin aber fiir Firbung von Corneapriparaten
besonders geeignet macht, ist die Eigenschaft, dass es die
Zellkerne intensiv firbt, wenig die Grundsubstanz, ein

1) Biologische Untersuchungen von G. Retzins. Jahrgang 1882,
Leipzig.
% 1, e, S. 18.
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Vorzug, welcher anderen Farbstoffen, so allen Anilinfarben,
abgeht. Dadurch gewinnen dinne Priparate so sehr an
Deutlichkeit. Das Verhalten der Conjuntiva studirte ich
an Schnitten durch die Lider und Nickhaut.

Den als Haupttypen des Entziindungsprocesses oben
angefithrten drei makroskopischen Bildern entsprechen eben
so viele verschiedene histologische Befunde, Ich beschreibe
zuerst ein Bild, wie es die Mehrzahl geimpfter Hornhéute
bietet.

Die Impfstiche sind als verschieden grosse Defecte
in den Flachschnitten sichtbar, je nachdem diese die mehr
oberflichlichen oder tieferen Lagen der Cornea treffen.
Hiufig sind sie ausgefiillt mit jenen gleichmissig gekirnten,
chagrinihnlichen dunkel gefirbten Bacterienvegetationen
oder mit grober kormigen detritusihnlichen Massen, so dass
man sie gerade aus der sehr starken Firbung erkennt.
Von ihnen ausgehend durchziehen radiir gestellte deutlich
ans  kugelformigen Mikrococcen gebildete Spindeln das
Gewebe, deren Spitzen sich in diimne leicht wellig ge-
kriitmmte Linien auflosen. Eine genaue Abgrenzung der
Vegetationen ist nur an ihrer Peripherie moglich. Im
Centrum, wo sie am dichtesten liegen, sind ihre Conturen
durch eine griober gekornte Masse verdeckt. Theils inner-
halb der Spindeln, besonders aber in den Zwischenrdumen
zwischen ihnen liegen in gitterformiger Anordnung Reihen
von dunkelgefirbten Kernen in interfibrilliren Spalten,
gemischt mit jenen gleichmissig feinkornigen Kiigelchen
und einer sich heller fiirbenden Substanz, welche ich fir
eine zwischen die Fibrillen getriebene Flissigkeit an-
sprechen mochte. Die Firbung ist im Centrum des Herdes
eme so starke, dass eine Unterscheidung der einzelnen sie
zusammensetzenden Bestandtheile kawm gelingt. An der
Peripherie desselben jedoch ist es leicht, die Elemente
nach Form und Genese zu sondern, Ks findet dort ein

allmilicher Uebergang zur normalen Textur statt. Zwischen
0
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den scharf conturirten coccenhaltigen Spindeln ziehen perl-
schnurartige Reihen von dunkelgefarbten, fiir Rundzellen
characteristischen Kernen in unter emander parallelen, bei
verschiedener Einstellung sich unter fast rechten Winkeln
krenzenden (Gewebsliicken, die durch eine Auffaserung der
Fibrillen gebildet sind. Zwischen ihnen liegen heller ge-
firbte wie tropfeniihnliche Massen, welche bei starker Ver-
grisserung sich in unregelmissig begrenzte Hohlrdume auf-
losen mit scharfer, an die Gestalt der Saftkanédlchen er-
innernder Begrenzung. Thr Inhalt ist ein verschiedener.
In der Nihe der Auslinfer der Sternficur enthalten sie
Coccen, vereinzelt oder in Haufen, sonst eine oder mehrere
Rundzellen mit mehrfachem oder gelapptem Kern oder
tropfenartige heller gefirbte Massen als Reste zerfallener
Gewebszellen.  Hrst weiter zur Peripherie erinnert das
Bild an das einer normalen Hornhaut. Die gitterférmige
Anordnung von Eiterzellen fehlt; nur hier und da unter-
scheidet man einzelne interfibrillir gelegen und dann
spindelférmig, oder, und dies ist meist der Fall, anf einem
Hornhautkorperchen. Letztere erkennt man bei schwacher
Vergrosserung schon an dem meist ovalen grossen, sehr
hell gefirbten Kern und ihrer characteristischen Anordnung,
bei stiérkerer an ihrer meist wandstindigen Lagerung in
den sternformigen Saftkanilchen. Der Uebergang von dem
Entziimdungsherde zur normalen Textur ist jedoch nie ein
plotzlicher. Stets machen sich an den fixen Hornhautzellen,
und zwar entsprechend der Breite der Uebergangszone,
degenerative Verdinderungen geltend; und zwar bestehen
diese niher dem Entziindungsherde in einer Sprengung
des Kerns und Protoplasmas, weiter entfernt von ihm in
einer Abrundung und dunkleren Firbung des Kerns, wie
es von den meisten Autoren fiir die Degenerationszone
nach Cornealitzungen beschrieben wurde. Irgend welche
Verinderungen des Kerns oder Protoplasmahofes der fixen
Hornhautzellen, welche fiir eine Activitét derselben sprechen
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kénnten, aufzufinden, ist mir in keinem einzigen Priiparate
moglich gewesen. An die Degenerationszone stossen voll-
stindig wnverdnderte, nach Form und Anordnung vom
Normalen nicht abweichende Hornhautkérperchen mif den
in sie gelagerten Zellen. Aunch in der Peripherie der Cornea,
wo sich eine beginnende Einwanderung von Rundzellen
aus den Randgefissen bereits vorfindet, sind die Hornhaut-
zellen unverdndert. Nur sind sie hédufig verdeckt durch
mehrere in derselben Saftliicke mit ihnen gemeinschaftlich
liegende Eiterzellen, welche, wie eine Hinstellung auf jede
von ihnen zeigt, in verschiedenen Ebenen liegen, und zwar
oberhalb oder unterhalb der fixen Hornhautzelle, Neben
dem praeformirten Saftliickenstystem wandern auch wvon
der Peripherie eine Anzahl von Eiterzellen interfibrillr,
in denselben Spalten, wie sie der centrale Entziindungs-
herd aufwies. Zwischen diesem und der Peripherie besteht
eine vollstandig integre Zone, welche nur vereinzelt meist in
einer Saftliicke neben einer fixen Gewebszelle eine Wander-
zelle enthalt, doch mnicht hiunfiger als in jeder normalen
Hornhant, sonst nur das Netzwerk sternfirmiger Hornhaut-
kérperchen mit communicirenden Auslidufern.
Meridionalschnitte durch den vorderen Theil des
Bulbus ergiinzen diesen Befund fitr die Hornhaut, gewiihren
dazu vortrefflichen Einblick in die Thitigkeit der die Cornea
umschliessenden Gebilde, besonders ihrer Gefiisse. Den
Impfstich kennzeichnet ein Epitheldefeet und eine Ein-
stiilpung der Stichrinder der vorderen Corneallamellen nach
innen, selten ein wirklicher Kanal. KEs scheint diese Nei-
gung der verletzten vorderen Cormealschichten, sich etwas
nach innen umzulegen, micht sowohl Folge des Traumas,
als ihrer durch dasselbe gestérten natiirlichen Elasticitit
zu sein.  Von dieser Einsenkung aus verbreitet sich nach
zwel Richtungen ein Strom von Wanderzellen in dem
Cornealgewebe, peripher nach beiden Seiten und in diesem

Falle interlamellir, in die Tiefe nach der Membrana Desce-
:33:
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metii hin und zwar intra- und interlamellir. Je nachdem
der Schnitt die Peripherie des Entziimdungsherdes traf oder
das Centrum, 1st die Masse der Zellanhdiufung und der
Pilzvegetationen und die Form der letzteren eine verschie-
dene. Solche Schnitte, die durch das Centrum des Herdes
fithren, eignen sich kaum fiir die Untersuchung. Sie bieten
um den Imptstich dieselbe dichte Tribung, wie Flachschnitte,
so dass eine Unterscheidung der einzelnen Bestandtheile
schwierig ist. Hiéufig liegt zwischen zwei Lamellen ein
ovaler aus kleinsten Kérnchen und Massen von Kernen zu-
, welcher das Gewebe gleichsam aus-
einandergesprengt hat. An dieser Stelle ist dann auch die
Dicke der Cornea eine ganz betrichtliche. Peripherisch
lost der Herd sich in eine durchsichtigere Zone auf, welche
bereits die verschiedenen zelligen Elemente und die Pilze
deutlich zu unterscheiden gestattet. Soweit der Impfstich
in die Tiefe herabreicht, liegen um ihn in mehreren Lagen
iber einander spindelférmige, ovale oder runde Haufen von
Mikrococcen, parallel zu einander und zur Hornhautober-
fliche, deren Begrenzung je zwel auseinandergetriebene
Lamellen bilden. Die verschiedene Form dieser Colonien
ist bedingt durch eine verschiedene Schnittrichtung der
itber einander gelegenen Spindeln. Vereinzelt findet man
Eiterzellen auch innerhalb dieser Bacterienhaufen; meist ist
ihre Lagerung jedoch eine iiber grossere Strecken verbrei-
tete, mehr diffuse, als Ausdruck ihrer ziemlich energischen
Locomotionsfihigkeit. Sie finden sich meist zwischen den
Lamellen, und dann wieder am haufigsten zu mehreren in
bestimmten Abstinden von einander, dort wo hiufig noch
Reste von Kernen der fixen Hornhautzellen liegen oder
diese selbst. Seitlich und nach der Membrana Descemetii
hin erfolgt ein allmihlicher Uebergang zur normalen Struc-
tur. Kinen Durchtritt einer Wanderzelle durch die Mem-
brana Descem, habe ich an einem mikroskopischen Priiparate
nie gefunden; ja in den hochgradigsten Fillen, wo die

sammengesetzter Herd
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Cornea formlich von Eiterzellen iiberfiillt war und bei star-
kem Exsudate in der vorderen Kammer lag nie eine Wan-
derzelle in der Membrana Descemetii. Es scheint also,
dass eine Betheiligung der die Cornea von vorne nach
hinten durchwandernden Eiterzellen an der Exsudatbildung
in der vorderen Kammer auszuschliessen ist.

Ueber die Wege, welche die Wanderzellen im Gewebe
einschlugen, konnte ich feststellen, dass es zum Theile
priformirte, zum Theile kimstlich geschaffene waren. Sie
dringen durch den TImpfstich in die uwm ihn gelegenen
Saftkanilchen, besonders aber in kiinstlich gebildete inter-
lamelldre und interfibrillire Spalten Wihrend die Bae-
terien-Colonien aus Mangel an eigener Bewegungsfihigkeit
in diesen durch Sprengung hervorgerufenen Ridumen liegen
bleiben, dieselben zu den beschriebenen Spindelformen auns-
dehnen und spiter nur durch Wachsthumsdruck peripher
eine immer neue Auffaserung des Gewebes veranlassen, in
jedem Falle aber eine Continuitit in der Ausbreitung er-
kennen lassen, wandern die Eiterzellen von der verletzten
Stelle nach allen Richtungen weiter. Die Moglichkeit, dass
sie die Fahigkeit besitzen, sich eigene Wege zu bahnen,
wenigstens in  weichen Geweben, wird bewiesen durch
ihren héufigen Befund innerhalb der von den Pilzen ein-
genommenen Rédume. Auf dieselbe Weise diirften sie auch
i der die Lamellen, Biindel und Fibrillen der Hornhaut
verbindenden Kittsubstanz wandern. Die Annahme ein-
zelner Forscher, so Eberth’s, dass eine blosse Ausfiillung
des Tmpfstiches und der durch ihn erdffneten Kanile mit
Bacterien gentige, den Eiterzellen aus dem Conjunctival-
sacke den Weg in die Cornea zu verlegen'), ist nicht halt-
bar. Erst wenn iiber den Vegetationen eine Epitheldecke
gebildet ist, ist diese Moglichkeit erfillt, wie wir noch
sehen werden.

N Le Heft II. S, 24,
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Ueber das Verhalten der Hornhautzellen entnimmt
man aus Meridionalschnitten nur wenig. Man sieht meist
nur spindelformige Kerne in unter einander parallelen Rei-
hen liegen, die der oberen oder unteren Fliche einer La-
melle anhaften. In der Peripherie des Entziindungsherdes
liegen oft auf oder unter einem solchen Kern mehrere Kiter-
zellen. Kine Darstelling der Saftliicken und ihres Aus-
liufersystems, wie sie Flachschnitte geben, mangelt den
Querschnitten in Miiller’scher Liosung und Alkohol gehiirte-
ter Corneae. Von Communicationen zwischen den vorderen
und hinteren Lamellen sehen wir nichts; doch ergiebt das
hiufigce Antreffen von Eiterzellen inmerhalb des Querschmnittes
einer Lamelle, dass solche bestehen.

Ebenso gehiuft wie um den Impfstich liegen Rund-
zellen 1m  subconjunctivalen Gewebe des Limbus Con-
junctivae und der Peripherie der Hornhaut. In jedem
Schnitte trifft man hier auf die Querschmitte verschieden
grosser Gefiisse, welche mit rothen Blutzellen vollgepfroptt
in ihrer innern Peripherie, innerhalb ihrer Wand und nach
aussen von derselben im Gewebe Massen von weissen Blut-
korperchen zeigen. Fast ebenso hiunfig wie sie sehen wir
lingsgetroffene Fortsetzungen von ihnen bis in das Gewebe
der Cornea verlaufen, die dieselbe Hyperdmie und Extra-
vasation aufweisen. Es sind dies die tiefer gelegenen
episcleralen Stimme, dariiber, nidher der Epithelschicht die
Conjunctivales und eine kurze Strecke in die Cornea zie-
henden Randschlingengefisse, Die extravasirten Blutkorper
nehmen ihren Weg nach zwei Richtungen; in die Cornea
und zwar nur in die oberflichlichen und mittleren Lagen,
und zur freien Epitheloberfliche des Limbus. Stets ist
der Epithelsaum itber dem Limbus mit Eiterzellen vollge-
pfropft. Bs scheint dieser Ort die Hauptquelle fiir die beil
der die Keratitis complicirenden Conjunctivitis in Massen
aufzufindenden Biterzellen zu sein. In der Uebergangszone
der Sclera in die Cornea treffen wir bisweilen auf lings-




durchsehnittene kleinere Gefiissstéimme, welche, sclerale
Stamme, zum Schlemmschen Kanal hinlaufen; auch an ihnen
lisst sich eine missige Extravasation feststellen, welche ihre
Richtung zu den tiefen Lagen der Hornhaut nimmt.

In Priparaten vom dritten Tage nach der Impfung,
wenn die Entziindungserscheinungen besonders hochgradige
waren, kommen zu diesen Verinderungen noch solche der
vorderen Kammer und Iris. Im Iriswinkel, bisweilen durch
den ganzen Kammerramm hindurch finden wir ein maschi-
ges Fibringeriist, in dessen Knotenpunkten und Maschen
Rundzellen vereinzelt und gruppenweise liegen.  Unter
ihnen bemerkt man hier und da etwas griossere stark pig-
menthaltige, mit dunkel gefirbtem Kerne versehene Zellen
und vereinzelt rothe Blutkorperchen. Am dichtesten liegen
die Rundzellen an der hinteren Flidche der Cornea, hiufig
entsprechend dem centralen Herde, doch ohne jeden Zu-
sammenhang mit ithm, im Iviswinkel und an verschiedenen
Stellen der vorderen Irisfliche, im letzteren Falle zwar so,
dass sie mit dem Ivisstroma in Continuitit stehen, und
nicht nur der Oberfliche aufliegen. Die Iris selbst ist stark
hyperimisch und sehr zellenreich, besonders um die Ge-
fisse; das Balkenwerk des Ligamentum pectinatum und
des Canalis Schlemmii mit Rundzellen iberfiillt. Auch in
Schnitten durch die Lider und Nickhaut bestand in jedem
Falle starke Hyperdmie und Extravasation aus den Gefissen
der subepithelialen Schichten der Schleimhaut. Nie fand
ich in der vorderen Kammer, den Gefiissen der Iris und
Conjunctiva oder ihrem Gewebe vereinzelte oder Gruppen
von Bacterien.

Der mikroskopische Befund rein entziimdlicher Herde
nach Impfung ohne jede Pilzvegetation bezieht sich auf
Jene Fille mit leichtestem Verlauf, welche ich oben als ziem-
lich seltene aufgeftihrt habe: er bietet nichts, was geelgnet
wire, iiber die Eiterbildung im Cornealgewebe Aufschluss
zu geben und stellt nur die Einwanderung vom Conjunc-
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tivalsacke als das hin, was sie auch bei gelungener Ueber-
impfung von Pilzen ist, als blosse Complication der durch
das Trauma gesetzten Erdffnung der Cornea,

Anders der Befund reiner Sternfiguren ohme jede ent-
ziindliche Complication seitens des Conjunctivalsackes, wie
ich 1ihn in mehreren Fillen erzielte. Er beweist, dass es
gewisse Bedingungen giebt, unter denen es méglich wird,
die Wirkung tiberimpfter Bacterien anf die Gewebszellen
der Cornea zu studiren, ohne dass man sich Téuschungen
itber die Genese der HEntziindungsproducte aussetzt. Der
mikroskopische Befund ist folgender: Die Vegetationen sind
intensiv gefirbte Sterne, bestehend aus breiten nach der
Peripherie sich zuspitzenden Spindeln oder Rosetten von
fast kreisformiger Begrenzung mit dicht gestellten wie
Radien vom Centrum zur Peripherie verlaufenden feinen
Strahlen. Man unterscheidet deutlich sowohl an der Form
wie an der Fiarbung die primire innerhalb des Impfstiches
und der durch ihn gesetzten Gewebslicken entstandene
Colonie von den secundir gebildeten peripheren Ausldufern.
Erstere ist eine kleine Sternfigur mit breiten Spindeln und
von dunkler Firbung. Die Pilzmassen liegen in ihr so
dicht, dass man die einzelnen Elemente kaum unterscheidet.
Yiwischen ihren Zacken setzen sich die spiter gewuncherten
Massen an, in diinneren Spindeln und hellerer Férbung.
Je weiter peripher, desto leichter sind sie in ihre Bestand-
theile aufzulosen, Die iiussersten Enden der Radien laufen
entweder spitz zu oder fasern sich in mehrere feme meist
wellig gebogene Linien auf. Die Conturen der Figuren
sind #usserst scharfe, gebildet von leicht geschlingelten
Hornhautfibrillen. Seltener findet man dieselben verwischt
durch unregelmissige, plattenartige Wucherungen ohne
scharfen Contur als Ausdmck einer zur Schnittebene pa-
rallel verlaufenden oder in ihr selbst gelegenen interlamel-
liren Colonie. Zwischen den radidven Strahlen oder in
der Nithe ihrer Enden liegen hiufig vereinzelte Bacterien
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interfibrillir oder Haufen von ihnen innerhalb rundlicher
oder unregelméssiger mit Ausliufern versehener Hohlriume
mit scharfer Begrenzung, die als Saftliicken gedeutet wer-
den miissen. Die Grisse der Vegetationen wvariirt je nach
der Dauer ihres Bestehens; einzelne fand ich so ausgedehnt,
dass sie die Grenzen eines Gesichtsfeldes bei schwacher
Vergrisserung (Hartnack: Objectiv 4, Ocular 2) iiberschritten,
Die Umgebung der Figur bildet ein heller Hof ohne eimne
Andeutung einer Saftliicke oder einer Hornhautzelle von
der Breite von etwa 5 bis 6 Reihen von Hornhautzellen.
In einzelnen Fillen, wenn die Vegetationen noch klein
waren, fehlte dieser helle Hof; direct an die Strahlen
schlossen sich etwa 3 bis 4 Reihen verdnderter, dann nor-
male Zellen. Kine Verbreiterung dieser Zone parallel ge-
hend dem Wachsthum der Vegetationen konnte ich nicht
feststellen; ich mdéchte glauben, dass einfach der Druck der
zwischen den Lamellen und Fibrillen gelegenen Pilzcolo-
nien die Ursache der in ihrer Umgebung erfolgten Ab-
todtung der Hornhautzellen und einer Aufhebung des Saft-
lickensystems 1ist. An diese helle Zone schliesst sich der
eigentliche Degenerationshezirk der fixen Zellen. In ihm
haben sowohl die sternférmigen Saftliicken mit ihren Aus-
linfern wie auch die zelligen Elemente bedeutende Ver-
dnderungen erfahren. Jene sind meist abgerundet, ver-
kleinert und enthalten nidher der Vegetation einen heller
gefirbten aus einzelnen kugeligen Gebilden bestehenden
Inhalt, welcher nur als Zerfallsproduct der Zellen gedeutet
werden kann, entfernter mehvere Reihen hindurch dunkel
gefiirbte runde und geschrumpfte Kerne. Es stellt dieser
Bezirk die fiir die Aetzkeratitis beschriebene und auch von
Eberth in einzelnen Fillen von Mykose gefundene soge-
nannte Kornerzone!) dar und bildet den Uebergang zur

1) Eberth hiillt das Vorkommen von Kornern fitr ein seltenes,
Ich habe sie an fast allen Priiparaten gefunden, besonders an denen
ohne entziindliche Complication,
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normalen  Structur.  An einzelnen Priiparaten bestand in
dieser Zone, doch immer noch von der Pilzvegetation durch
den hellen Hof getrennt, bereits eine Anhdufung von Eiter-
zellen, die mur von der Peripherie der Hornhaut einge-
wandert sein konnten. Sie lagen meist mit den Resten
der fixen Zellen zusammen in den Saftliicken. Inmerhalb
der Sternfigur, zwischen ihren Spindeln oder in ihrer néch-
sten Umgebung fand sich nie eine Rundzelle; doch ' liess
sich ein von der Hornhautperipherie zur Degenerationzone
bestehender continuirlicher Strom von Wanderzellen nach-
weisen.!) Von einer Proliferation der der Degenerationszone
zunéchst gelegenen Hornhautzellen konnte ich nichts sehen.
In der Hornhautperipherie zeigten sich in jedem Falle
mehr Rundzellen als sie in der normalen Cornea gefunden
werden.

Meridionalsehnitte bestitigten den Mangel jeder ent-
ziindlichen Proliferation um die Tmpfstiche. Ueber dem
Impfstiche liegt eine continuirliche Schicht neugebildeten
Epithels, zwar schon mehrschichtig, doch meist aus cubischen
und platten Zellen bestehend und der tiefsten Lage hoher
cylindrischer Zellen noch entbehrend. TUm den Impfstich,
dessen Eingangséffnung durch eine Einsenkung der Epithel-
lage geschlossen ist, liegen zu beiden Seiten Lings- und
Querschnitte von mit Pilzen angehiinften Spindeln in Form
von lingeren zugespitzten Bllipsen oder kreisihnlichen
Figuren. Peripherisch laufen einzelne von ihnen zu feinen
zwischen den Lamellen gelegenen Ketten aneinander ge-
reihter Coccen oder Stibchen aus. ~ Hier und dort sieht
man im Umkreise der Vegetationen Saftlicken theilweise
oder vollstindig mit Pilzen erfiillt. Zunichst den scharf
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1) Ist der periphere Einwanderungsstrom bereits bis in die De-
generationszone vorgeriickt und sammeln sich hier die Eiterzellen an,
50 kommt es zu Bildern, wie sie Dolschenkow schon beschrieben hat:
eitrig infiltrirter Ring, welcher durchsichtige Substanz einschliesst, in
der die Sternfigur liegt. '
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abgegrenzten Figuren ist derselbe helle der Saftlicken und
Hornhautzellen enthehrende Hof gelegen, wie wir ihn an
Flachschnitten gefunden haben. Von der eigentlichen De-
generationszone findet sich nur eine dunklere Firbung und
eine Abrundung der auf Querschnitten sonst spindelformi-
gen Kerne der fixen Gewebszellen. Bestand bereits eme
Extravasation am Limbus, so liessen sich vereinzelte Wan-
derzellen bis in die Degenerationszone, interlamellir und
hiufig iiber den Kernen der Hoinhautzellen, nachweisen.
Nie war aber die Randkeratitis eine so ausgesprochene, wie
bei den oben geschilderten centralen Infiltraten.

Die aus dem Mangel der entziindlichen Complication
iiber und um den Impfstich resultirende Durchsichtigkeit
der Schnitte gestattete, iitber die Form der iberimpften
Mikroorganismen und ihre Ausbreitungsweise einigen Aut-
schluss zu erlangen. Wiihrend in der Mehrzahl der Impf-
versuche die Vegetationen aus Mikrococcen hestanden,
Stéabchen nur bei der Untersuchung der frischen Hornhiute
auf der Oberfliche derselben um den Impfstich, dort wo
der Epitheldefect lag, gefunden worden, konnte ich in ein-
zelnen Sternfiguren verschieden grosse Stabbacterien nach-
weisen., Sie lagen zwar in allen Theilen der Figur, in
grossester Menge aber an den Enden der Strahlen. Cha-
racteristisch war fiir ithre Vegetationen die von den reinen
Mikrococeencolonien abweichende Form: Die raditiven Spin-
deln waren meist linger und immer von diinnerem Quer-
durchmesser als bei jenen; sie standen niher zusammen und
zeigten nach beiden Seiten hin unter verschiedenen Winkeln
abgehende Tochterspindeln, so dass dadurch baumartig ver-
zweigte Figuren entstanden. An der Peripherie der Figur
losten sich die Enden der Spindeln hiufic in mehrere aus
Stiabehen bestehende Ketten auf, welche noch eine hetricht-
liche Strecke in die Umgebung hineinliefen und die Fi-
brillen auseinander driingten. Auch sah ich ofter in grisserer
Entfernung von der Vegetation vereinzelte Stibchen oder
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mehrere von ihnen, ohne dass sich ein Zusammenhang
zwischen ihnen und der Figur nachweisen liess.

Aus Controllversuchen an todten in der feuchten
Kammer aufbewahrten und mit demselben Impfmateriale
geimpften Hornhéuten ergab sich eine gewisse Gleich-
missigkeit der Form und Ausbreitungsweise der Mikro-
organismen mit der am lebenden Thiere. Ich erzielte
Sternformen, und zwar bei Zimmertemperatur, was Frisch
nie gelungen ist'), welche aus Stabbacterien bestanden und
sehr lange und diinne Spindeln mit ausgedehnter peripherer
Auffaserung des Gewebes aufwiesen. Auch lagen in diesen
Hornhéduten in der Umgebung der Sternfiguren vereinzelte
Stibe meist interfibrillir ohne Zusammenhang mit den-
selben. Es scheinen mir die genannten Eigenthiimlich-
keiten der Ausbreitung der Stabbacterien fiir eine eigene
Bewegungstfihigkeit derselben auch im lebenden Gewebe
zu sprechen.,

Eines Vorkommnisses erwiihne ich noch, da es be-
sonders geeignet ist, den Gegensatz der Pilzvegetationen
zu den Eiterzellenherden und ihre Unabhingigkeit von
einander aufs schirfste zu demonstriven. An Flachschnitten
fand ich in einigen Fillen Sternfiguren, deren eine und
zwar stets die der Hornhautperipherie zugekehrte Hilfte
ringformig von einem Walle von Eiterzellen umgeben war,
der sich in directem Zusammenhange mit dem peripheren
Binwanderungsstrome befand, deren andere dem Hornhaut-
centrum zugekehrte Hilfte weder innerhalb der Pilzstrahlen,
noch in den Sectoren zwischen ihnen, moch in der Peri-
pherie der Pilzfigur auch nur ein einziges Eiterkérperchen
anfwies. Dagegen reichte an dieser Seite der Figur die
ein vollig unverindertes Netzwerk von

normale Structur
e : "
Saftkandilchen mit ihren Zellen — Dbis zu den Enden der

Spindeln heran. Nie fand ich unter diesen vollig unver-
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inderten fixen Zellen auch nur Andeutungen einer directen
oder indirecten Kerntheilung, trotz geeigneter Behandlungs-
methoden der Priparate (Chromsiure). Ferner fand ich an
Querschnitten bisweilen die oberflichlichsten Lagen der
Hornhaut um den Impfstich von Eiterzellen iiberschwemmt,
in den tieferen nur Pilzcolonien, ohne jede Complication
von HKiterung.

Aus dem Befunde ausgedehnter Pilzvegetationen in
der lebenden Hornhaut ohne ein Zeichen entziindlicher
Proliferation der umgebenden Hornhautzellen selbst bis
zgum fiinften Tage nach der Impfung durfte ich mit Recht
entnehmen, dass es eine solche itberhaupt nicht gibe, wenn
anders solchen Vegetationen die Fidhigkeit, auf lebende
Zellen einen Reiz auszuitben, noch zugesprochen werden
konnte. Zum mindesten musste vorausgesetzt werden, dass
soleche Vegetationen wie gewthnliche Fremdkoérper im Ge-
webe wirkten. Die Unméglichkeit einer reactiven Ent-
ziindung etwa wegen Mangels entziindungsfihiger Elemente
kann fiir diese Versuche mit demselben Rechte ausge-
schlossen werden wie fiir eine Verletzung der Hornhaut
durch einen Fremdkorper oder fir eine Zerstérung eines
circumscripten Herdes durch ein Causticum. In jedem
Falle gehen ausser den direct durch das Trauma getodteten
Zellen eine ganze Menge in der Umgebung derselben all-
milig zu Grunde, wie es der Befund einer Degenerations-
zone in allen Fillen beweist. Stets machen sich dann die
Zeichen einer entziindlichen Wucherung, wie allgemein
anerkannt ist, an den der Degenerationszone zuniichst ge-
legenen unverinderten Zellen geltend. Der Binwand, dass
vielleicht die Mikroorganismen wegen ihrer fortschreitenden
peripheren Ausbreitung eine Proliferation hinderten, weil
immer neue Reihen von Hornhautzellen zerstirt wiitrden,
18t schon von Eberth als unhaltbar zuriickgewiesen !). Meine

-=

Y 1. ¢, Heft It. 8. 81.



e AL

Priparate machen es wahrscheinlich, dass stets eine De-
marcation der Vegetationen stattfinden muss, und zwar
durch den von der Peripherie der Hornhaut vorriickenden
Strom' von Rundzellen. Ob' dann vielleicht, also etwa nach
5—8 Tagen, noch eine active Theilnahme der fixen Hom-
hautzellen an dieser Abgrenzung der Vegetationen, sei es
behutfs ihrer Entfernung oder zum Ersatze des durch sie
abgetodteten Gewebes stattfindet, kann ich nicht entscheiden,
glaube es aber mach Analogie der nach Aetzung eintreten-
den Proliferation schliessen zu diirfen.

Es lag mir nun daran, diesen unter einer ziemlich
bedeutenden Anzahl von Impfungen immerhin seltenen Be-
fund einer sicher nachweisbaren Inactivitit der Gewebs-
zellen in: Folge so starker Reize, wie es die Mikroorganis-
men sind, durch eine weitere Versuchsreihe zu bestitigen.
Wenn, wie wohl mit Sicherheit behauptet werden kann,
die Regeneration des Epithels iiber den Impfstichen jede
Complication von Seiten des Conjunctivalsackes unmoglich
gemacht hat und uns dadurch Gelegenheit gab, ausschliess-
lich die Wirkungen der Vegetationen zu beobachten, so war
damit der Weg gekennzeichnet, der meinen Versuchen zu
Grunde gelegt werden musste. Den nach jeder Impfung
in den Conjunctivalsack ausgetretenen Massen won Kiter-
zellen musste der Hintritt in die Cornea durch den Impf-
stich unmoglich gemacht oder eine Anhiufung derselben
moglichst verhindert werden.

Ich erreichte dieses Resunltat durch eime permanente
Berieselung der Cornea mit 0,76 pCt. Kochsalzlosung,

Die Versuchsanordnung war folgende: Die Kaninchen
wurden bei den ersten Versuchen auf einem Czermak’schen
Kaninchenhalter aufgespannt, der Kopf nur einige Male
vermittelst der an dem Vorderende des Tisches angebrach-
ten Kieferklemme befestigt; es geniigte bei den folgenden
Versuchen ein mit einem Ausschnitte fiir den Hals ge-
fertiotes und mit einem Schieber versehenes Brett, welches
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an dem Tische ' befestigt wurde und zur Fixation des
Kopfes ausreichte. Die Thiere ertrugen diese Lage in
jedem Falle 24 Stunden lang, und wenn sie recht kriftig
waren, noch linger. Nachtheilig wirkte anf sie die dauernde
Streckung der Extremititen und die durch die Ruhelage
bewirkte Abkithlung. Tch versuchte  deshalb spiter eine
Fixation auf andere Weise: ich setzte das Thier in einen
Kasten, dessen Wiinde sich enge an den Korper desselben
anlegten und dadurch eine Bewegung unméoglich machten.
Fiir den Hals bestand in der vorderen Wand ein Aus-
schnitt mit einer verstellbaren Klappe. Durch diesen Aus-
schnitt wurde der Kopf des Thieres gefithrt und dann iiber
dem Nacken die Klappe herabgesenkt und befestigt.

In jedem Versuche wurden beide Hornhdute mit der-
selben. Fliissigkeit und unter gleichen Bedingungen -
gleiche Anzahl und Tiefe der Stiche — geimpft. Die
Lider des einen Anges wurden etwas ectropionirt und ver-
mittelst eines durch ein jedes gefiihrten Seidenfadens in
dieser Stellung befestigt, entweder an dem Apparate oder
besser an der Kopfhaut des Thieres selbst. Dadurch war
die Kuppe der Cornea freigelegt. Aus' einem iber dem
Thier angebrachten Gefiisse fithrte eine heberartig gebogene
(Glasrohre, welche in einen Tropfapparat auslief, eine 0,75pCt.
und constant auf 35—36" Celsins temperivte Kochsalz-
lésung in einem continuirlichen Strome auf das ectropionirte
obere Lid, so dass dieses, die Cornealoberfliche und das
untere Lid andanernd bespiilt wurde. So oft es meine Zeit
erlaubte, controllirte ich den Apparat. In den ersten
Stunden nach der Impfung waren die Thiere mnrnhig und
wurde es Ofter nothig, geringe Abweichungen in der Fall-
richtung des Flissigkeitsstromes durch Verschieben des
Tropfapparates zu corrigiven. Spiiter verhielten sich die
Thiere meist ruhig, so dass am Morgen nach der Impfung
ein Versuchsfehler nicht eingetreten war, Etwa 10 Minuten
nach der Impfung begann die Bespilung und dauerte
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zwischen 20—36 Stunden. Linger den Versuch auszudeh-
nen wagte ich nicht; die Methode war eine immerhin
difficile. Zudem bestanden in allen Fillen so bedeutende
Differenzen in der Reaction beider Corneae, dass ich eine
Bestitigung meiner Voraussetzungen zu finden hoffen durfte.
Die Thiere wurden also nach der Bespiilung sofort getodtet,
die Hornhéute oder auch die ganzen Bulbi in Miiller’sche
Losung gebracht, nachdem der makroskopische Befund no-
tirt war.

An dem berieselten Auge fand sich immer eine serdse
Durchtréinkung der Conjunctiva palpebrarum und eine ziem-
lich betrichtliche Chemose der Conj. bulbi, welche indess
keine entziindliche zu sein, sondern nur auf der dauernden
Durchtrinkung des lockeren subconjunctivalen Gewebes
mit der Kochsalzlosung zu beruhen schien. Die Farbe der
Schleimhaut war eine blasse, leicht transparente. Die Horn-
haut war durchsichtig, spiegelnd; enthielt um die Impfstiche
wohl ausgebildete, scharf begrenzte Bacterienvegetationen
in Sternform, HKine Randfritbung war nicht nachweisbar.
Die micht bespiilte Cornea enthielt stets centrale Infiltrate
mit oder ohne Pilzwucherungen und meist beginnende
Randkeratitis; daneben befanden sich die Conjunctiva und
Iris in mehr weniger vorgeschrittenen Entziindungsstadien,
das Kammerwasser getriibt.

Die mikroskopische Untersuchung stellte in allen Ver-
suchen ohne Ausnahme auf dem berieselten Auge eine
reine Sternfigur mit denselben degenerativen Erscheinungen
der nmgebenden Zone fest, wie in den bereits beschriebenen
Fillen mit erfolgter Epithelregeneration itber den Impf-
stichen, auf dem nicht berieselten hochgradige Eiterinfiltra-
tion um die Impfstiche und beginnende Extravasation am
Limbus Corneae; daneben den schon bekannten Befund in
der vorderen Kammer, Iris und Conjunetiva.

BEs diirfte genitgen, nur auf die Unterschiede hin-
zuweisen, welche sich zwischen den Versuchen mit Be-
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rieselung und den natiirlich abgelaufenen Féllen mit er-
folgter Epithelregeneration ergeben haben. An ersteren
bestehen iiber den Impfstichen in geringer Ausdehnung
Epitheldefecte; es erscheint verstindlich, dass der conti-
nuirliche Fliissigkeitsstrom einer Neubildung hinderlich sein
muss. Die Extravasation am Limbus der Hornhaut ist
eine geringe, was, wie ich glaube, durch die zu kurze
Versuchsdauer bedingt ist. Auch in den wenigen Fillen
mit Epithelregeneration war sie stérker ausgesprochen nur
nach 72 bis 96 stiindiger Versuchsdauer. Sonst gleicht der
eine Befund dem andern in jeder Beziehung. Besonders
hervorheben mdochte ich die beiden eigenthiimliche ganz
ausserordentliche Grosse der Vegetationen, die nur dadurch
zu Stande kommen konnte, dass die Ansiedelung der tiber-
impften Pilze und ihre periphere Ausbreitung nicht durch
eine Einwanderung von Eiterzellen in die Impfstiche und
die durch sie gesetzten Sprengliicken gestért wurde.

Ich glaube durch den Berieselungsversuch bewiesen
zu haben, dass in die Cornea iiberimpfte Bacterien nicht
im Stande sind, die fixen Hornhautzellen zu einer ent-
ziindlichen Proliferation anzuregen, dass aber der die
Impfung meist complicirende Entziindungsprocess auf eine
Einwanderung von Wanderzellen vom Rande der Cornea
her beschrinkt werden kann, sobald man dem Conjunctival-
secret mit seinen Kiterzellen einen Eintritt in das erdffnete
Cornealgewebe versperrt.

Dem Einwande, dass durch die Berieselung antiphlo-
gistisch gewirkt wiirde oder dass vielleicht die entziindungs-
erregenden Stoffe — wenn man solche als chemische, durch
die Thitigkeit der Mikroorganismen gebildete auffasst —
aus den Impfstichen weggespiilt wiirden, so dass es zu einer
Entziindung tiberhaupt nicht kommen konnte, stelle ich
~den in einzelnen Fillen durch die Epithelregeneration er-
zielten und meinem jetzigen vollig identischen Befund

gegeniiber. Kr beweist eben, dass weder Mikroorganismen
3]
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noch ihre Umsatzproducte, denn beide wirkten dort, im
Stande sind, die Hornhautzellen zur Proliferation von Eiter-
zellen anzuregen. Zudem ist es wahrscheinlicher, dass, wie
dies anch Eberth hervorhebt, die Mikroorganismen selbst
die Entzimdungserreger sind und nicht chemische durch
thren Wachsthumsprocess im Gewebe gebildete Produecte.
Auch ich habe Tmpfversuche mit filtrirten, gekochten oder
nach Mikuliez Methode®) durch Glycerin extrahirten septi-
schen Flissigkeiten gemacht, ohne auch nur in einem
einzigen Falle ein Bild zu bekommen, wie es Pilzimpfungen
liefern.

Gegen den Einwand einer durch die Bespillung be-
wirkten Antiphlogose fithre ich die der Korpertemperatur
fast gleiche der Kochsalzlosung und den Befund einer be-
ginnenden Kxtravasation am Limbus an. Wenn der Reiz
der Vegetationen ausreichte, die Randgefiisse entziindlich
zu alteriven, diirfte er auch d.e die Vegetationen umgebenden
Hornhautzellen befiihigt haben, entziindliche Proliferation
zu zeigen, gesetzt, dass sie iiberhaupt diese Eigenschatt
besiissen.

Als Resultat meiner Untersuchungen ergiebt sich, dass
die Verschiedenheit der Reaction des Cornealgewebes auf
Bacterienimpfungen in Beziehung steht zum Conjunctival-
secrete, Soviel glaube ich mit Sicherheit erwiesen zn
haben, dass nur dieses, und nicht die fixen Gewebszellen
an der Aushildung des die Impfstiche umgebenden ent-
ziindlichen Infiltrates betheiligt ist.

Auf ein mit Infection verbundenes Trauma in der
Hornhaut folgt also in den meisten Fillen ein acut ent-
ziimdlicher Process in Form eines Infiltrates, eines richtigen
Eiterknotens, der spiter vom Centrum aus zerfillt und eine
Geschwiirsfliche bildet — ein Postulat Strickers®) fiir jedes

1y v, Lanpenbeck’s Avchiv, Bd, 22. Il
2 Vorlesungen iiber allgemeine und experimentelle Patholome,

Wien 1878, II. Abtheilung p. 272 und folgende.




Untersuchungsobject itber Entzindung und Eiterung — an
dessen Aufbau nur heterogene Elemente, nicht proliferirte
Gewebezellen, Theil genommen haben. Dass diese Kle-
mente, dem Conjunctivalsecrete angehorig, aus den Gefiissen
der Conjunctiva, besonders am Limbus, ausgewanderte farb-
lose Blutzellen sind, diirfte durch den mikroskopischen Be-
fund einer reichlichen Extravasation und Wanderung durch
das Conjunctivalepithel nach aussen bewiesen sein.

Somit hat die Cohnheim’sche Lehre wenigstens fiir
die traumatische infectiose Keratitis ihre volle Geltung.

Zum Schlusse meiner Arbeit sei es mir gestattet,
Herrn Geheimen Medicinalrath Prof. Dr. Neumann fir die
Anleitung zu diesen Untersuchungen und die tiberaus
freundliche Unterstitzung, sowie fiir die HKrlaubniss zur
Benutzung der Hilfsmittel des pathologischen Institutes
meinen warmsten Dank auszusprechem. Auch Herrn Prof.
Dr. Baumgarten danke ich fiir das wohlwollende Interesse,
das er meinen Untersuchungen zugewandt, auf’s herzlichste.
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1. Bei der Behandlung des Ulecus serpens
corneae ist neben der Fixirung des Auges durch
Druckverband die Antisepsis von grosster Wich-
tigkeit.

2. Die Proliferation der fixen Hornhautzellen
ist nicht Entziindungs-, sondern Regenerations-
erscheinung.
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Ich, Paul Ortmann, bin geboren am 20. April 1857
s Lunaw, Kreis Pr. Stargard. Meine Schulbildung erhielt
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Danzig und Neustadt Westpr., welches letztere ich im August
1877 mit dem Zeugnisse der Reife verliess. Ich studirte zu-
erst in Kinigsberg, dann in Berlin und Greifswald, die letzten
Jahre wieder in Kinigsberg; bestand im Sommersemester 16880
das Tentamen physicum, am 20. Dezember 1883 die medi-
zinische Staatspriifung, am 12. Mdrz 1884 das FExamen
rigorosum.

Wiihrrend meimer Studienzeit besuchte ich die Vorlesungen
resp. Kliniken wund Curse folgender Herren Professoren und
Docenten:

Baiwmgarten, J. Budge, A. Budge, Burow, J. Cas-
pary, Du Bois-Reymond, v. Feilitzsch, Grohé, Griin-
hagen, Harvtmann, Hildebrand? =, 4. W, Hofmann,
Hiiter <+, Jacobson, Jaffé, Krabler, Kronccker,
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nyn, E. Neuwmann, v. Preuschen, Schaneider, Schon-
born, Schreiber, Stetter, Treitel, P. Voigt, Zaddach .

Allen diesen meinen verelwten Lehrern spreche ich meinen

herzlichsten Dank aus.
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