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Die vorliegende Arbeit schliesst sich eng an eine Unter-
suchungsreihe iiber Thrombose an, bei der ich Herrn Professor
Eberth unterstiitzen durfte; sie beschiftigt sich mit einer
Frage, die sich aus den Resultaten dieser Untersuchungen
ergab. Ich erlaube mir, an dieser Stelle meinen bescheidenen
Dank fiir die giitige Leitung auszusprechen, die mir auch
hier wieder zu Theil wurde.
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Die spontane Gerinnung des Aderlassblutes list eine
so alltiglich zu beobachtende und dabei doch so merkwiirdige
Erscheinung, dass es ganz natiirlich ist, wenn Forscher, die
guerst den Gedanken an die pathologische Bedeutung einer
Getissverstopfung erfassten, an diese Krscheinung ankniipfend
annahmen, dass Ptropfe in den Gefissen durch die (Gerinnung
des Blutes zn Stande kimen. Diese Auffassung der Throm-
bose als Gerinnung ist ebenso ansprechend wie naheliegend
und es ist auch begreiflich, dass selbst bis auf die neueste
Zeit der grisste Theil der Autoren dieser urspriinglichen
Anschauung treu geblieben ist und entgegengesetzte Meinungen
eine gewisse Opposition hervorrufen.

Immerhin hat es selbst in den ersten Untersuchungen
iiber die Frage der Blutgefissverstopfung nicht an Beobach-
tungen gefehlt, die auf einen gewissen Unterschied zwischen
intra vitam entstandenen Thromben und gewdhnlichen Ge
rinnseln hinwiesen und je mehr die Zahl dieser Untersuchungen
zunahm, um so deuflicher zeigte sich das Bestehen von
Differenzen. Man fand, dass dic praemortalen Piropfe mehr weiss
weissroth bis graun aussahen und durch diese Farbe von den
gewbhnlichen rothen Gerinnseln sich praegnant abhoben, dass
sie compacter und fester als diese waren und meist feinkdrnig
erschienen. Anfangs zwar hielt man diese Befunde fiir etwas
mehr zufilliges, und half sich mit kurzen Erkldrungen. Die
im lebenden Korper gebildeten Thromben, seien weiss, meinte
man, weil sie #ltere rothe Gerinnsel seien, die sich verindert
und entfirbt hitten, — weil sie durch nebenséchliche Momente
etwas mehr Faserstoff enthielten und mehr farblose als rothe
Blutkorper und dhnliches. Bald aber gewann gegeniiber der
Constanz solcher Befunde doch die Ansicht von einem that-
sichlichen Unterschied hier mehr und mehr Boden.

Zahn *) war es, der zuerst in sehr bestimmier

*) W. Zahn, Untersuchungen tber Thrombose, Virchow’s Archiv Bd, 62.
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Weise diesen Unterschied formulirte und der ihm rasch
allgemeine Amnerkennung durch den Nachweis verschaffte,
dass die sog. weissen Thromben schon in jhrem ersten Ent-
stehen weiss sind, in keiner Weise aus einer Metamorphose
rother Gerinnsel hervorgehen und also sich von Anfang an
als etwas ganz Besonderes zeigen. Zahn gelangte damals
durch Circulationsbeobachtungen am Frosch, durch anderweitige
experimentelle Untersuchungen an grisseren Gefiissen des
Warmbliiters sowie durch eine Reihe von Sectionshefunden
zu der Ansicht, dass die weisse Thrombose aus einer An-
Lanfung von Leucocyten hervorgehe, dass die Leucocyten
sich Desonders auf rauhen Flichen (Fremdkorpern, zerstirten
Gefisswiinden ete.) absetzten, zu Faserstoff zerfielenund so den
Pfropt bildeten.

Obwohl Zahn nun den Unterschied einer solchen Pfropt-
bildung von der Blutgerinnung in vollem Umfang gewiirdigt
und wiederholt hervorgehoben hat, so ist doch gerade dieser
Punet der Ausfilhrungen Zahus weniger beachtet worden
und man hat fortgefabren die Thrombose mit der Blut-
gerinmug zu identificiven, obwohl man fortan nun gehr genan
zwischen weissen und rothen Thromben unterschied. Zum
grossten Theil ist hieran der Umstand schuld, dass man
gerade in dieser Zeit anfing, in den ILeucocyten mnach
den Theorien von A. Schmidt die Krreger der
Blutgerinmmung zu  sehen.  Die Leucocyten sollen nach
Schmidt’'s Ansichten bei ihrem Verfall iin Blutplasma die
Blutgerinnung hervorruten und da Zahn bei der Schilderung
seines weissen Thrombus nichts anderes als einen Leucocyten-
zertall im Blute beschrieb, so erschien also der weisse Throm-
bus als eine (der Masse der zerfallenden Leucocyten nach
recht intensive) Blutgerinnung. In gewisser Beziehung hat
iibrigens Zahn selbst dadurch diese Auffassung erleichtert,
dass er dem fertizen weissen Thrombus, den vermeintlichen
Haunfen zerfallener Leucocyten, als Faserstoff aussprach.

*y A. Schmidt. Die Lehre von den fermentativen Gerinnungserscheinungen
in den eiwecissartigen thierischen Flissigkeiten. Dorpat 1876.
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In letzter Zeit gelangte man nun zur Kenntniss eines
dritten Blutelementes neben den farblosen und rothen Blut-
korpern, den Blutplittchen. . Die Charactere dieser iiberaus
hinfilligen Elemente legten es nahe, dass vielleicht diese in
einer gewissen Beziehung zu dem besagten Process der Ge-
fissverstopfung stiinden. Genauere Untersuchungen, besonders
eingehende Circulationsbeobachtungen am Warmbliiter *) haben
dies nun im weitesten Sinne bestiitigt und gezeigt, dass die den
Teucocyten von Zahn zugeschriebene hervorragende Rolle bei der
sogenannten weissen ‘Thrombose nicht dicsen, sondern den Blut-
plattchen zufillt. Diese neue Entdeckung schien aber anfangs
inderalten Auffassung der Thrombose als Blutgerinnung nichts
zn dndern, denn sowohl Hayem™** wie auch Bizzozer 0***,
die zuerst Jdie Plitttchen zum Gegenstande eingehender Unter.
suchungen gemacht haben, iibertrugen die von A. Schmidt zwi-
schen Leucocyten und Blutgerinnung angenommenen engen
Beziehungen in ganzem Umfang auf die Blutplittchen. So schien
es denn, dass wie man anfangs die Thrombose einfach mit
der Bluteerinnung identificirte, wie man dann spiter von der
Thrombose als einer Blutgerinnung mit sehr evidenter coa-
gnlativer Thiitigkeit der Leucocyten sprach, man jetzt zu
sagen habe, dass sie eine Blutgerinnung sei, bei welcher die
gerinnungserregende Thitigkeit der verinderten Blutplidttchen
sehr deutlich hervortrite.

Ein eingehendes Studium thrombotischer Processe, beim
‘Warmbliither theils durch directe mikroskopisehe Circulations-
beobachtungen an Omental und Mesenterialgefissen, theils durch
Experimente an grosseren Hals- u. Schenkel-Arterien und Venen,
zeigtennun Herrn Professor Eberth w.mir nicht bloss, durch

*) Eberth und Schimmelbuseh. Ueber die Entstehung von Thrombose.
Virchow’s Archiv Bd. 102.
*) Hayem. Recherches sur I'évolution des hématies dans le sang del’homme
et des vertébrés. Archives de physiologie norm. etpathol. 2 Ser.V. 1878.
*++) Rizzozero. Ueber einen neuen Formbestandtheil des Blutes und dessen
Rolle bei der Thrombose und der Blutgerinnung. Virchow's Archiv Bd. 90.
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Blutpliittchen in ganz hervorragender Weise, vielfach aus-
schliesslich, die Thromben bildeten, sondern ergaben ganz
eigenthiimliche Aufschliisse iiber die Entstehungsweise dieser
Pfropfe. Wir konnten zuniichst constatiren, dass im Blute,
welches mit normaler Schnelligkeit durch die Gefissrohren
stromte, die Blutplittchen wie die rothen Blutkorper einen
axialen Fluss innehalten und durch eine Zone von Plasma
der Beriihrung mit den Wandflichen hier entzogen gind. Es
hangt diese Anordnung mit mechanischen Verhiltnissen des
Flissigkeitsstrom in Réhren, mit dem specifischen Gewicht
der Blutelemente etc. zusammen. Dieser Stromcharacter
andert sich nun, einmal, sobald local Wirbelbildung im Blut-
strom entsteht, wenn Hervorragungen, Ausbuchtungen der Wand
and sonstige Unregelmiissigkeiten des Lumens den Blutstrom
alteriren, und dann, wenn eine allgemeine Abnahme der
Circulationsgeschwindigkeit zu Stande kommt. Unter diesen
Umstianden werden die Blutplittchen auns dem Axenstrom und
zwar leichter als die rothen Blutkorper abgelenkt, sammeln
gich in den peripheren Theilen des Stromes an und treiben
gegen die Hindernisse. Die Bildung eines definitiven Propfes
kommt mun dann zu Stande, wenn an den Orten, mit denen
hier die Blutplittchen in Beriihrung gerathen, abnorme Zu-
stinde vorliegen, eine zerstorte Gefiisswand, ein Fremdkorper,
schon veriinderte Blutkorper, Faserstoft und &hnliches, denn
dann verlieren sie ihre intacte Beschaftenheit, erleiden eine
viscére Metamorphose und verkleben untereinander
mit der verletzten Wand oder dem betreffenden Fremdkorper.
Anfangs noch einzeln zu erkennen, verschmelzen die Blut-
plittchen nach und nach immer mehr und gehen schliesslich
in eine homogene Masse iiber.

Diese Anhiufung und Verklebung der Blutpldttchen,
die Verstopfung eines Gefisses mit an Ort und Stelle zusam-
mengetriebenen corpusculiren Blutelementen, ist ein mehr
mechanischer Vorgang und kann nicht als Gerinnung be-
zeichnet worden. Wie weit man auch den Begriff der Ge-
rinnung fassen will, man wird doch immer den Uebergang
eines fliissigen Korpers in einen festen Zustand dabei im Auge,
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haben, und sich einen mehr chemischen Process darunter
vorstellen. Wir haben daher vorgeschlagen den mehr mecha-
nischen Process der Blutplittchenanhidufung und Verschmelzung
als Conglutination, dem mehr chemischen coagulativen
Processe gegeniiberzusteilen.

Conglutination nnd (oagnlation sind mnun aber nicht
bloss im Grunde vollig verschiedene Processe, sie stehen auch
woiter in keinem niheren Zusammenhang; es fithrt weder die
Conglutination zur Coagulation, noch ist dieselbe von
coagulativen Vorgingen im Blute in irgend eine speci-
fischen Weise in Abhiingigkeit zu bringen. Es war schon
in einer fritheren Mittheilung *) darauf hingewiesen worden,
dass fir die von Hayem, Bizzozero und anderen
vertretene  Ansicht, dass die Alteration der Blutplatt-
chen im Plasma die Blutgerinnung herbeifiithre, keine An-
haltspunkte vorligen. Bei den erwiahnten Circulationsstudien
beobachteten wir nun im Blute das Entstehen von ausgedehn-
ten Blutplittchenballen, sahen diese durch Stunden hindurch den
ganzen (‘yclus ihrer viscdsen Metamorphose durchlaufen und
erblickten in ihrer Umgebung das Blut vollkommen fliissig,
obwohl das Blut des Thieres sonst z. B. nach dem Aderlass
sofort gerann. Das Ausbleiben der Blutgerinnung, der Fasser-
stoftabscheidung, in den allermeisten bei erhaltener Circulation
gebildeten Thromben zeigt in der deutlichsten Weise, dass
die Conglutination nicht zu (oagulationen zu fithren braucht
und dass die Plattchenverdnderung mit der Blutgerinnung
in keinem directen Zusammenhang steht. Wo man echten
Faserstoff in Thromben findet wird man demnach nach anderen
Momenten als Ursache der Gerinnung fahnden miissen. Wenn
wir z B. nach Einfilhrung von Fiden oder nach starker
Lapisiitzung der Getisswand spiirliche Fibrinabscheidung in
den Blutplittchenthromben constatirten, ist jedenfalls an eine

mehr chemische Beeinflussung des Blutes durch diese Eingrifte
selbst zu denken.

* Schimmelbusch. Die Blutplittchen und die Blutgerinnung. Aus
dem Laboratorium von  Prof. Eberth in Halle, Virehow’s Archiv. Bd. 101.
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Dass die Plittchenanhidutung von gerinnungser-
regenden Umstdnden im Blute abhiinge, ist neuerdings von
Hanau *) behauptet worden. Kr stitzt sich dabel darauf,
dass er nach Aetherinjectionen in die Ohrvene von Kaninchen
Bluttplittchenthromben im rechten Herzen erhielt und ist
der Meinung, dass die Aetherinjectionen Fermentwirkungen im
Blute anslosten und diese die Ursache der Plittchenanhiufung
seien. Der Versuch ist gewiss interessant, aber er verdient
sicherlich eine andere Deutung. Wer sich unter dem Mikros-
kope von der hochst deletdren Wirkung des Aethers auf
das Blut iiberzeugt hat, wer dann bedenkt, dass nach Aether-
injectionen in den Gefissen diese Triimmer erzeugt werden
und™in Cireulation gerathen, der wird zugeben miissen, dass
Cireulationsstorungen und Momente zur Plittchenverinderung
hier genug gegeben sind, die einer mechanischen Auffassung
der Thrombose nach Aetherinjection das Wort reden. Man
kann sich iiberhaupt doch schwer vorstellen, wie durch eine
Fermentwirkung Blutplittchen zusammengetrieben, angehduft
und verklebt werden sollen. Die ganze Frage kann aber in
einer sehr einfachen Weise zur Entscheidung gebracht werden,
denn die Frage nach der Abhingigkeit der Plittchenanhiaufung
von der Gerinnung ist keine andere als die: konnen Blut-
plittchenthromben dann entstehen, wenn (oagulationen , Ferm-
entwirkungen®, im Blute ausgeschlossen sind oder mit anderen
Worten, kann Thrombose zu Stande kommen, wenn
das Blut nicht gerinnen kann?

Schmidt-Miilheim **) entdeckte gelegentlich von
Untersuchungen iiber die physiologische Bedeutung des Peptons,
dass nach REinspritzung von Peptonlosung in das Gefass-
svstem eines Hundes, das Aderlassblut nicht mehr gerann.
wWihrend das Blut des Hundes vor dem Eingriff seine nor-
male schnelle Gerinnung zeigte, war es meist nach der Infusion
# Fortschritte der Medicin. 1886. No. 12.

# Schmidt-Mahlheim. Beitrige zur Kenntniss des Peptons und seiner

physiologischen Bedeutung. Archiv fiir Physiologie von Dubois-
Reymond 1881.
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villig gerinnungsuntihig geworden. In einigen Versuchen
war die Gerinnung nur um Stunden hinausgeschoben. Das
c¢irculirende Blnt des Thieres blieb cine Zeit lang in diesem
Zustand der Geriunungsunfihigkeit, mindestens eine halbe,
hichstens drei Stunden lang; dunn stellte sich der normale
Gerinnungsprocess wieder her. Fano * hat sich dann
eingehend mit dem Blut nach Peptoninfusion beschiftigt.
Er spritzte Hunden bis zu 10 Kilo Kbérpergewicht auf je
1 Kilo 0,3 grm. Pepton in 0,5 procentiger Kochsalzlosung
gelost ein; idiber 10 Kilo Gewicht ging er etwas mit der
Dose herab. Auch Fano beobachtete nicht immer gleiche
Resultate, etwa 6 %o seiner Beobachtungen rechnet er zn den
Fehltallen, da in ilmen die Gerinnungsfihigkeit des DBlntes
nur abgeschwiicht war und uach 2 bix 3 Stunden (oagulationen
eintraten. Fano meint, dass dies vielleicht mit der Verdauung
in Zusammenhang zu bringen sei, da er diese Fehltille gerade
wiederholt bei Thieren zu verzeichmen hatte, bei denen die
Intusion 2 Dbis 3 Stunden nach der Fiitterung vorgenommen
worden war. Fano bestitigt im weiteren die schon von
Schmidt-Mitlheim constatirte Thatsache, dass Pepton
als solches die Gerinnung durch seine Anwesenheit nicht ver-
hindert, da es selbst schon oft im Verlauf von Secunden,
sicher aber einer Viertelstunde vollkommen aus dem Blut
verschwunden (mit der Binretreaction nicht mehr nachzuweisen
ist) und dass auch durch blosses Einleiten von Blut in Pep-
tonldsung dessen Gerinnung nicht verindert wird. Dahingegen
fand Fano, dass wenn man frisches Blut mit gerinnungsun-
tahigem .peptonisirtem* versetzt, auch dieses seine Gerinn-
barkeit verliert. Besonders interessant ist es, dass das Plasma
des Peptonblutes selbst durch Zusatz des Fibrinfermentes
von A, Schmidt nicht zur Gerinnung zu bringen ist.
Andere Angaben iiber eine verminderte oder ginzlich
vernichtete spontane Gerinnungsfihigkeit des Blutes finden
sich in den verschiedenen Arbeiten, die unter A. Schmidt’s

*) Fano. Das Verhalten des Peptom und Trypton gegen Blut und Lymphe
Archiv fiir Physiologie von Dubois-Reymond 1881.
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Leitung im Dorpater physiologischen Institute ausgefiihrt sind.
Fe handelt sich dabei um Infusionen verschiedener Stoffe.
meist Fiulnissflissigkeit und Zellemultionen in das (Fefiss-
system von Thieren. Besonders hervorzuheben ist hier die
Untersuchung von O. Groth, *) der nach Injection von
Leucocyten Gerinnungsunfihigkeit des Blutes eintreten sah.

Salvioli *¥) kounte Gerinnungsunfihigkeit des Blutes
bei Hunden nach Tnfusion diastatischer Fermente erzielen, so
durch vegitabilische Diastase, durch Ptyalin und diastatisches
Ieberterment.

Wodurch bei diesen Injectionen die Gerinnungsunfithig-
keit herbeigefiihrt wird, ist im ganzen ein noch sehr dunkler Punct.
Uns interessirt dies auch weniger, sondern fiir uns hat
hier nur die Thatsache werth, dass es moglich Ist, die Ge-
rinnung des Blutes im lebenden Thiere anf eine gewisse Zeit
— 1, bis 3 Stunden — auntzuheben und dass diese Zeit vollig
geniigt, um sich iiber die Enstebung von Thromben zu orien-
tiren und die oben gestellte Frage zu entscheiden.

Um bei einem Hunde das Blut gerinnungsuntihig zu
machen wurde das am besten ausgebildete Verfahren der
Peptoninfusion gewihlt. Die Peptonlosung war nach den
Angaben von Fano bereitet und enthielt auf 100 Cbem.
Wasser 0,5 Procent Kochsalz und 10 Procent Pepton. dep.
siccum (Gritbler, Leipzig). Den Hund narcotisirte ich nun mit
Chloral und Morphinm, priiparirte eine Ingularvene frei und
injicirte in dieselbe der Grisse des Thieres angemessen 18 Chem.
der Losung. Die Einspritzung geschah, wie es Fano verlangt
in einem Zug, aber sehr allmiilig und ich beobachtete weder
hierbei noch in der Folge irgend welche abnormen Erschei-
nungen; das Thier athmete wie vorher langsam und ruhig.
Nun wurden die Femoralarterien freigelegt, ein Aderlass ge-

*) 0. Groth. Ueber die Schicksale der farblosen Elemente im Kreislauf
des Blutes. Imaug. Diss. Dorpat 1884.

++) Salvioli. Ueber die Wirkung der diastatischen Fermente anf die Blut,
gerinnung. Centralbl. fiir d. med. Wiss. No. BL.
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macht und zur Beobachtung das aufgefangene Blut zur Seite
gestellt. Dieses Blut blieb andauernd fliissig, es war nach
3 Tagen noch nichts von einer Gerinnung in demselben z
bemerken. Die erstrebte Gerinnungsunfihigkeit des Blutes
war also bei dem Hunde erreicht.

Ich schritt nun zu Circulationsheobachtungen, lazerte
das Thier auf die Seite, machte die Laparotomie und richitete
das Omentnm in der schon frither beschricbenen Art und
Weise her. *) KEs gelang dies rvecht glinstizg und ich schritt
nun zur Wiederholung von Experimenten, die in der fritheren
Untersuchungsreihe zar HFntstehung von Thromben gefiihrt
hatten.  Zunidehst hielt ich mich an den eintachen mechanischen
lasult, an die Compression und das Ueberstreiciien von Ge-
fassen mit Nadeln. [Ein Resuitar liess in der That nicht lange
aut sich warten. Nach einem unsanften Druck auf eine kleine
Vene begann an der Compressionsstelle, an welcher das Getfiiss
stark eingcengt und die Wand augenscheinlich verletzt war,
cine Anhdufning wnd Verklebung von Biutpldattchen. Der
Thrombns wuchs, warde dann wiederholt abgerissen, bildete
sich von neuem und so fort. Analoge Erscheinangen konnten
nach anderen Compressionen und nach Ueberstreichen in
verschiedener Weise nun noch mehirfach beobachtet werden.
Tm weiteren versuchte ich dann eine Aetzung mit 1°% Osminm-
siure. Die Sidure wurde mit einem Pinsel auf ein Gefiss-
webiet des Omentuin flichitig anfegetragen und dann mit Koch-
salzlosung schuell abgespiilt. Nach dem anfinglich {iberall
Stase eingetreten war, stellte sich die Circulation hier und
dort wieder her. Wo nun das Blut langsam durch die
angeiitzten Gefiisse hindurch floss, da flogen anch massenhaft
die Blutplittchen aus dem Axenstrom, hiuften sich an der
Gefisswand an und verklebten. Die Gefiisse erschienen dann
bald mit Blutplittchen wie austapezirt. Diese Ergebnisse
waren also ganz dieselben, wie wir sie auf die gleichen
Eingrifte hin im intacten, unverinderten und normal gerinnenden
Blute erhalten hatten,

* Eberth und Schimmmelbusch, Op. cit.
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Um mich noch von den Zustinden und Vorgingen in
grisseren Gefissen zu iiberzeugen, praeparirte ich die Curotis
einer Seite frei und incidirte mit einem spitzen und scharfen
Scalpell der Lénge nach. Die sehr starke Blutung wurde
durch Compression gemissizt und dann mach 2 Minuten das
Gefiiss herausgeschnitten und in 60 ° Alecohul des weiteren
in 90 °% gehiirtet. Nach Celloidineinbettung fertigte ich spiter
Querschnitte an. Diese zeigen an der Stelle der Wunde
die Gtefasswiande vollig durchtrennt und in weitem Spalt
auseinandergewichen. Dieser Spalt aber ist verstopft mit
einem Plittchenpropt, der breit zwischen den durchtrennten
Winden sich ausspannt und nur wenig in das Lumen des
Getisses vorragt. Der Thrombus ist feinkornig und zeigt bei
TFosin-Haematoxylinfirbung einen violetten Karbenton.

Wiahrend der erwiihnten operativen Kingriffe bei dem
Hunde konnte ich mich wiederholt davon iiberzeugen, dass
das Blut fortdaunernd gerinnungsuniihig blieb. Spiiter kehrte
die @Gerinnbarkeit langsam wieder und in der dritten Stunde
seit der Imjection trat dieselbe nur noch mit migsiger Ver-
rogerung ein. Bei den Operationen, die wihrend der Ge-
rinnungsuntihigkeit zur Freilegung der Gefisse an dem 'Thiere
vorgenommen wurden, gewihrte es einen ungewohnten Anblick,
dass das Blut, welches aus den durchtrennten kleinen
Arterien und Venen ausfloss, nicht gerann, sondern fliissig auf
den Wunden stand. s war nun aber ganz besonders inte-
ressant, dass trotzdem die spontane Blutstillung bei diesen
Verletzungen ganz in der gewolmten Weise vor sich ging
und zwischen dem Verhalten der Wundflichen bei der zur
Tnfusion vorbereitenden Operation und den spiteren Eingriifen,
ein erheblicher Unterschied nicht beobachtet werden konnte.
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Aus diesen Resultaten geht also hervor, dass auch
im gerinnungsunfihigen Blute Thrombose ent-
stehen kann, dass Blutpldttchen sich auch hier
anhiufen und verkleben kénnen, dass also die
Conglutination und Coagulation, wie sie prin-
cipiell verschiedene Processe sind, anchin keinem
gegenseitigen Abhingigkeitsverhidltnisse stehen.
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Lebenslauf.

Ich, Curt Schimmelbusch, bin  geborem  am
16. November 1860 auf dem Rittergute Gross-Nogath in
Westpreussen als Sohn des Besitzers Richard Schimmelbusch.
Bis zu meinem 15. Lebensjahre empfing ich bei héaufig
wechselndem Wohnsitze meiner Familie meinen Unterricht
grisstentheils durch Privatlehrer. 1875 trat ich in die Ober-
tertia der Realschule I. Ordnung in Wiesbaden ein u. er-
Lielt hier 1879 das Zeugniss der Reife. Anfangs darauf in
Miinchen und Freiburg dem Studium der Naturwissenschaften
zugewandt, erwarb ich am 7. September 1882 pachtriglich
das Reifezeugniss an dem Gymuasinm zu Marburg und studirte
dann Medicin. In Wiirzburg bestand ich den 1. Mérz 1883
das Tentamen physicum, geniigte im folgenden Semester in
Gottingen meiner Militirdienstpflicht, wandte mich dann nach
Berlin und schliesslich nach Halle. Seit dem Herbste 1884
arbeitete ich unter der giitigen Leitung von Herrn Professor
Eberth in dem hiesigen histologischen Iustitute. Diese Thiitig-
keit fithrte zu einigen Verdffentlichungen in den Fortschritten
der Medicin und in Virchow’s Archiv. Vor nicht ganz einem
Jahre hatte ich das Ungliick in Folge Verletzung bei einer
Section sehwer zu erkranken, wodurch sich der Termin meines
Examens bis jetzt herausschob. Qeit dem 1. Januar 1886 be-
kleidete ich die Stelle eines provisorischen Assistenten an
oben genanntem lnstitute.

Als Lehrer verehre ich die Herren:

Ackermann, Beckers, Bunge, Brosin, Dubois-
Reymond, Ecker, Eberth, Fick, Frohschamer, Fritseh,
Graefe, Hitzig, Hotfmann, Helmholtz, Hartmann,
v. Kolliker, Kohlrauseh, Liebreich, Leser, Naegili,
Narr, Oberst, Olshausen, Orth, Riehl, Reichert, Roden,
Stohr, v. Siepold, Solger, Senator, Thorn, v. Volk-
mann, Weber, Wislicenus, Zittel.




THESEN,

L
Die Hypospadie ist eine atavistische Bildung.

1L
Die Blutgerinnung ist ein Krystallisationsprocess.

111,
Der Ausfall mechanischer Wachsthumshindernisse ist
nicht der einzige Grund der Gewebsregeneration.
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