VII.

Chrenologisches Verzeichniss der Literatur,

In Folgendem habe jch simmiliche auf dje Fiitterungstuberculose
beziigliche Werke, soweit dieselben mir bekannt wurden, znsammen-

gestellt.

Das Verzeichniss enthit erstens  die eigentlichen Fiitterungs-
experimente, ferner die meisten Mittheilungen dher zufillig beob-
achtele Infection dyreh die Nahrung bej Thieren und Menschen,
schliesslich noch ejne Anzahl von Publicationen, dje sich  speciell
mit der vorliegenden Frage beschiiftigen,

Es ist dberall die Originalarbeit angegeben, Ist ausserdem noch
die Angabe ejnes Referates hinzuge:"iigt, 80 stand mir dag Original
nicht zu Gebote, sondern nur das Referat, resp. der Auszug,

1868.

1) Klebs, Uber dije Entstehung der Tuberculose ung ihre Verbreitung im
Korper. Virchow’s Archiv Bd, 44. S, o7g.

2) Chauvean, Application de Ja Connajssance deg conditions de Pinfection
a ’étude de Ia contagion de Ja phthisie pulmon aire, — Démonstration de la virulence
de la tuberculose par les effets de Pingestion de Ia matiére tuberculeuse dans les
voies digestives. Corollaires rélatifs a Ihygiene privee ef a Ihygiene publique,
Bulletin de I'acad. de méd. T. XXX No, 22, [Dasselbe im Journal de méd. vét,
Vol. XXV. 1869 P- 5, ferner in Recueil de méd, vet, T, 46, 1869, No, 3, p. 202,
schliesslich (auszugsweise?) unter dem Titel: Tuberculose expérimentalement pro-
duite par Pingestion de viande tuberculose jn der Gaz meéd, de Lyon 1868
p. 550.]

Colin in der Discussion 1. e,

3) Jacobs, Transmission de la taberculose au chien par Fingestion de
matiéres tuberculeuses dans le vojes digestives. Presse méd. helge No. 51, p. 405,
1869

4) Parrot, Mitthei]ung in der Socigie méd. das hépitaux, Hef. in Gazetie
hebd. de med. et de chir. No, 16 p- 252 und No, 23 p. 363,

5) Villemin, De I Propagation de phthisje. Mémoire Iu o I'acad. de méd.
dans la séance dy 13. avril 1860, Mitgetheilt in Gaz, hebd. de med. et de chir+
No. 17 p. 260.

6) Chatin, Des effets produits sor des lapins par Uingestion de substances
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tuberculeuses et cancéreuses. Vortrag in des Société méd. de Lyon mit Discussion.
Gaz. méd, de Lyon p. 430, Auszug im Jahr.Ber. von Virchow und Hirsch Th. L
8. 197.

7) Dubuisson, Sur les effets de Pinoculation et de I'ingestion de substances
organigues diverses et principalement de produits tuberculeux. Lu & I'acad, de
méd. dans la  séance du 10. aout 69. Mitgetheilt in Gaz. hebd. de méd. ot de
chir. No. 33, p. bel.

8) Aufrecht, Uber die Structur des Miliartuberkels. Centralblatt f. d. med.
Wiss. No. 28, S, 433.

9) Devilliers und Lengler, Note lu par M. Bouley i I'acad. de méd.
le 30. mars 69. Ref. Gaz. hebd. de méd. et de chir. No. 14 p. 218.

1870.

10) Gerlach, Die Ubertragharkeit der Perlsucht durch Tmpfung und Fiitte-
rung. Jahresher. der kgl. Thierarzneischule zu Hannover., 2. Bericht £. d. J. 1869
8. 133,

11) Chauvean, Sur la contagion de la tuberculose. Lyon méd. No. 5.
Auszug im Jahresber, von Virchow und Hirsch Th. I, S, 311.

12) Klebs, Zur Geschichte der Tuberculose. Virchow’s Archiv Bd, 49,
S. 221,

13) Jacobs, Trois cas de transmission de la tuberculose au clien par I'in-
gestion de matiéres tuberculeuses dans les voles digestives. Presse méd. belge.
No. 17, p. 133,

14) Bernhardt, Zur Lehre von der Tuberculose, Centralblatt f. d. med.
Wissensch. No. 18, S. 276.

15) Biffi und Verga, Ulteriori ricerche suila tubercolosi. Rendiconti del
R. istituto Lowbardo di Scienze e Lettere. Serie I, wvol. lil.  Angefiihret
H 5z <
in °%), p. 82, 1871

16) Ginther und Harms, Versuche iiber Tuberculose, Magazin f. d. ges.
Thierheilkde. Jahrg. 27, S. 150. )

17) Dresdner Schule, Versuche tiber die Ubertragungsfihigkeit der Tuber-
culose. Bericht iiber das Veterinirwesen im Kénigr. Sachsen. 15. Jahrg. f. d.
J. 1870, S. 151,

18) Brusasco, Tuberculosi in una seimmia — morte — esperimenti relativi
alla sua trasmissibilita al cavallo, cane, gatto ete. 1l medico veterin, Vol. VI,
p- 4. Rel. in Repertor. der Thierheilkde. Bd. 32, S. 216.

19) Semmer, Ubertragungsversuche der Perlsucht der Rinder auf Fleisch-
fresser und Pferde.  Qest. Vierteljahrsschrift fir wiss. Veterinirkunde, 36. Bd.,
2. Heft S. 174.

1872,

20) Chauveau, Lettre & M. le professeur Villemin sur la transmissibilite
de la tuberculose. Gaz. hebd. de méd. et de chir,; in extenso in Reec. de. méd.
vét. Vol. 49, p. 337.  Ref. des letzteren im Jahresber. von Virchow und Hirsch
Th. I. S. 595.

21) Ginther und Harms, Versuche {iher Tuberculose, Jahresber. der
kgl. Thierarzneischule zn Hannover. 4 Ber. f. d. J. 1871, S. 79.

22) Dresdner Schule, Versuche tiber die Ubel'tragungsf&higkeit der Tuber-
culose (Fortsetzung). Bericht tiber das Veterinirwesen im Konigr. Sachen. 16 Jahrg.
f.d. 31871, S, 145,
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23) Paraskeva und Zallonis, Inoculation de la tubereulose aux animaux
et a 'homme. Note communiqué 3 I'académie de med, Mitgetheilt in Gaz. meéd.
de Paris No. 17, p. 197.

24) Zirn, Zoopathologische u. zoophysiologise he Untersuchungen. Stuttgart.

1873.

25) Chauveaun, Transmission de la tuberculose par les voies digestives, ex-
périences nouvelles sur le veau. Vortrag gehalten in der 2. Session der Association
frangaise pour I'avancement des sciences. Bericht in Gaz. méd. de Paris No. 35
36 & 38, [ausserdem in Lyon méd. No. 22 und Rec, de méd. vét, Vol. 50, p. 929).

26) Giinther und Harms, Zur Tuberculose. Jahresber. der kgl. Thierarznei-
schule zu Hannover, 5. Ber. f. d. J. 1872, 8. 74,

27) Esser, Ebendaselbst 8. 18,

28) Hering, Histologische u. experimentelle Studien tiber die Tuberculose. Berl.

29) Klebs, Die kiinstliche Erzeugung der Tuberculose. Archiv f, exper.
Path. u. Pharmakol. Rd. L., S. 163,

30) Bollinger, Uber Impf- und Fitterungstuberculose (Vortrag gehalten in
der Sitzung der #rztl. Gesellsch. des Cantons Zirich). Archiv fiir exp. Path, und
Pharmakol., Bd. L, S. 380 [ausserdem im Schweizer Correspondenzblatt S. 492]

31) Semmer, Pathologische und pathologisch-anatomische Mittheilungen mit
besonderer Beriicksichtigung der bosartigen Nenbildungen. Oest. Vierteljahrschr.
f. wiss. Velerinirkunde. Bd. 40, Heft 1, S. 19.

32) Colin, Sur la non-transmission de la tubercalose par I'ingestion de la ma-
tiere tuberculeuse dans les voies digestives. Bull. de I'acad. de méd. p. 557 und
auszugsweise in Comptes rendus de I'acad. des sciences Vol. 76 No. 18, p. 1131,
lAuszug (?) in Ree. de méd. vét. Vol LI 1875, p. 122.]

Ebendaselbst Discussion. Briefliche Antwort Chauveau’s und Discussion
p- 591, weitere Mittheilungen (*), Discussion (Raynal und Colin) p. 603.

33) Saint-Cyr, Versuche mitgetheilt der Acad. de méd. durch Bouley.
Bull. de I’Acad. de méd. p. 600.

34) Winiecki, Uber die Entstehung von Darmkrankheiten nach Verschlucken
inficirender Sputa. In. Dise. Greifswald,

1874.

35) Chauveau, Vortrag gehallen in der Association frane. pour Iavance-
ment des sciences. Bericht in Gaz. hebd, de méd. el de chir. No. 36,

36) Viseur, Faits nouveaux de transmission de la tuberculose par la voie
digestive chez le chat domestique. Note communiquée 2 l'académie de méd. au
nom de M. Chauveaun par Bouley. Bull. de I'acad. de méd. No. 37, p. 891,

(Frithere Arbeiten Viseur’s siehe Note unter dem Text Seite 10.)

37) Gunther und Harms, Versuche iiber Tuberculosis. Jahresber. der kgl.
Thierarzneischule zu Hannover. 6, Ber. f. d. J. 1873, 8. 55,

38) Roloff, Zur Aetiologie der Tuberculose. Zeilschr, f. prakt. Veterinir-
wissensch. Jahrg 2, Nr. 2, 8. 33.

39) Moller, Zur Aetiologie der Tuberculose. Ebendaselbst No. 7, 8. 201.

40) Scholtz, in: Mittheilungen aus der thierfirztl. Praxis im Preuss. Staate.
21. Jahrg. f. d. J. 1872/3, S. 116,

41) Dammann, Vortrag auf der Herbstversammlung des thierirztl. Vereins
fiir Neuvorpommern und Riigen. Wochenschr. f. Thierheilkunde und Viehzucht.
18. Jahrg. No. 51, 8. 443.




VII. Chronologisches Verzeichniss der Literatur. 95

42) Schéngen, in: Magazin f. d. ges. Thierhlkde. Bd. 40, S. 90.

43) Biffi und Verga, Sulla inoculabilita della tubercolosi, ricerche speri-
mentale. Auszug im Jahresb, v. Virchow und Hirsch Th. 1., 8. 289, ausserdem
angefithrt in *%).

44) Haselbach, Die Krankheiten der Kaninchen und ihre rationelle Heilung.
Stuttgart.

1875.

45) Gerlach, Ist das Fleisch von perlsichtigen Rindern und tiberhaupt vom
tuberkelkranken Thieren als Nahrungsmittel fiir Menschen zu verwenden oder zu
verwerfen? Archiv fir wissensch. u. prakt. Thierhkde. Bd. I, S. 1.

46) Bollinger, UCher die Geniessbarkeit des Fleisches (und der Milch) perl-
siichtiger Rinder. Deutsche Zeitschrift f. Thiermed. u. vergl. Path. Bd. I, 88. 110,
242, 329 u. 457.

47) Semmer, Ein Beitrag zur Tuberkelfrage. Ebendaselbst, S. 207.

48) Gerlach, Die Fleischkost der Menschen vom sanitiren und marktpolizei-
lichen Standpunkte. Berlin.

49) Viseur, Nouvelles tentatives de transmission de la tuberculose par les
voies digestives. Rec. de méd. vét. Vol. LIL, p. 878. Auszug im Jahresh. v.
Virchow u. Hirsch Th. L, S. 641,

50) Dammann, in Mittheilungen a. d. thierdrztl. Praxis im Preuss. Staate.
292. Jahrg, f. d. J. 187374, S, 152,

51) Dopke in: Pitz, Die Perlsucht des Rindviehes als Gegenstand der
Sanititspolizei. Zeitschr, f. prakt. Veterinirwissensch. Bd. IiI, 8. 327. Auszug im
Jahresber. v. Virchow u. Hirsch Th. [, S. 641.

5%) Perroncito, La tubercolosi in rapporto colla economia sociale e rurale.
Torino.

53) Schreiber, Zur Lehre von der artificiellen Tuberculose. In.Diss.
Konigsberg.

54) Zippelius, Bujatrische Briefe. I. Die Tuberculose. Wochenschr. fir
Thierhlkde. u. Viehzucht. 19. Jahrg. S. 1.

55) Amtlichen Bericht tiber die . . . Zweite Versammlung des Deutschen Ve-
terindrraths. Augsburg.

1876.

56) Bollinger, Uber die Geniessbarkeit des Fleisches (und der Mileh) tuber-
culsser Rinder. Deutsch. Zeitschr, f. Thiermed. u. vergl. Path. Bd. IL, SS. 138
und 279,

57) Zippelius, Uber die Ursachen der Tubercnlose. Wochenschr, f. Thier-
heilkde. u. Viehzucht. Bd. XX,, S. 189.

58) Lustig, Die Frage der Zuldssigkeit des Fleisches und der Milch perl-
siichtiger Rinder fiir den menschlichen Genuss, Ein Gutachten des Deutschen
Veterinirrathes.  Augsburg.

59) Saur, Das Fleisch perlsiichtiger Rinder ‘als Nahrung wilder Thiere.
D. Zeitschr. f. Thiermed. u. vergl. Path. Bd. 1IL S, 104,

60) Semmer, Ther Ubertragungsversuche der Tuberculose, Dorpater medicin.
Zeitselrift Bd. VI, 1877, S. 346.

1877.

61) Lehnert, Mittheilung in; Bericht dber das Veterinirwesen im Konigr.

Sachsen f. d. J. 1876. 21. Jahrg. S. 108,
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62) Tappeiner, Uber kiinstliche Tuberkulose. ~Amilicher Bericht der
50. Versammlung Deutscher Naturlorscher und Arzte zu Minchen, S. 269,

63) Vollers, in: Mittheilungen aus der thierdrzti. Praxis im Preuss. Staate.
Neue Folge, 2. Jahrg. f. d. J. 1875/6, 8. 100.

64) Rottger, ebendaselbst, 5. 103.

65) Mtirdel, Mittheilung in der 5. Versammlung des oberschwib. thierdratl.
Zweigvereins. Repertorium der Thierhlkde. 38. Jahrg. S. 25.

1878,

66) Dresdner Schule. Superarbitrium betreffend die Geniessbarkeit des
Fleisches von mit der Franzosenkrankheit (Tuberculosis) behafteten Rindern. Arch.
f. wissensch. u. prakt. Thierhlkde. Bd. IV. S. 466.

67) Bollinger, Uber die Zulissigkeit des Fleisches und der Milch von perl-
siichtigen Rindern als Nahrungsmittel fiir den Menschen. D. Zeitschr. f. Thiermed,
u. vergl. Path. Bd. IV, S, 466.

68) Semmer, Zur Frage {iber die Geniessbarkeit des Fleisches und der Milch
perlstchtiger Rinder. Revue der Thierhikde. No. 2, S. 17.

69) Tappeiner, Uber eine neue Methode Tuberkulose zu erzeugen. Virchow's
Archiv No. 74, S. 393.

70) Géring, Die Verbreitung der Tuberkulose des Rindes in Bayern im
Jahre 1877. D. Zeitschr. f. Thiermed. u. vergl. Path. Bd. IV, S. 281,

71) Bollinger, Experimentelle Beitrige zar Lehre von der Tuberkulose und
Serofulose. Mittheilungen aus dem pathol. Institute in Miinchen hrsgeg. von Buhl.
S. 195,

72) Metzguer, Fitterung vom Tuberkeln an Katzen und Hunde. Referat
in Repertor. der Thierheilk. 39. Jahrg. 8. 57.

73) Langeron, Neue Fille von Cbertragung der Tuberculose durch die
Verdauungswege. Referat ebendaselbst S. 163,

74) Reich, Die Tuberculose eime Infectionskrankheit. Berl, klin. Wochenschr,
No. 37 S. 551,

1879.

75) Bollinger, Uber kiinstliche Tuberculose, erzengt durch den Genuss der
Mileh tuberculiser Kithe. Auszug aus einem Vortrage, gehalten bei der 52. Ver-
sammlung deutscher Naturforscher und Arzte za Baden-Baden, publ. in D. Zeit-
schrift fiir Thiermed. u. vgl. Path. Bd. VI, S. 103. und im Arztl. Inte'ligenzbl.
No. 47 [auszugsweise nach einem Vortrag, gehalten im thierdrztl. Verein zu Miin-
chen in Wochenschr, f, Thierheilk. und Viehzucht 1880, S. 5.]

76) Epstein, Uber Tuberkulose im Siuglingsalter. Ein Beitrag zur Infections-
lehre der Tuberkulose. Vierteljabrssehr. fiir die prakt. Heilkande Jahrg. XXXV,
142. Bd., S. 103.

77) Cohnheim, Die Tuberkulose vom Standpunkte der Infectionslehre.
Leipzig. Die zweite Auflage erschien 1851,

78) Blumberg, Ein Beitrag zur Tuberculosefrage. D. Zeitschir, f. Thiermed.
u. vergl. Path. Bd. V, S, 319.

79) Orth, Experimentelle Untersuchungen {iber Futlerungstuberculose.
Virchows Archiv Bd. 76, S. 217.
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1880.

80) Rollinger, V'her den Einfluss vou Mileh und Fieisch tuberkulsser
Rinder auf die menschliche Gesundheit. Avztl, Tntell. Blatt No. 38, und D. Zeitschr.
f. Thierm. u. vergl, Path. Bd, VII, S. 1123,

81) Goring, Die Verbreitung der Tuherculose des Rindes in Bayern im Jahr
1878, D, Zeitschr. fiir Thierm. 1, vergl. Path, Bd, VI, S, 136. Theilweiser Aus-
zug auch im Arztl, Intell, No, 31,

82) Demme, 17. medicin. Bericht {ber die Thitigkeit des Jenner'schen
Kinderspitales in Bern im Laufe des Jahres 1879, S. 27.

83) Virchow, Uber die Perlsucht der Hausthiere und deren Uhertragung
durch die Nahrung. Vorirag, gehalten in der Berlin, med. Gesellschaft am 10. Miirz
Berl. Klin. Woch. No. 14 und 15 und Archiv f. wissensch. u. prakt. Thierhlkde.
Bd. VI, S. 352,

84) Toussaint, Contribution & ’étude de la transmission de la tuberculose.
Note présentée par Bouley. Comptes rendus de Vacad, des sciences, Tome 90,
No. 13, p. 754, Ree. de méd. vél. VI, Série, Tome VII, No. 7. p. 318 und Annales
de méd. vét. 31, année, p. 137.

85) Peuch, Sur la transmissibilité de la tnbereulose par le lait. Note pré-
sentée par Bouley. Comptes rendus T, 90 No. 26, p. 1581 und Archives vét.
5. année No. 15, p. 610.

86) Semmer, Tuberkulose und Perlsucht. Virchows Archiv, Bd. 892, S, 546.

87) Virchow, Dic Ubertragharkeit der Perlsucht durch die Nahrung. Ebend.
S. 550,

88) Lange, Zur Kenntniss der Tuberenlose. D. Zeilschr. . Thiermed. und
vergl. Path. Bd. VI, S. 309.

89) Albert, Die Tuberculose des Rindes als Infectionskrankheit, Wochenschr,
f. ‘Thierhlkde. und Vielizucht, 24. Jahrg. No. 29 u. 30.

90) Uffelmann, Uber die jingsten Leistungen anf dem Gebiete der Kinder-
erniihrungsfragen.  Archiv f. Kinderheilkunde. I Bd. S. 433,

91) Kloss, in: Mittheilungen auns dev Uhierfirztl. Praxis im Preuss. Staate.
Neue Folge. D. Jahrg. f. d. J, 1878/79. S, 15,

1881,

92) Tappeiner, Zur Frage der Conlagiositiit der Tuberculose. Experimentelle
Untersuchungen. D. Archiv f, klin. Med. 29 Bd. S. 595,

93) Semmer, Zur Frage iiber die Virulenz der Tuberculose und Perlsucht,
Virchow’s Archiv Bd. 83, S. 555.

94) Virchow, BErwiderung auf die Bemerkungen des Herrn Prof. Semmer.
Ebendas. S, bb7.

95) Toussaint, Sur le parasitisme de la tuberenlose, Note prés. par Bouley,
Compl. rend. Vol. 93, No. 7, p. 350 und Annales de méd, vét. 31 année p. 146,

96) Aufrecht, Pathologische Mittheilungen. Erstes Heft, Magdeburg,

1882,
97) Bollinger, Uber die Schadlichkeit des Fleisches tubereulsser Rinder.
D. Zeitschr. f. Thiermed. w. vergl. Path. Bd. VIII, S. 94,
98) Brusaseco, Tuberculosi miliare per contagione diretta dall’ uomo ad
una cagna. 1 med. vet. Serie 5 Anno 5 p. 1. Auszug im Jahresb. von Virchow
u. Hirsech Th. I, 8. 527,

Wesener, Fitterungstuberculose, 7
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99) Siedamgrotzki, Tuberculose - [lhertragungsversuche. Archiv f. wissen-
sch, . prakt, Thierheilkunde, Bd, VUI, 8, 174.

100) Koch, Die Aetiologie der Tuberculose. Berl. klin. Wochenschr. No. 15,

101) Aufrecht, Die Aetiologie der Tuberculose. Centralbl. f. d. med.
Wissensch. No. 17, 8. 289.

102) Kolb, in: Mittheilungen aus der thierfirztl. Praxis im Preuss. Staate.
Neue Iolge Bd. VII. f. d. J. 1880,81 8. 20.

103) Schmidt, ebendas. S. 21.

104) Sehottelins, Zur Kritik der Tuberculose-Frage 1. Virchow’s Archiv
91. Bd. S. 124,

1883.

105) Plitz, Uber die Bezichungen der Tuberculose des Menschen zur Tuber-
culose der Thiere ele. Stuttgarl,

106) Spina, Studien iiber Tuberculose. Wien,

107) Johne, Die Geschichile der Tuherkulose mit hesonderer Berticksichtigung
der Tuberculose des Rindes etc. 1. Zeilschr. £, Thiermed. u. vergl. Path, Bd. 1%, S, 1.

108) Mosler, Uber Infeclion der Darmschleimhaul nach Versehlucken tuber-
culdser Sputa. D. med. Wochenschr. No. 19 u. 51,

109) Demme, 20. medicin, Bericht iiber die Thiitigkeit des Jennerschen
Kinderspitales zu Bern im Laufe ides Jahres 1882. S. 48.

110) Herterich, Bin Fall von Fiilterungstuberculose beim Menschen. Aerztl.
Intelligenzhblatt 30. Jahrg. No, 26.

111) Demnlh, Dic Contagiositiit der Tuberenlose it Beitrigen aus der
Praxis pfiilzischer Arzie. Ebendas. No. 44, 45 u. 47.

112) Ribbert, Uber die Verbreitungsweise der Tuberkelbacillen bei den
Hiihnern. D. med. Woch. No. 28, S, 413.

113) Lydtin, La phthisie pommeliere. Bruxelles.

114) Leichtenstern, Tuberculose bei Hiihnern. D. med. Wochenschr.
No. 233, S. 494,

1884,

115) Banmgarlon, Cher die Uherteagharkeit der Tuberculose durch die
Nahrang und die Absehwiichung der pathogenen Wirkung der Tuherkelbacillen
durch Fiulniss,  Centralbl. f. Klin, Med. 5. Jahrg. No. 2,

116) Johne, Zur Actinlogie dev Hithnertuberculose, D. Zeitschr. f. Thiermed.
u, vergl, Path, Bd. X, S, 165 und: Primire Tuberculose des Darms und der Leber
bei Highnern. Bericht iiber das Veterindirwesen im Kgr. Sachsen f, 4. J. 1883.
Referat. in Fortschritte der Mediein. 2. Jahrg. No. 19, S. 655,

117) Riedert, Die Tuberculose des Darms und des lymphatischen Apparats.
Vorlrag, gehalten auf der Naturforscherversammlung zn Freiburg und weiter aus-
gearbeitet.  Jahrbuch fiir Kinderheilkunde. Bd, XXI, S. 15S.

118) Bang, Uber die Eutertuberculose dev Milchkithe nnd iiher tubercultse
Mileh.  Vorirag, gehalten auf dem internationalen med. Congress zu Kopenhagen,
D. Zeitschr, f. Thiermed. u. vergl. Path. Bd. XI, S. 45, Deferal in Fortschritte
der Meglicin 3. Jalug. 1885, No. 4, S. 199,

119) Zschokke, Tuberculise Infection. Schweizer Archiv fiir Thierheilkde.
Bd. XXVI, S. 144.
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der Kampl einen vorliufigen Abschluss dahin fand, dass die para-
sitire Natur der Tuberculose fiir jeden unbefangenen Beobachter
sicher gestellt wurde.

Ich sprach eben von verbesserten und vermehrten Uhertragungs-
methoden und will aul diesen Punkt hier kwrz etwas ndher ein-
gehen.

Die ersten Versuche VILLEMIN's waren ziemlich einfach; er hrachte
den Versuchthieren ein Stiickchen kiisigen, tuberculdsen ele. Gewebos
einfach unter die Haut, wo diesclben einen késigen Abscess hervor-
riefen, spiter disseminirte Tuberculose erzeuglen. In spéiteren Ex-
perimenten spritzte er den Thieren auch den inficirenden Stoff in
die Trachea. Diesen Versuchen wurde von seinen Gegnern ent-
gegengehalten, dass nichbt der Impfslolf als solcher, sondern der
kiisige Abscess dic allgemeine Tuberculose hervorrufe. Es war des-
halb cin entschiedener Fortschritt, dies umgehen und die Impf-
ungen in das Lymphsystem auf andere Weise vorzunehmen und
den Stoff nach Krrss' Vorgang in die serdsen Hohlen, und spiter,
nach ConxHEM und Sarovoxsex, in die vordere Augenkammer ein-
zuimpfen. Auch die Injectionen in die Bluthahn umgingen den ohen
erwiihuten Ubelstand.

Von der Erfahrung ausgehend, dass beim Menschen in der
grossten Mehrzahl der Fille die Krankheit zuerst in den Lungen
auftritt, lag cs schr nahe, dureh Einfihrung von tuberculosen Massen
in die Lungen der Versuchsthiere Tuberculose hervorzurufen. Diesc
Experimente wurden, wenn man von den oben erwithnten, ziemlich
primitiven Injectionen Vinriwix's und andrer in die Trachea ab-
sicht, erst verhiltnissmissig spitt in planmiissiger Weise angestellt.
Die crsien, die durch Inhalationen zerstiubter phthisichen Massen
Lungentuberculose erzeuglen, waren Livpr und TAPPEINER im Jahre
1877.  Seitdem sind diesc Experimente von verschiedenen Forschern
in dersclben oder in modificirter Form wicderholt worden.

Ziemlich frithzeitig dagezen wurde der Versuch unternommen,
das tubereuidse Virus vom Digeslionsapparat aus dem Korper cinzu-
verleiben. Die ersten Mittheilungen hiertber wurden schon jm
Jahre 1868 publicirt, und ist seitdem gerade diese Seite der Tuber-
culosenfrage bis in die jiingsle Zeit mannigfach discutirt und ex-
perimentell gepriifl worden. Der Grund dafiir, dass gerade Flte-
rungsversiche so zahlreich angestellt worden, Tlieet erstens in den
Umstande, dass withrend, wie oben angedentet , die Impl- und
Inhalalionsversuche immier mehr positive Resullule ergahen. dies bei
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den Fitterungsexperimenten nicht der Fall war. Gerade auf diesem
Gebiete stehen einer allerdings betrichtlichen Anzahl gelungener
Ergebnisse eine ebenfalls sebr grosse Zahl negativer Resultate gegen-
tiber, die zum Theil sogar von Anhiingern der Specifitiitslelire erhalten
wurden. Wiegen nun auch auf dem Gebiete der cxperimentellen
Pathologie wenige positive Ergebnisse mehr, wie zahlreiche negalive
(BoLLIxGER), s0 konnie es doch nieht ausbleiben, dass die Gegner
der neuen Lebre gerade diese unsicheren Resultate als Hauptargu-
ment gegen die Specifitiitstheoriec der Tuberculose verwertheten,
wiahrend die Anhiinger derselben sich natdrlich um so mehr he-
miihten, den Grund dieser so auffallenden Thatsache zu erforschen.
Ausserdem wirkte noch ein zweiter Umstand anregend auf die Vor-
nahme von Fitterungsexperimenten, namlich dic Wichtigkeit, die
die Frage der Entstechung der Tuberculose vom Darmkanal aus vom
allgemein-pathologischen wie besonders vom hygienischen Stand-
punkt aus darbietet. Bei der Thatsache der Entslehung der Lungen-
phthise war man rasch mit einer allgemeinen Erklirung fertig; das
pflanzliche Virus war eben in der Luft suspendirt und gelangte durch
die Athmung in die Lungen, wobei freilich der genauere Vorgang, die
Art und Weise, die Bedingungen der Infeclion noch lange nicht auf-
gehellt wurden und es heutzutaze noch nicht sind.  Schiieriger
dagegen zu beantworten war die Frage nach dem Zustandekommen
der Infection vom Darmkanal aus; man wusste nicht, wie sie zu
Stande kam, welche Orzane sie vorzugsweise befiel, warum sie ferner
anscheinend so ungleichmissig eintrat und welche Umsténde, speciell
die verschiedenen Verdauungssiifle, hemmend oder {ordernd auf sie
einwirkten

Speciell waren es drei Punkte, tiber dic man durch Fitterungs-
experimente Aufschluss zu erhalten hoffte. Zuerst, ob die bei Phthi-
sikern so hiufig auftretende Darmtuberculose, wic e¢s ja von An-
fang an wahrscheinlich war, durch verschluckte Sputa hervorge-
rufen wiirde, und unter welchen Bedingungen eine solche zu Stande
kiime; denn da jeder Phthisiker wobhl cinmal sein Sputum ver-
schluckt, so musste man, bei bewiesener Infectiositit desselben, a
priori erwarten, dass jeder Schwindsiichlige awveh Darmtuberculose
darbieten miisste, was bekanntlich nicht der Fall ist. Ferner war
es wichtig zu erforschen, ol die Mileh tubercultser und perlsiich-
tiger Kiihe, nachdem inan durch die Implversuche dic itiologiscie
Identitiit beider Processe crkannt hatte, infectitse Eigenschaften be-
sitsse, da man hierdurch tiber das Zustandckommen der Scrofulose
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der Kinder, besonders der sogenannten Tabes meseraica nihere
Aufklirungen zn erlangen hoffte. Auch hierbei waren die Bedin-
gungen ferner zu erforschen, unter welchen dann das eine Mal die
Erkrankung zu Stande kiime, das andere Mal ausbliche. Schliess-
lich bot auch die Frage nach dem Verhalten des Fleisches solcher
Thiere grosses Interesse, da die definitive Beantwortung dersclben
fir die dffentliche Gesundheitspflege und fiir die Landswirthschaft von
einschneidender Bedeutung ist, und zugleich einige wichtige prophy-
lactische Winke hiltte geben kénnen.

Somit ist dic grosse Anzahl vorgenommener Fiitterungsexperi-
mente leicht erkldrlich. Trolzdem haben dieselben, wie oben ange-
deutet, bis jezt noch keine ganz befriedigenden Aufschliisse gebracht.
Da somit eine Reihe der oben erwihnlen Fragen noch nicht de-
finitiv entschieden ist, unternahm ich in der Hoffnung, vielleicht
einiges zur Authellung derselben beitragen zu konnen, eine Reihe
von [Fiitterungsexperimenten, deren Resultate ich hiermit mir zu
verdffentlichen erlaube.

Bevor ich jedoch auf meine eigenen Versuche niher eingche,
will ich die bisherigen Untersuchungen und ihre Resuliate im Zn-
sammenhang besprechen, um einen allgemeinen Uberblick iber die
Entwicklung und den gegenwiirtigen Standpunkt der Fiitterungs-
tuberculose zu gewinnen.




II.
Geschichte der Fiitterungstuberculose.

Wie schon erwithnl, ist die auf Flitlerungstuberculose hezlig-
liche Literatur ecinc sehr reichhaltige. Zusammenstellungen derselben
finden sich w. a. bel Spixa®®), Jorxk ™) und Bmpert!1%), Erstere
ist weniz vollstindig und berticksichligt, gemiss der Tendenz des
ganzen Werkes, hauptsiichlich die Versuche mil negativen Resul-
taten; die zweite ist bedeutend besser und vollstiindiger, doch sind
nur die Namen der Experimentatoren und Publicationen angegeben,
auch fehlt immerhin noch eine Anzabl hierher gehérizer Mittheilungen,
einzelne sind unrichtig angefiilirt. Die letzte enthill fast simmtliche
Fiitterungsexperimente mil genauer Angabe der Quellen und Resul-
late, ist aber, da weder nach den Auloren, noch nach der Ancienni-
tit geordnet, nicht sehr fbersichilich. In der nachfolgenden Zu-
sammensteliung habe ich, da der Biepert sche Aufsatz mir erst kurs
vor Beendigung dieser Arbeil zu Hinden kam, zum Theil nach
den Angaben Jouxv’s meistens die Orizinalpublicalionen, soweit ich
dieselben, was mitunter sehr schwieriz oder nicht maglich war, er-
langen konnte, heniitzt, und hofte, dass dicselbe méglichst vollstin-
dig und, was die Quellenangabe anbetrifft, vollkommen richlig ist.
Die beigefligten Zahlen verweisen aul die am Schlusse der Arbeil
befindliche chronologische Ubersicht der Literatur,

Gewdhulich wird angegeben, dass Cravveav die ersten Fiilte-
rungsversuche mit iuberculisen Substanzen versffentlicht hiabe, Dies
ist jedoch nichl ganz richtie, sondern riilirt die crste freilich dabei
ziemlich ddrftige Publication iiber diesen Gegenstand von Kiiss her.
Er stellle nebst zahlreichen Impfexperimenten V) in den ersten Tagen
des April 18658 auch das an, dass drei Meerschweinchen vier Tage
hintereinander Heu zu fressen cerhielten, das mit den eitrigen Sputis
zwveier Lungenkranker gemengt und bei 40—50° G. getrocknet war,




1. Geschichte der Fitterungstuberculose. 7

Das erste Thier slarh nach drei Tagen, das letzte am 25. April,
simmblich unler Krimpfen. 7wei hatten kleine Ulcerationen an der
Lippe, das zuerst gestorbene ausserdem geschiwellte Mesenlerialdriisen
von gelblichem Jurchscheinenden Aussehen. Dies Ergebniss kann
nicht gut auf die Fiitterung bezogen werden; spiltere Experimente
ergaben jedoch positive Resultate. Die erslen derselben finden sich
in einer vorlaufigen Mittheilung 1*) wnd slellle Kress auf Grund der-
selben folgende Sitze auf: Die Uhertragbarkeit der Tuberculose des
Rindes durch I'atterung von Rindern mit krankhaften Massen, welche
CHAUVEAU (8. 1) beobachiet hat, gill auch fiir andere Thiere und
fisr menschliche Tuberculose; Meerschweinchen, die mit tuberculdsen
Massen vom Rinde sowohl, wic vom Menschen gefiiftert waren, he-
kamen den tuberculdsen Ulcerationen des Menschen vollkommen
gleichende Darmgeschwiire, spiter Tuberkel der Lymphgefiisse der
Darmserosa und der Mesenterialdriisen. Auch Fiitterningen mit Massen
von perisiichtigen Thieren ergahen positive Resultate. Die Fort-
selzung ?7") dieser Versuche zeigte ferner, dass von fiinf Mecerschwein-
¢hen, die mil der Milch einer tuberculdsen Kuh geftttert worden
waren, vier tubercultse Veranderungen bekamen, dic hauptsichlich
in kiisigen Knoten in Leber, Milz und Mesenterialdriisen hestanden.
Kiess machte ferner bei zwel Meerschiveinchen denselben Versuch
mit gekochter Mileh; auch hicr war das Resullat positiv, wogegen
durch dic Ernihrung einer Ziege mit Milch, die von ciner andern,
weniger erkrankten Kub stammte, nur ein geringer Erfolg crzielt
wurde.,  Auf Grund dieser und seiner Impfexperimente frat KLiBs
entsehieden fir die Specifitiit der Tuberculose und ihre Tdentitiit mit
der Perlsucht ein, und wics besonders auf die Gefiahrlichkeit der
Milch perlstichtiger Kithe fitr kleine Kinder hin.

Withrend Kress also zuerst negative Resultate erhielt, war
Cuavviau dagegen in der Lage, bereits in seiner ersten Mittheilung ),
die zwei Monate spiter wie dic erste Arbeit von Kress crschien,
positive Erfolge berichten zu kénnen. Lr fiitterte Mitte September 1863
drei junge Kithe mit je dreissig Gramm tuberculdser Substanz von
einer allen phthisischen Kuh, und wiederholte dassclbe bei zwelen
spitter noch einmal.  Alle drei Thicre erkrankien betrichtlich, und
fand sich nach dem Sehlachten Dbei allen eine ausgepriigle Tuber-
culoze des Darms und der Mesenterialdriisen, eine geringere in den
Tungen, Mediastinal- und Bronchialdriisen, einmal auch im Kehtkopt
und den Cervicaldriisen. Cnatveau glaubte hiermit bewiesen Zzu
haben, dass die Tuberculose infectits sci, dass dic Infection durch
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den Darmkanal zu Stande kommen konne, und nahm an, dass dieser
Weg beim Rindvieh, vielleicht auch heim Menschen der gewdhnliche
sei. Aus diesem Grunde hielt er den Genuss des Fleisches derartig
erkranktier Thiere fir bedenklich. In der der Mittheilung folgenden
Discussion trat besonders Corix, der schon ein Hauptgegner ViLLr-
MIN's gewesen war, CHAUVEAU's Ansicht entgegen; als Bewels seiner
abweichenden Meinung fiihrte er u. a. an, dass er einem Hund
eine ganze phthisische Lunge zn fressen gegeben habe, das Thier
jedoch gesund geblieben sei. Aber auch andere Forscher bekiimpften
CHAUVEAU's Behauptungen; letzterer setzte desshalb scine Versuche
fort und konnte bereits im Jahre 1870 vorlaufig neue positive Resul-
tate mittheilen 11). Sammtliche Fiitterungen mit tuberculésen Rinder-
lungen oder tubercultsen Massen vom Menschen hatten bei jungen,
bis dahin gesunden Rindern ausnahmslos Tuberculose zur Folge.
Aus der Discussion bel dieser Gelegenheit — in der medicinischen
Gesellschaft zu Lyon — wire nur zu erwithnen, dass CHaATIN nach
Fiitterungen mit fremdartigem Material bel Rindern cbenfalls Lungen-
phthisc beobachtel haben wollte. Ausfithrlich theilte CHAUVEAU diese,
sowie zahlrciche andere Experimente — an 500 — spiter in eincm
an ViLpewin gerichtelen Briefe mit; daselbst ®) berichlet er, dass
elf Kilber und Rinder durch die Fitterung sammtlich tuberculds
wurden. Die stirksten Verinderungen famden sich in den Follikeln
des Darms wnd in den Mesenterial-, Bronchial-, Submaxillar- und
Retropharyngealdriisen, geringere im Respirationsapparat, sowie mit-
unter in der Leber, Milz und den sertsen Hiuten, wihrend zwei
“ontrollkilber, die nichts erhielten, absolut gesund blieben. In einer
spiileren Versuchsreilie *%) wurden zwei Kélber gefiittert, zwei als
Controllthiere verwendet. Bei der vor einer von der Association
ernannlen Commission vorgenommenen Section wurden die beiden
gefiilterten Thiere stark tuberculds, besonders in den Lymphdrisen
des Intestinal- und Respirationstractus, befunden; aber auch bei den
beiden Controllthicren fanden sich geringe tubcreuldse Veriinderungen,
kleine kiisige und graue Knotchen in sparlicher Anzahl. Diesen Be-
fund, der antangs gegen dic bisherigen Resultate CHaAUVEAUs zu
sprechen schien, und auch von seinen Gegnern dazu verwerthet
wurde, konnte er spiiter durch den Umstand erkliren, dass durch
ein Versechen die Controllthiere mit denselben Geschirren gefiittert
worden seien, wic die kinstlich inficirten, sich es mithin um eine
unbewusste Infection handele. Dass durch solche kleine Mengen
cine Ubertragung des Virus zu Stande kommen konne, bewies er
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durch weitere Versuche®®) und zeigte, dass ganz geringe Mengen
von tuberculdser Substanz — ecinmal erhielt ein Kalb drei Gramm,
das andere Mal wurden zwei Saugkilber veranlasst, an den vorher
mit tuberculdsen Massen Dbestrichenen Zitzen der Kuh, resp. an
ebenso verunreinigten Fingern zu lecken — geniigen, um geringe
tuberculvse Verdnderungen in den Mesenterialdriisen hervorzurufen.

Diese Versuche wurden von andern Forschern wiederholt und
erweitert. Positive Resultate erhiclten folgende.

ParroT®) konnte bel zwei Meerschweinchen nach Fitterung
ausgedehnte Tuberculose constatiren.

ViLemiN ¥) verfitlerte an drei Kaninchen tubercultse Menschen-
lunge, an zwei desgl. Kaninchenlunge, an vier Meerschweinchen
phthisische Sputa. Bei der ersten Reihe war das Resultat zweimal
positiv, cinmal negativ, bei der zweiten ebenfalls cinmal negativ,
das andere sowie die ganze letzte Reihe ergab dagegen starke all-
gemeine Tuberculose, wihrend das Resultat bei den beiden ersten
Kaninchen nur cin méssiges gewesen war.

Paraskeva und Zarroxis, die auch den kihuen Versuch aus-
fiihrten, die Tuberculose auf den Menschen (!) zu verimpfen, fanden
bei einem mit phthisischem Sputum gefiitterten Kaninchen Tuberkel
in beiden Lungen und im Mesenterium *?).

Sarnr-Cyr®%) crhictt mach Fitterung einer Stirke und eines
Kalbes mit tuberculdsen Massen bel beiden tubereuldse Verdinderungen
in den Mesenterial- und Retropharyngealdriisen, bei einem ausser-
dem ebensolche im Darm.

Aber auch eine Anzahl negativer Resultate wurden bekannt.

CHaTIX %) (s. auch o.) fitterte drei Kaninchen mit tuberculdsen,
drei mit carcinomatosen Massen, und erklirte, da auch die letzteren
Thiere tuberculdse Verinderungen bekamen, die noch dazu stirker
waren, wie bel den zwei erslen — das dritte war gesund — sich
gegen die Ubertragbarkeit der Tuberculose.

DusuissoN ) hatte zwei Meerschweinchen mit phthisischem Spu-
tum gefiittert; das cine starb nach 8 (1), das anderc nach 20 Tagen.
Da nun beide gesund waren, leugnete er die Virulenz tuberculdser
Stoffe vom Darmkanal aus.

Eine grosse Versuchsreihe fithrte der hartnackigste Gegner der
Specifitiitsichre der Tuberculose, Cormy, gegen dieselbe ins Feld. In
einer unmifungreichen Publication %) filirte er aus, dass er circa 30
verschiedene Thicre, Stieve, Widder, Hunde, Schweine, Kaninchen,
Meerschweinchen, Ratlen, sogar eine Eule, mit allen méglichen
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tuberculésen Massen geflittert hahe, ohne cin cinziges Mal Tuberculose
zu erhalten.  Nach seiner Meinung sei die Tubereulose nicht speci-
fisch und entstehe nicht vom Tractus intestinalis aus. Die positiven
Resultate anderer, besonders Cravviav's, erklirte er in sehr deci-
dirter Weise dahin, dass enlweder dic Thiere schon vorher tuber-
culds gewesen seien, oder bei der Fiitterung etwas der Substanz in
die Luftwege cerathen sei und  kisige Pneumonie erzeugt habe.
Dicsem Angriffe gegentiber fithrte CliavvEar in der niichsten Sitzung
der Academie in einem Briefe die grosse Anzahl der Versuche ins
Feld, die ihm und anderen positive Resultate erceben hiitten und
wies die beiden letzten Einwirfe CorLix's als unbegriindel zurtick.
Es entstand, wic schon Ofter, wieder ein hefliger Redekampf, in
dem Corrx, dem Ravwar mit finf negativen Resullaten beisprang,
eincrseits, BovLey 1. a, andercrseits ihre Ansichten encrgisch ver-
traten, ohne dass natiirlich einer den andermn bekehrt und tiberzeugt
hiitte.

Ein Jahr spiter publicirie Vriseur %) intercssante Ergebnissc,
Er hattce zuerst®) Katzen mit tubercultsen Massen gefiitlert und in
den verschiedens{en Organen Veriinderungen erhalien, die ganz das
Bild einer disseminirten Tubereulose darboten.  Die genaue mikro-
skopische Untersuchung halte jedoch ergeben, dass diese Knétchen
durch Nematoden erzeugt waren.  Dagegen gelang es ihm spiter,
bei zwel jungen Kaizen durch Fitterung exquisite Tuberculose zu
érzeugen, und zwar sowohl Geschiviire im Darm und v crkitstng der
Driisen, als auch Miliartuberkel der Lungen, des Periloncums ete.
Spitter *) fiitterte er nochmals vier Katzen und drei Hunde wieder-
holt mit tuberculésen Lungen und Lymphdrisen von Rindern, und
erhielt diesclhen Roesnliate bei den Katzen, sowie bei einem Hunde.

Wihrend =0 in Frankreicl, die Frage der Fitterungstubereulose
fm Vordergrund der Discussion stand, war man auch in Deutschland
nichl milssig gewesen. Bej dern Toteresse, das dieselbe fir die
\"eterinilrpatho]ogie hatte, war es erklirlich, dass die betreffenden
Experimente im Anfang, gerade =0 wie in Frankreich, hauptsichlich
vou thierdirstlicher Seite, und zvwar specicll von den grossen Veteri-
nilranstalten ausgingen.

*) Zu diesen ersten Versuchen cehiren wehl anel, dicjenigen, die in der
Gazette heldomad. de mad, of de ehir. 1874, p. 61 (Beferal iber einen Artikel aus
dem Recueil de mdd, vol, 1873, Dée)) und im Bulletin de l'académie de méd, 1874,
p. 70, (auszugsweise in der Gazelte medie, de Paris P 60 und Gazette hehdom.
D- 73) krz erwibut werden.
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Die erste ausfithrliche Versuchsreihe wurde zu Hannover vor-
genommen und war von Gerraci '”) schon im Jahre 1868 begonnen
worden. Er verfiilterte Perlknoten und Milch einer perlstichtigen
Kuh an achi verschiedenc Thiere und erhielt Dbei einem Hunde ein
negatives Resultat, bei den tbrigen sichen Thieven sechsmal cclatante
tuberculdse Processe, dic sich in Schwellung und Tuberenlose der
Mesenlerial- und Bronchialdriisen, Tuberkeln in den Lungen, ferner
ein paar mal desgleichen im Darm und in der Leber documentirten.
In Folge dieser schimen Resullate bekdimpfte GerLaci eifriz den
freien Verkauf der Mileh und des Fleisches solcher Thiere, zumal
spiter zallreiche Versuche in Berlin *%) seinc ersten Ergebnisze fast
durchiweg bestitigten; er experimentirte dort an 46 verschiedenen
Thieren, meist Pflanzenfressern, ausserdem eine Anzalil Schweine
und einige Hunde. Verfitiert wurde Perlmasse vom Rinde mil
tiberwiegend positivern Erfolg, ebenso rohe und gckochte Tuberkel-
massen von Thieren, wihrend Tuberkclmasse vom Menschien, die
freilich nur in zwei Versuchen zur Verwendung kam, sowie rohes
Fleisch von tuberculsen Thicren in der Mehrzahl negative Befunde
ergab. Ein fast durchaus constanter Befund war dabei Sehwellung
der Mesenterialdriisen mit Tuberkeln und Verkisung, ferner ofter,
aber nicht immer, Schwellung der Driscnapparate des Darins bis
zur Tuberkelbildung, sehr oft Tuberkeln in den Lungen, 1itunier
in Leber, Milz und Nicren. Ausserdem war bei den Seliwveinen als
fast conslanter Befund noch eine kiisige Schwellung der Submaxillar-
und Halsdriisen zu constatiren.

In Hannover setzlen GUxNTHER und Harys die Versuche GERLACI' s
in den Jahren 1876—73 fort %) #1) 2% 3% Iy Summa haben sie 7
diesen Experimenten verwendet 74 Kaninchen, 6 Hunde, 2 Kalzen,
6 Ziegen, 2 Killber und 4 Schweine. Das Fitterungssubstrat hildelen
35 mal die verschiedenartigsten rohen oder gekochilen tuberculosen
Massen von Menschen oder von Thieren, 26 mal rohes oder oe-
kochles Fleisch tubercultser Thicre, 33 mal Mileh von tuberculsen
Kihen. Sie erhiclten 24 positive gegen 70 negative oder zweifel-
hafte Resultate. Den Befund auch nur im Auszug hier anzufiihiren
und nither auf die einzelnen Versuche, Dbesonders die zahlreichen
Milchfiitterungen, einzugchen, wiivde zu weitliufig sein, und muss
ich dazu auf das intevessante Original verweisen; hier will ich nur
noch hervorheben; dass die Resultate, wenn auch nicht so celatant,
wie Dbel Gerrach, doch innmerhin schwerwiegender Nalur waren,
besonders bei dem Verfiittern kranker Massen, withrend die Mileh-
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fatterung fast durchweg resultatlos verlief. Ausserdem hatte Esser?7)
im Jahre 1872 noch acht Hithner mit tuberculdsen Massen von ciner
Kuh und einem Affen gefiittert; nur 121 einem erhiclt er ein zweifel-
haftes Resultal, zahlreiche Knétehen in der Leber.

Ebenfalls Ergebnisse, dic entschieden fiir die Maglichkeit ciner
tuberculosen Infection vom Darmkanal aus sprachen, brachten die
Versuche der Dresdner Thicrarzneischule. Es wuarden in den Jahren
1870 '") und 1871 **) im ganzen 14 Thiere gefiittert mit tubereuldsen
Massen von ciner Kuh vmd einer Henne, mit tuberculéser Menschen-
lunge uvnd mit Fleisch von durch Fitterung tuberculds gemachten
Schafen. Die erste Reihe, 2 Himmel, 4 Kaninchen, 2 Tauben, er-
gab nur Dbel den letzteren nichts, sonst stets eine klassische, weit
verbreitete, ganz deutlich vom Darm ausgehende Tuberculose. Die
zweite Versuchsreihe, 2 Kaninchen und 2 Schweine, ergab einmal
geringe Tuberculose des Darms und der Abdominallymphdriisen,
dreimal nichts — XNB. ein Thier starb an einer intercurrenten
Krankheit —. Die dritte Reihe, 2 Schweine, ergab ebenfalls Tuber-
culose, besonders der Lungen und Lymphdriisen des Halses, geringe
im Darm.

ZURN 24y stellte in Jena eine Amzahl Ubertragungsversuche an,
darunter sechs Fiitterungen bei einem Lamm, einem Kaninchen und
vier Ferkeln mit rohen und gekochten Perlmassen und Mileh von
einer kranken Kuh. Mit ciner Awsnahme war das Resultat mehr
oder weniger deutliche Tuberculose, die im Darm und den Unter-
leibsdriisen allein oder vorzugsweize sich entwickelt hatte.

BErxHARDT '*) hingegen, der Kaninchen mit phthisischen Menschen-
lungen und Sputis gefittert hatte, konnte nur negative Resultate
verzeichnen.

Hrering verdffentlichte in einer sehr ausfihrlichen Arbeit *%) eine
grosse Anzahl Experimente, meistens Impfungen. Sechs Fiitterungs-
versuche, mit tuberculdsen Massen vom Menschen an Kaninchen an-
gestellt, hatten kein Ergebniss.

Eine Reihe sorgfiltiger Unternchmnngen tber die Ubcrtrag-
barkeit der Tuberculose liegt von Borrmncrr vor. In seiner ersten
Publication %) theilte er die Resultale einer Anzahl von Impfungen,
Futterungen und Combinationen beider mit. Bei den Fiitterungen
erzielte er mit tubereuldser Rinderlunge hei zwei Zicgen und einem
Schaf deutliche Tuberculose, hesonders des Verdanungstractus, bei
vier Hunden dagegen absolut nichts. Verfiittern von kisigen Massen
derselben Lunge an ein Schaf wnd von kiisigem Eiter eines abge-
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kapselten Milzabscesses ricf keine deutliche Erkrankung hervor. Sehr
interessant sind ferner Bovrrivcer's spittere Mittheilungen %) tber
Versuche mit der Milch {uberculéser Kiihe; conform GERLACH ver-
mochte er durch Einverleibung derselben bei den Versuchsthieren,
Schweinen, in der grossten Mehrzah!l der Fille hochgradige Tuber-
culose hervorzurufen. Noch heweiskritftiger wurde dies Ergebniss
dadurch, dass es ihm nach der Koch'schen Entdeckung gelang, in
dem Euter einer tuberculésen Kuh Bacillen nachzuweisen und das
Secret derselben mit Erfolg zu verimpfen®).

Semaer in Dorpal stellle ebenfalls zahlreiche Uhertragungsver-
suche mit tuberculdsen Massen an. Er verzeichnele ') 99) °3) beim
Verfiittern; von Lungen und Fleisch perlstichtiger Rinder an circa
hundert Hunde, sowie eine Anzahl Katzen stets negalive Resultate;
dagegen konnte er durch Injectionsversuche*) bestitigen, dass Milch
und Blut derartig erkrankter Thiere in die Blutbahn oder unter die
Haut gebracht, virulente specifische Eigenschaften entfalten. Trotz-
dem hielt er Perlsucht und Tuberculose nicht fiir identische Krank-
heiten, folgerte aher aus seinen Impf- und Injectionsversuchen die
Gefahrlichkeit des Fleisches und der Milch solcher Thiere fiir den
Genuss ®%) *9), eine Folgerung, deren Mangel an Logik ihm Virciow
nachwies *7) ¥*).

WiNIECKT 34} verftitterte Sputum eines Phthisikers an drei Hunde
und drei Hithner, um dic Wirkung des in ihm angeblich enthaltencn
putriden Stoffes zu studiren. Artificielle Tuberculose erhielt er nicht,
dagegen bei einem Hunde eine acute Gastroenteritis, dic er als durch
die Resorption des putriden Stoffes veruvsacht, auffasste. MosLeg,
auf dessen Anregung diese Kxperimente unternommen worden waren,
wiederholte diesclben spiiler %) bel einem Schwein. Auch lier war
das Resultat negativ.

Hasriacu'?) erhiclt bei einem Kaninchen nach Eingabe per os
von Saft, der aus Tuberkeln einer Rinderpleura gewonnen war,
Tuberculose der linken Lunge und Pericarditis.

*) Uber Tuberkelbacillen im FEuter ciner tuberculésen Kuh und Gber die
Virulenz des Secretes einer derartiz erkrankten Milchdriise. Aerzil. Intelligenzblatt
1883, No. 16. Cf. auch May, Uber die Infectiositit der Mileh perlsiichtiger Kahe.
Inaugural-Dissertation. Miinchen 1883, und StEIN, Experimentelle Beilrige zur
Infectiositit der Mileh perlsiichtiger Kile. Inaugural-Dissertation. Berlin 188%.

#%} (f. Versuche tiber die Ubertragbarkeit der Tuberculose (Perlsucht) der
Rinder auf andere Thiere. Dentsche Zeitehr. fiic Thiermedizin u. vergl. Pathologie
Bd. II. 1876, 8. 209.
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In Italien stellten Brusisco, Brerr & Veros und PErrRONCITO
hierher gehdrige Versuche an. Ersterer ') erhielt beim Verfiittern
der Lunge eines tuberculbsen Affen an einen Hund und eine Katze
ein positives — Tuberkel in Leber und Lumgen — und ein nega-
lives Resultat, B & VERGA erzielten bei vier Hiilmern %) die
Sputum, nnd einem Pferd *%), das Perlknoten per os crhielt, kein Ep-
gebniss. Auch PErroxciTo ), der Aurch Impfungen meist artificielle
Tuberculose zu erzeugen vermochte. hatte hei seinen Fitterungen —
finf Kiitzchen, vier Hunde, vier Hiihner — ein durchaus negafives
Resultat.

Wie man sieht, waren den ersten so glinzenden Resultalen hald
grisstentheils entgegengesctzte gefolgt. Aber auch die folgenden, auf
einigen Veterindirinstituten besonders mit Milch und Fleisch ange-
stellten Fiitterungsexperimente boten mannigfach unerwartete und
zur Klarung der vorliegenden Frage wenig beilragende Ergebnisse.

In Halle stellle Rororr cine Iiingere Reihe Fitterungsexperi-
mente *%) an. Er fiillerte rohe nnd gekoelte Milch ciner perisiich-
tigen Kuh an 3 Schweine, 3 Katzen, ¢ Limmer, 2 Ziegen. Er ep-
hielt, besonders bei den Schyreinen, einige Male positive Befunde,
war jedoch auf Grund verselicdenar Umstiinde — Milerk rankung der
Controllthiere, Erkrankung vorzugsweize der Lungen, zu schnelles
Auftreten der Symptome — der Meinung, dass diese nicht in Folge
der Fiitterung crkrankt seien, sondern an hereditiiver Tuberculose
gelitten hiitten. Rohes und gekochtes Fleisch erzeugte nur hei einem
von zehn Kaninchen ein zweifelhaftes Resultat. Dagegen trat bei
Verabreichung von rohen und s Stande lang gckochten frischen
und kiisigen Perlmassen bei 14 Versuchsthieren sechsmal vom Darm
ausgehende Tuberculose auf. Auf Grand dieser Ergebnisse erachtete
Rovorr den Genuss der kiisigen Masse, namentlich woenn dieselbe
erweicht sei, fiir geftthrlich, wohingesen sich der Genuss von Milch
und Fleisch perlstichliger Thicre nicht nachtheilig gezeigt habe.

MOLLER in Proskau fiit{erle ¥t 21 Thiere, meist Planzenfresser
mur mit Mileh nnd Flejsch tuberculiser Thiere in roliem und ge-
kochtem Zustande. Fr erhiclt fast durchwey negative Resultate. ;
Zweimal fand er kiisige Processe im Darm, die er aber nicht als '
specifische Folgen  der Fitterung autfasste, weil frische Tuberkel
fehlten. Nach seinen Resultaten hicll er die rage noch nicht for
enilschieden und weitere Versuche fir nolhwendig,

Mit phthisischemn Sputum fiitterte Davaaxy 1 in Eldena ein
Kalb und ein Lamm mit negativem Resultal (NB. atebt er an, dass
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das Kalb vor dem Tode cin schwindsiichliges Anschen dargehoten
habe, und im Darme post mortem keine Tuberkel, aber Knétchen
und Schwellung der solitiren Follikel vorgefunden worden sei). Ein
zweiter*) Versuch ) bei cinem Lamme war ehenfalls vesultatlos,

ScHovtz ) fiitterte einen Hund mit einer luberculdsen Kalbs-
lange und erzielte Tuberculose der Mesenterial-, Inguinal- und Bron-
chialdriisen, sowle der Lungen.

Potz machte aul Grund brieflicher Mcldung Mittheilung ™) (iber
Versuche des Thierarztes Dorke in Gecstendorf, der im Jahre 1865
mehrerc Schweine erfolgreich mit dem Fleisch perlstchliger Kihe
gefiittert hatte.

Dicse letzleren sporadischen Versuche fielen anscheinend weni
ins Gewicht gegeniiber ciner grossen Versuchsreihe, die SCHREIBER )
mit der Milch eciner perlstichtigen Kuh — freilich war die Section
nicht gemacht worden — anstellte. Von 3 Mecrschiwveinchen und
18 Kaninchen, die theils rohe Ulieils gekochte Mileh crhiellen, er-
krankte nicht ein einziges.

, Um diese Zeit trat die vorliegende Frage noch mehr in die
1 Offentlichkeit dadurch, dass der zu Augsburg tagende zweite Deutsclie
Veteriniirrath sich mit ihr eingeliend beschiiftigte “*). Nach langer
Debatte fasste dersclbe die Resolulion, dass die bis dahin vorliegen-
1 den Erfahrungen tber dic Perlsucht und die kisige Lungenentziin-
Jdung des Rindes bexw. tiber dic behauptete Ubertragbarkeit der-
selben auf den Menschen nicht ausreichend seien, die Annahme einer
Ansteckungsgefahr [tir Menschen und aus diesern Grunde den Erlass
eines Verbotes des Verkaufs von Mileh und Fleisch der betr. Thicre
zu rechtfertigen, und liess dieselbe in einem von Lustic erstatteten
Gutachten ) ausfihrlich, jedoch wohl zu parteiisch begriinden. Es
konunte deshalb nicht ausbleiben, dass dasselbe von verschiede-
nen Seiten, besonders natirlich von einer Anzahl der oben anae-
fihrten Experimentatoren, die auf Grund ihrer und anderer Unter-
suchungen von der  Ubertragbarkeit der  Tuberculose tuberzeugt
warven, angcfochten wurde; am heftigsten und agearessivslen trat
hierbei Grriacn ') aui.  Auch die bald daraul in Berlin tagende
»Deutsche Gesellschaft fitr Gffentliche Gesundlieitspflege«  erklirte ')
sich daflir, dass dic Resultale der Impfs and Fitterungsversuche mit

) Es crhellt bei der Kirze der Mittheilung nichit zena, ol dieses Versuchs-
thier ein neues, oder elwa dasselhe, wie im ersten Versuelie, war.
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Fleisch und Milch von tuberculdsen Thieren die Annahme einer In-
fectionsgefahr fiir den Menschen rechtfertigten®).

Das Jahr 1876 ist arm an Fiitterungsexperimenten, indessen
nahm im folgenden Jahre, als in Folge der Einfihrung der intrao-
cularen Impfung und durch die gelungenen Inhalationsversuche
TarpeiNer’s die Anhénger der Specifitit der Tuberculose eincn be-
deutenden Erfolg errungen hatten, auch die Fiitterungsfrage einen
neuen Aufschwung.

TarrriNer’s Fiitterungsexperimente sclbst sprachen freilich an-
scheinend gegen eine Ubertragbarkeit der Tuberculose durch die
Nahrung. Zuerst *?) gelang es jhm zwar seiner Meinung nach, zwei
Hunde durch Einverleibung tuberculdser Massen per os zu inficiren.
Spitter in Meran — die ersten Versuche haiten in Minchen stati-
gefunden — glickte es ihm jedoch bei sechs ) und bei zwel 92)
Hunden nicht mehr, sondern blieben diese Thiere absolul gesund,
Er war deshalhb der Meinung, dass die beiden ersten Hunde nicht
der Fiitterung, sondern dem Umstande ihre Erkrankung verdankten,
dass sie mit den zur Inhalation verwendeten Hunden in einem
Raume sich befanden, mithin ebenfalls eine Inhalationstuberculose
acquirirt hiitten.  Nebenbei bemerkt er noch ganz kurz, dass hin-
gegen Fitterung von Kaninchen mit phthisischem Sputum positive
Resultate crgeben habe.

Auch BreiLr ) erhiclt ein negatives Resultat beim Verfiiltern
von Fleisch cines hochgradiz tubercultsen Thieres an ein Schwein
durch fast fiinf Monate.

An der Veterindrschule zu Kasan stellten BLumsirc und LANGE
Fatterungsexperimente an. Der erstere %) verwendete dazu sowohl
Sputa eines Phthisikers wie luberculiize Lungensubstanz vom Men-
schen bei acht Schafen. Siebenmal trat Tuberculose auf, die in
Schwellung, mitunter Tuberkeln der Peyer'schen Plaques, ausserdem
einigemal Tuberkeln der Leher, der Milz, der Mesenterialdriisen, der
Pleura oder der Lunzen sich dokumentirte. LANGE ®®) reichle einem
Hahn, einem Hunde und fitnf Kaninchen tuberculise Lungensubstanz
von einem Stier. Bei zwei der letzteren fand er nach dreissig Tagen
nur kleine Knotehen in der Lunge, bei den drei tibrigen, die spiiter zur
Section kamen, fanden sicli bedeutende tuberculdse Veriinderungen

*) Der i officiellen Bericht®) mitgetheilte Wortlaut lautet anders, und driickt
sich weniger entschieden aus, empfiehlt jedoch anch die Frage, ol der Verkauf des
Fleisches perlsiichtiger Thiere nicht za verbieten sci, zur Erwiiguny.
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der Lungen, Leber, Nieren und Mesenterialdriisen, einmal auch im
Darm und in der Trachea. Der Hahn zeigte Tuberkel der Leber,
der Hund ebenfalls sowie der Nieren.

Sehr interessante Versuche mit bemerkenswerthem Erfolge stellte
OrTH *") an; er erhielt beim Verfiittern von rohen und gekochten
Perlmasscn an 15 Kaninchen neun positive, sechs negative Resultate,
wihrend Darreichung von rohen und gekochten kitsizen Massen vom
Menschen bei acht Kaninchen resultatlos blieb. Die Art der Fr-
krankung und der mikroskopische Befund ist in eingehender Weise
von Ort selbst und von Damscu*) geschildert; OrTi hilt auf
Grund derselben die Tuberculose fiir eine Infectionskrankheit, und
Perlsucht und Tuberculosc fiir ihrem Wesen nach identische Krank-
heiten.

Diese Resultate gaben der hart angefochtencn Lehre von det
Ubertragbarkeit der Tuberculose durch die Nahrung cine neue feste
Stiitze; aber auch in Frankreich wurden jetat eine Anzall bedeut-
samer positiver Berichte publicirt.

Schon ein Jahr friher hatten Versuche, die an der Toulouser
Schule von Laxceron angestellt worden waren, ergeben %), dass
»>die Tuberculose von Lapin zu Lapin auf dem VVefrc der Verdauung
tbertraghar sei, dass ferner die Transmission durch ein virulentes
Princip vermittelt werde, ohne dass die Verdauungsorgane krank-
haft afficirt werden«; zwar wollte MuLTzZQUER "), der friher auch
schon gegen die Impftuberculose aufgetreten war, dic Knotchen, die
er bei Fitterung von zchn Katzen mit tuberculdsen Lungen und
Fleisch von Kiihen erhielt, nicht als Tuberkel, sondern als ecapilliire
Embolicen aufgefasst wissen, zumal da eine Anzahl Thiere, die an-
fangs erkrankt waren, sich wieder erhollen, und er verschiedene
Grade der Riickbildung zur Heilung fand, ihm ausserdem Fitterung
von Milch bei Hunden keine nachtheiligen Resultate ergab, aber
die glinzenden Resultate, die Totssaint und Pecen bei 1111*en Ver-
suchen erhiclten, sprachen cntschieden gegen ilm.

Ersterer konnte der Académic des sciences eine Versuchsreihe,
die von positivem Erfolg gekrént war, vorlegen %). Durch Futtuunr7
mit tuberculdsen thierischen Massen machte er vier Schweine voll-
stiindig tuberculds, withrend freilich auch ein Controllthicr und ein
wihrend dieser Zeit geworfenes Ferkel, wenn auch in geringercm

*) Uber die pathologiseh-anatomisclien Processe in den Lungen bei Fiitterungs-
tuberculose. In. Diss. Berlin 1880,
Q

Wesener, Titterungstuberculose. =
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Maasse erkrankten, ein Ergebniss, das Toussaixt als durch den
gemeinsamen Fresstrog veranlasst ansah. Er folgerte aus seinen
Resultaten, dass die Uhertragung der Tuberculose erfolge 1) durch
die Ingestion von tuberculssen Massen, 2) durch Vercrbung oder
Séugen, 3) durch Inoculation, 4) durch einfaches Zusammenwohnen.
Als Eingangspforte des prisumirten Virus betrachtete er im Falle
der Ingestion oder Contagion dic Mundhéhle. Spiter*) machte er
noch Impfversuche mit dem Safte von tuberculésen Lungen und
Fleisch, den er entweder so oder gekocht den Thicren einimpfte.
Die Ergebnissc waren durchweg positiver Art, so dass er auf Grund
derselben behauptete, das Virus der Tuberculose sei eminent infec-
tis, vertrage ausserdem hohe Wirmegrade, ohne seine Virulenz
einzublissen. Seine spiteren Versuche tiber Darstellung und Ziichtung
des vermulheten Microben, wohei anch cin gelungener Fiilterungs-
versuch®?) bei cinem Schweine berichtet wird, litten an ecrheblichen
Méngeln und hat unter anderen "WaTson CIEYNE *¥) nachgewiesen,
dass diese Organismen nicht die eigentliche Ursache der Tuberculose
seien.

Pevcn®™) erhielt durch Verfiittern von Mileh einer tuberculisen
Kuh an zwel Schweine und zwei Kaninchen bei Je einem Versuchs-
thiere ausgedehnte Tuherculose, besonders im Darmkanal, wihrend
der Befund bei den beiden andern, die wahrscheinlich zu frith gc-
todtet wurden, sowie bei einem Controllthier, das sahrscheinlich
aus demselben Gefass, wie die andern gefiittert worden war, ein
geringfiigiger war.

Schon frither hatten in Folge der oben crwithnten Umstinde
in Deutschland die preussische und die siichsische Regierung offi-
cielle Versuche iiher die Frage der Zulissigkeit des Fleisches und
der Milch perlsiichtiger Rinder anscordnet, deren Resultate jetzt
publicirt wurden.

In Berlin wwiden diese Versuche an der Thie rarzneischule auf
Veranlassung der Minister (iir dic Landwirthschafl und fiir die Medi-
cinalangelegenheiten in den Jahwen 1876—1880 vorgenommen; {iber
die dabei erhaltenen Resultate referirte VircHow ¥9). Er ging dabei
zunichst eingehend auf die pal hologisch-anatomische Seite der Frage

*) Contribution i I'étude de Ja transmission de la tubcreulose. Infection par
les jus de viandes chauffés. Note présentée par Bourny., Comptes rendus de
lacad. des sciences T 93, No. 9, p. 231 und Archives vétérinuires 1881 No. 8.

**) Kurzer Bericht iiber die Beziehunzen der Mikroorganismen zur Tubereulose.
Fortschritte d. Medicin 1883, 8. 241,

y o
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ein, und ibte, zum Theil mit Recht, zum Theil ctwas zu einseitiz
von seinen: Standpunkt aug, eine scharfe Kritik an den hisherigen
Experimenten und den daraus gezogenen Schliissen. Getren seimor
Lehre von der Dualitiit trat er dafiiv ein, dass nur die Erzeugung
nweifelloser Tuberkel dafiir zu verwerthen sei, ob durch perlstichtige
Massen wirklich Tuberculose hervorgerufen werde, und erklirte sich
speciell gegen die von manchen Auloren hervorgehobene Identitit
der Tuberculose und der serofuliisen Processe, wihrend er dic Frage
der Identitat der Perlsucht und Tuberculose und der Infectiositit
der ersteren offen liess. Zwar hatten die erhaitencn Resultate, die im
Original zum Theil nlltwethedt werden, wesenllich fiir die Infectiositit
der Perisucht durch die Nahrung gesprochen; doch erklirte Vircrow
in Hinsicht auf die vielen Fehlerquellen und einige besondere Er-
gebnisse, die speciell bei den Versuchsschweinen aufiraten, dass
seiner Ansmht nach die kranken Massen solcher Thiere zwar im
allgemeinen, aber nicht specifisch schidlich seien, W cnigstens sei
durch die bisherigen Versuche letzteres noch nicht zur Evidenz or-
wiesen, und selen, da weder die Experimente noch die Erfahrungen
der drztlichen Praxis bisher entscheidende Resultato ergeben hiitten,
derartige Versuche noch weiterhin zu unternchmen.

Auf der Thierarzneischule 7u Dresden, deren Directorium in
einem fritheren #%) Superarbitrivin sich dahin ausgesprochen hatte,
dass »es nicht erwiesen wiire, dass das Fleisch eines tuberkultsen,
aber sonst wohlgenihrten Tlueres nicht geeignet zur menschlichen
Nahrung sei, dass aber andererseits die Beobachtung mehrerer Ex-
perimentatoren, dass das Fleisch solcher Thicre, wo die Perlsucht
im Korper weiter verbreitet sei, eine specifische Schidlichkeit ent-
halte und deshalb als mon:chhchn Nahrung nicht zu verwerthen sel,
durch die bisherigen wissenschaftlichen Fors chungen nocli nicht wider-
legt wire«, wurden in den Jahren 1878 und 1879 auf Anordnung
des Mmmunums des Innern ebenfalls zur Erforschung der Frage,
ob und wic weit der Genuss solchen Fleisches und solcher Milch
fir den Menschen nachtheilig sei, eine Reilie Versuche angestellt.
Das Resultat derselben verdffentlichte SinavoroTziy . Es wuar-
den bei vier Hammeln und vier Schafen, die perlsiichitige oder tuber-
culdse Massen von Thicren resp. vom Menschen crhielten, zwei
positive, cin zweilelhaltes, fiinf negative, nach \Ill(hfuttuun(r bei
zwel Limmern und sechs Schnveinen zwei positive, ein negatives,
flinf zweifelhafte Resultale beobachiet. Die positiven Resultate ])c—
standen die ersten beiden Male in Darm-, resp. Darm- und Darm-
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driisentuberculose, die zwei letzten Male in Tuberkeln in der Leber;
das zweifelhafte Resultat der erslen Reihe bestand in kiisig-pneu-
monischer Lungenatfection von geringer Ausdelinung und Schiwellung
der Bronchialdriisen, die der zweiten Reihe in Kalkknoten in ver-
schiedenen Driisengruppen der Bauch- und Brusthéhle, sowie einige-
mal in lymphoiden Knoten in Leber, Milz, Lungen oder auf der
Pleura. Auf Grund dieser Experimente formulirte SIEDAMGROTZKY
die gewonnenen Erfahrungen dahin, dass »die Versuche kein Resultat
ergeben hitten, durch welches die Behauptung, es konne dureh den
Genuss der Mileh oder des Fleisches perlsiichtizer Rinder auf den
Menschen Tuberculose tbertragen werden, eine positive Stiitze er-
halten hitte.«

AvrrrcHT hatte schon im Jahre 1869%) ein Kaninchen mit
bronchopneumonischer Lunge gefittert und nach drei (1) Tagen im
Magen kleine Geschwiirc und an einigen Stellen des Peritoneums
Tuberkel (?) erhalten. Therzengendere Resultate erhielt er spater *°)
"1 bei sechs Kaninchen, die mit Perlmassen gefittert worden
waren, trat zweimal — die anderen waren zum Theil anscheinend
zu frih getddtet — exquisite Tuberculose auf, chenso wurde Schwel-
lung einiger solitirer Diinndarmfollikel und Miliartuberculose der
Leber bei einem — von neun — jungen Kaninchen beobachtet, das
von der durch subeutane Injection inficirten Mutter gesiugt worden war.

So war, wihrend schon die Mehrzahl der Forscher die Tuber-
culose auf Grund der fast immer gelingenden Impf- und Inhalations-
versuche als eine specifische Erkrankung ansah, die Frage der Uber-
tragbarkeit durch Fiitterung nur wenig vorwirts geriickt und noch
immer nicht definitiv entschieden. Man konnte aus den bisherigen
Ergebnissen nur den Schluss ziehen, dass die Ubertragung der
Krankheit durch den Genuss von tuberculésen Massen vom Thier
oder Menschen, sowic von Milch und Fleiseh perlstichtiger Tiere
moglich sei; warum sie jedoch nur mitunter zu Stande kiime, welche
Bedingungen dabei mitwirkten und das eine Mal die Infection zu
Stande briichten, das andere Mal verhinderten, dariiber konnten nur
Vermuthungen ausgesprochen werden.

Im Jahre 1882 publicirte Koci seine bekannte Entdeckung des
Tuberkelbacillus.  Damit trat auch dic Frage der Fitterungstuber-
culose in ein necues Stadium. War es richtig, wie Kocu auf Grund
seiner Untersuchungen behauptete, dass der Bacillus der Erreger der
Krankheil sei, und stets in den durch diesclbe bewirkien analomi-
schen Produklen gefunden wiirde, so crifineten sich fiir die vor-
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liegende Frage ganz neue Bahnen. Man konnte, freilich mit gewissen
Einschriinkungen, erstens controlliren, ob die eingegebenen Stoffe
wirklich das nun gefundene tuberculdse Virus enthielten, und zweitens
sicherstellen, ob die erzeugten Verinderungen auch wirklich tuber-
culdser Natur seien, und somit zwei Hauptschwiichen der friheren
Versuche vermeiden.

Es ist nun bekannt, dass alle bisherigen exact angestellten Ver-
suche und Untersuchungen die Richtigkeit der Kocw'schen Behauptung
ergeben haben. Trotzdem oder vielleicht gerade deshalb weil man
zuniichst die Kocn'sche Entdeckung unbefangen priifte, sind seitdem
verhilinissmissig wenig Fitterungsexperimente von dem eben prii-
cisirten Standpunkte aus gemacht worden und haben diese selbst
noch keine hinreichende Klarheit in die vorliegende Frage gebracht.

Koch sclbst fiitterte 1°°) eine Anzahl weisser Ralten mit Leichen
tuberculdser Thiere, doch war das Ergebniss fast durchaus negativ.

PuTz **%) zweifelte auf Grund seiner Versuche die Folgerungen
Kocw’s, specicll in Betreff der Identitit der Perlsucht und Tuber-
culose an; er fiitterte u. a. ein Kalb lingere Zeit mit tuberculdser
Menschenlunge. Die Section crgab keine Erkrankung.

RiesirT *'?), der dic Tuberculose der Hithner genauer studirte,
fltterte zwei derselben mit den Faeces eines tuberculdsen Huhnes
ohne Erfolg. Dagegen hatte LEICHTENSTERN '%) beim Fittern eines
Huhnes it frischen Tuberkelknoten von Hiihnern ein positives
Resultat.

Aus dem Jahre 1884 liegen, soweit mir bekannt, zwei experi-
mentelle Arbeiten vor. DBauMcarTEX '1%) nahm an einer Reihe
Kaninchen Fiitterungen mit Milch, die kiinstlich mit Bacillen versetzt
war, vor, und erzielte dadei stets als absolut sicheres Ergebniss
ausgebreitete vom Darm ausgehende Tubcerculose, das dagegen aus-
blieb, falls die bacillenhaltige Fliissigkeit einize Zeit der Einwirkung
von Filulniss ausgeseizt war.

Bane 11%) stellte mit der Milech zweier an Eutertuberculose leiden-
der Rinder Fiilterungsversuche an. 2 Ferkel und 1 Kaninchen
erhiellen einige Wochen ausschliesslich, spitter in Verbindung mit
Pflanzenkost die anscheinend normale Milch der nicht geschwollenen
Driisenabtheilung; 3 Ferkel und 2 Kaninchen dagegen die ganze
Milechmenge cines t(uberculosen Euters. In allen Fillen war cin
positives Resultat das Ergebniss.

An diese Zusammenstelluong der Fitterungsexperimente will ich
hier noch kurz zweierlei anschliessen.
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Zuniichst die Becohachtungen, wo bei Thieren durch zufallige
Aulnahme von tuberculdsen oder perlsiichtigen Stoffen als Nalrung
sich Tuberculose aushildete. Sind dieselben auch nicht so beweis-
kriftig, wie exact ausgefithrte Experimente, so fallen sie doch immer-
hin fir die Entscheidung der vorliegenden Frage einigermassen ins
Gewichil,

Jacops theilte ®) *%) vier Fille mit, wo Hunde durch das Fressen
der Sputa von Phthisikern tubercults wurden. Bei den letzten drei
sind die Secctionsberichte jedoch etwas unbestimmt gehalten; es
fanden sich hier nur Tuberkel in den Lungen, keine sonstigen deut-
lichen specifischen Affectionen, speciell nicht im Darmapparal.

Kreps 7¥) fand Darmgeschwiire, Verkiisung der Mesenterialdriisen,
Pleura- und Pericardialtuberculose bei einem Bernhardinerhunde, der
lange Zeit hindurch Milch von eimer stark luberculdsen Kuh erhallen
hatte.

Einen &ihnlichen Fall, wie Jxcoss, theilte Brusasco mit *%).

DevicLiers und LeXGLER heobachteten ¥), dass Hiihmer, welche
Gelegenheit fanden, vom Hihnerhof in das Innere von ITdusern zu
gelangen und Sputa von Phthisikern zu verzehren, tuberculds wuarden.

Eine #huliche Mittheilung machten ncucrdings JousE 19 und
ZSCHOKKE '1Y),

Uhertragung auf Kilber und Schweine durch die Milch tuber-
culoser Kthe resp. durch Genuss von Abfillen tuberculoser Thiere
wurde, als einmal die Aufmerksamkeil auf diesen Gegenstand gelenkt
war, hiufig beobachtet. Es zelwdren bisher die Mittheilungen von
SEMMER 1) 1) ZippELivs #Y), VOLLERS %), ROTTGER '), MCRDEL %9),
LinNerT *4), GOrING ™), Kross ", Arsert 8%), Kors %), Sciwpr 209)
u. a.

Dagegen beobachtete Satr *), der lange Zeit {uberculdses Rind-
fleisch an wilde Thiere verfiitterte, nie bei denselben Tuberculose;
ausserdem fiihrt GorinG ™) 91) neben den positiven zahlreiche gegen-
theilige Beobachtungen an.

In zweiter Reihe sind noch zu erwithnen die klinischen Beob-
achtungen, dass Kinder an Scrofulose resp. Miliartuberculose er-
krankten, und keine andere Ursache angeschuldigt werden konnte,
als der Genuss von Mileh perlsiichtiger Kithe.,  Auch von solchen
Beobachtungen findet sich scil 1870 eine ziemliche Anzahl so u. a.
von ScHONGEN *#), wo das Kind bei Darreichung anderer Milch sich
noch wieder crholte, Zpperrvs %), BoLLINGER PY) "), GORING 31),
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ferner eine Reihe interessanter Falle von EpsTEIN 7%), DeMAME ®%) %),
UrreLmanx ), Jouxe "), HerTErICH '), DEMUTH 1Y)

In gewisser Hinsicht vielleicht hicrher ist auch die Mitthei-
lung von REercu ™), der berichtete, dass zehn Kinder wahrscheinlich
durch Einblasen von Luft durch eine phthisische Hebamme inficirl
wurden und an Meningitis tuberculosa starben -— die Section wurde
ibrigens nicht gemacht, Erscheinungen von Seiten des Darmiractus,
wie Diarrhoe, Verstopfung lagen nur in drei Fallen vor — zu
rechnen.

Andererseits lasst sich demgegeniiber nicht verhelilen, dass
zahlreiche Télle, von Gowrixg™) %1), BoLLINGER ¥}, Prrroxcrro *?)
und besonders ScroTTELIUS '°*) milgetheilt vorliegen, wo Milch und
Fleisch tubercultser Rinder jahrelang von Kindern und Erwachsenen
ohne besondere Schiidigung der Gesundheit genossen wurde.




111.

Resultate und Kritik der bisherigen Fiitterungs-
versuche.

Eine allgemeine Ubersicht fiber dic im vorigen Kapitel angefiihrten
Fitterungsexperimente crgiebt anscheinend sehr widersprechende
Resultate. Theilt man nach BorLLiNGEr's Vorgang ) die Versuche
in vier Klassen und lisst dabei diejenigen Experimente, wo iiber
die Zahl der benutzten Thiere keine genaucn Angaben vorliegen,
weg, so erhidlt man folgende Ergebnisse.

1) Fiitterungsversuche mit tubercultsen, kisigen und serofu-
16sen Massen vom Menschen und mit Sputum von Phthisikern wir-
den an 71 Thieren vorgenommen. Hierdurch wurde am leichtesten
artificielle Tuberculose bei Meerschweinchen und Schweinen  er-
zeugt; wie sich das Rind verhielt ist nicht genau zu bestimmen,
da bei demselben nur zwei Versuche vorliegen, von denen ciner
posiliv, einer negativ ausfiel. Schafe erkrankten noch in circa der
Hilfte der Fille, Kaninchen nur in zwei Finftel, Hunde sehr wenig,
Hithner gar nicht — withrend zufillige Infection gerade bei letz-
teren oOfter beobachtet wurde —.

2) Fiitterungen it perlstichtigem und tuberculésem Material
von Thieren wurden sehr hiiuflg, in 180 Fillen, gemacht. Besonders
wurden hierzu die kranken Massen von Rindern verwendet, aber
auch mitunter solche von spontan erkrankten oder kiinstlich infi-
cirten anderen Thieren, als Schafen, Schweinen, Kaninchen, Affen

und Vogeln. Hierbei schlug die Fiilterung am  sichersten — in
Uber drei Viertel der Fille — an bei Kilbern und Ziegen, sowie

in beinahe ebensoviel hei Schafen. Fast durchweg negative Ergeb-
nisse wurden dagegen crhalten bei Vogeln. Schweine erkrankten
in drei Fiinftel der Fille, Kaninchen nur in der Hilfte; Katzen
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zeigten sich empfinglich in tiber einem Dritiheil, Hunde in etwas
unter einem Drittheil der Versuche.

Wurden die Massen vorher gekocht — 30 Fille — so wurde
das Verhiiliniss betrichtlich ungiinstiger bei Kaninchen, wahrend
hingegen vier auf diese Art gefiitierte Scheine simmtlich tuber-
culds wurden.

3) Fleisch tuberculser Thiere, fast ausschliesslich Rinder, wurde
zweiunddreizsigmal an Schweine, Kaninchen und Hunde verfittert.
Schweine erkrankten noch am leichtesten in etwas fiber der Hilfte
der Falle, Kaninchen dagegen nur sclten, Hunde gar nicht.

War das Fleisch vorher gekocht worden — 11 Falle — so war
das Resultat durchaus negativ.
4) Ziemlich zahlrciche — 86 — Experimente wurden mit der

Mileh von perlsiichtigen Kithen angestellt. Meistens wurde dic Diag-
nose durch die Seclion bestiitigt, doch sind auch Experimente ver-
dffentlicht worden, wo dies nicht der Fall gewesen zu sein scheint.
Rechnet man diesc mit hinzu — sie halten fast ausschliesslich
negative Resultate und wiirde ihr Weglassen mithin das Resultat
bedeutend in melius umgestalten, — so ergiebt sich, dass zwei Kilber
jedesmal ein positives Resultat zeigten; Schweine erkrankten in fast
drei Viertheil, Schafe und Zicgen in ungefihr der Halfte der Fille,
withrend dies bei Meerschweinchen nur in zwei Fiinftel der Fall
war. Kaninchen hoten sehr ungtinstige Resultate, Katzen nur
negative.

Wurde die Milch vorher gekocht, so war das Verhiltniss noch
am glnstigsten bei den Schweinen, withrend die Erkrankungsziffer
bei den anderen Thieren, soweit an ihnen experimentirt wurde,
noch mehr sank (27 Experimente).

Um kurz zu resumiren, so reagirten am besten auf Fitterung
die Pflanzenfresser, und von diesen wieder dje Wiederkiiuer, Rinder,
Schafe und Ziegen. Aber auch das ommivore Schwein zeigte sich
fast durchgehends ziemlich empfiinglich fiir die Infektion; Kaninchen
und Meerschweinchen schwanken stark, sind im allgemeinen aber
nur missig cmpfinglich. Die Fleischfresser endlich, Hunde und
Katzen, zeigen sich im allgemeinen ziemlich resistent gegen ihrem
Magen einverleibte tuberculése Stoffe; ganz refractiir sind sie jedoch
auch nicht. Végel scheinen dagegen, mit Ausnahme vielleicht des
Huhnes, sehr schwer inficivhar 7z sein.

Die eben angefiihrten Klassen nach ihrer Infectiositit aneinander
gereiht, so wirden als am sichersten inficirend wirkend zuniichst
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die tuberculésen Massen von Thieren kommen, dann die lubercultse
Substanz vom Menschen, daraunf die Mileh kranker Kihe, wihrend
die meisten negativen Resultate nach Fleischfiitterung auftraten.

Zu wenn auch nicht ganz gleichen, so doch ihnlichen Resultaten
gelangt JonxE in seiner Zusammenstelling 7); er lisst in derselben
aus der Reihe der Fiitterungsversuche diejenigen weg, wo die Thiere
vorzeitig an intercurrenten Krankheilen starben, sowie auch die
Fille, wo dic Controlithiere ebenfalls tubereulés wurden. Dieses
Ausscheiden beeinflusst das Resultat insofern, als die erste Klasse,
die natirlich negative Resultate ergab, nur klein, die zweite, die
dagegen positive Resullale darbot, elwas grésser ist. Auf diese
Weise hat Jouxe diejenigen Fille, bei denen miglichst genaue
Zahlenangaben vorlagen, zusammiengestellt und von den so erhaltenen
322 lediglich zu TMitterungsexperimenten vercndeten Thieren die er-
zielten positiven, negativen und zweifelhafien Resultate in Procen-
ten bercchnet. Rechnet man diese Prozentzahlen zurtick auf die An-
zahl der Thiere, so ergiebt sich folgendes:

Nur positives Resultal war bei 5 Kalbern;

theils positiv, theils negativ war das Fitterungsergebniss bei
13 Ziegen und zwar 11: 2, bei G Mecrschweinchen 5 : 1, bei 9 Katzen
5 :4, bei 20 Hunden 5 : 15;

positive, negalive und zweifclhafie Resultate fanden sich bei
60 Schweinen 39—11—10, bei 35 Schafen 18—15—2, hei 171 Ka-
ninchen 53-—114—4.

Nur negativ war das Ergebniss Dbei einem Pferd und zwei
Tauben.

Iir giebt ferner an, dass bei 259 Fiillen, wo rohes Material vor-
fiittert wurde 47,7 "o positiver, 48,9 %o negativer und 3,3 %% zweifel-
hafter Resullate crhalten wurdem, bei 62 Versuchen, bei denen ge-
kochtes Material verwendel wurde, dagegen 35,5% positiver, 64,5 %
negativer und 1,6 % zweilclhafter Ergehnisse*).

Weiter hat er dann noch die Prozenizahlen nach dem zur
Fitterung verwendeten Material in 10 Columnen berechnet.

Als Summe der Breprrr'schen Zusammenstellung 17 finden sich
119 positive, 367 negative und G4 zweifelhafte Resultate verzeichnet;
dazu ist jedoch zu bemerken, dass Brnurt eine grosse Anzahl von
den Experimentatoren selbst als posiliv aufgefasster Fille, sobald dic

*) Bei dieser Procentreibe muss ein Druckfeller vorliegen, da die Sutume der
Procente 101,6 ergzeben wiirde,
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Controllthiere erkrankten, oder bei den Versuchsthieren keine Darm-
tuberculose anftral, einfach den negativen resp. zweifelhaften zu-
rechnet.

Wie man sieht, halten sich im allgemeinen die positiven und
negativen Resultate dic Wagschale, und wurde deshalb dieses Er-
gebniss von den Gegnern der Specifitiitslehre der Tuberculose cifrigst
benutzt, indem sic die negativen Resultate in ihrem Sinne ver-
wertheten, dagegen die Beweiskraft der positiven Erfolge mit den
verschicdensten Einwinden beslritten, denen zwar die Anhéinger der
Virremix'schen Lehre entgegentraten: aber auch sie konnten sich
die Ungleichmissigkeit der Resultate bei IKiitterungen hiufiz nicht
erkliren, und sprachen sich deshalb zum Theil iiber das Zustande-
kommen einer Infeclion vom Darmkanal aus mehr oder sveniger
reservirt aus.

Ein Einwurf, der éfter gegen die Infection durch Fiitterung vor-
gebracht wurde, und den besonders Corix??) gegen CHAUVEAU ver-
trat, bestand in der Behauptung, die Versuchsthiere scicn nicht durch
die Fitterung tubcrculds geworden, sondern es schon vorher ge-
wesen; Corix verlangte deshalb als stiriclen Beweis, dass die Ver-
suche nichl an Thicren, die auch spontan an Tuberculose erkranken
kinnten, sondern an solchen, die von selbsl nie tuberculds wiirden,
angestcllt positive Resultate ergiiben. Diesen Einwurf zu widerlegen,
wurde CHauvear leicht; er wies *) darauf hin, dass Rindvieh nur
in einem bestimmten Prozentsatz an Tuberculose erkranke. Da sei
cs doch sehr auffillig, dass eine Anzahl gut genihrter und fusserlich
vollkommen gesunder Thierc, die aus einer vollstindig gesunden
Gegend stammten, in einem bestimmlien Zeitraum nach der 1'itternng
simmtlich erkrankten, cnorm herunterkamen und bei der Tédtung
durchaus tuberculds, besonders im Tractus intestinalis hefunden
wurden, withrend ganz gleiche Thiere, die genau unter denselben
Lebensbedingungen gehalten wurden, nur dass sie keine inficirenden
Massen erhielten, vollkommen gesund blichen und bei der Schlachtung
sich als absolut intact erwiesen. Freilich kann man zugeben, dass
unler den spiter angestelllen Versuchen manche sich befinden, wo
man den Verdachl hegen muss, dass die Thiere schon vorher tuber-
culds waren. In dieser Hinsicht sind besonders diejenigen nichl ein-
wurfsfrei, wo die Symptome der Erkrankung sich cin paar Tage
nach der Fiitterung zeigten. So ist 1. a. das ersle Resultat, das
Kress ') crhielt, sicher nicht auf Rechnung der Fitlerung zu selzen;
auch die erste Avrrrcnt’sche Mittheilung ) ist durchaus unsicher.
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Auch der eine Versuch RoLorr’s *%), wo cin Schwein schon acht
Tage nach der Fatterung za husten anfing, und den er deshalb
selbst ausscheidet, ist in dicser Hinsicht anzufithren. Aber wenn
auch eine Anzahl Experimente aus diesem Grunde nicht mit in Rechnung
gezogen werden konnen, so bleibt die Zahl der Fitterungen, wo die
Erkrankung nach einem geniigenden Incubationsstadium sich ein-
stellte, und wo eine vorherigze erworbene Tuberculose mit Sicherheit
auszuschliessen ist, doch eine so grosse, dass der oben erwithnte
Einwurf, der spiiter noch stter erhoben wurde, nicht haltbar ist. Auch
das Verlangen Coiixs, dic Wersuche an Thicren anzustellen, die
spontan nie an Tuberculose erkrankten, erscheint ungerechtfertigt ;
dem Verlangen aber, solche Experimente an Thieren zn machen,
die von selbst nur Ausserst selten tuberculés werden, ist, wie ein
Blick auf die obige Zusammenstcllung zeigt, mehrfach Gentige ge-
leistet, und sind zwar nicht immer, aber doch ofter daboi positive
Resultate erzielt worden.

Eine Modification dieses Einwandes stellt die Behauptung dar,
die nach der Fiitterung sich entwickelnde Tuberculose sei keine Folge
derselben, sondern spontan durch Vererbung entstanden, und habe
dic Fitterung mit den schiidlichen Substanzen nur den Anstoss zar
Entwicklung dieser schon frither latenten Krankheit gegeben. Ab-
gesehen davon, dass gegenwiirtig, nach Constatirung der Tuberculose
als Infectionskrankheit eine eigentliche Vererbung dieser Erkrankung
nach Analogie der Syphilis nur von wenig Auloren u. a. Bauw-
GARTEN*) angenommen wird. die Mehrzahl dagegen eine richtige
Hereditit laugnet und nur dic Disposition zur leichten Erkrankung
als vererbt auffasst, so sprechen gegen dicse Annahme dieselben
Grinde wie gegen den vorizen Einwand, wenn man auch hier
wieder einzelne Versuche als nicht absolut beweisend ausscheiden kann.

Eine originelle Einrede gegen die Experimente erhob MrTzQUER %),
indem er behauptete, die durch Fiitterung erzeugten Knélchen seien
gar keine Tuberkel, sondem kleine Infarkte und Emboliecn. Den
stricten Beweis hiefiir blieb er schuldig. Zugestchen kann man ja,
dass einzelne Fillle von kndtchenformigen Eruptionen des zwingenden
Beweises, dass sie tuberculéser Art waren, cntbehren, und dass

*) Uber die Wege der tuberculiisen Infeclion, Zeitschrift fiir klin. Medizin
Bd. VI, Heft 1. (Jedoch hat neverdings JOHNE — Fortschritte der Med. Bd. III
S. 198 bei einem Smonatlichen Kalbfoetus congenitale Tuberculose constatirt.)




11l Resultate und Kritik der bisherigen Fiitterungsversuche, 29

A

manche Experimentatoren mit der Deutung solcher Gobilde als Tu-
berkel etwas zu rasch bei der Fland waren. In dieser Hinsichit ist
die erste Mittheilung VisEur’s #%) lehrreich, wo die Lungen der Ver-
suchsthiere ganz das Bild der disseminirten Tuberculose darboten,
und die genaue mikroscopische Untersuchung ergab, dass cs sich um
durch Nemaloden verursachte Entziindungsheerde handelte. Kann
man also solchen Experimenten, wo als Befund nur einzelne Knot-
chen in einigen Organen erwiithnt werden und eine sorgfiltige mikro-
scopische Untersuchung fehlt, auch immerhin skeptisch gegentber
stehen, so sind doch dieselben relaliv selten, dagegen zahlreich die
Versuche, wo sich Geschwiire im Darm, wo sich kiisige Erkrankungen
der Driisen, wo sich ferner echte Tuberkel in ihrer charakteristischen
Gestaltung bei der mikroscopischen Untersuchung vorfanden, wozu
noch die Fille kommen, wo die erzeugten Knotehen weiter verftittert
resp. verimpft, wieder Tuberculose hervorriefen. Bekanntlich war
die Frage, ob die crzeugten Neubildungen auch wirklich Tuberkel,
oder nur tuberkelihnliche Gebilde seien, besonders fir die Impf-
tuberculose von grosser Wichtigkeit, da die Gegner der Specifitit
auch die durch Impfung und Injection von fremdartigen Massen er-
zeugten Knotchen als echte Tuberkel aufgefasst wissen wollten,
withrend die Anhéinger ViLLEMIN'S dem widersprachen.

Ein weiterer Einwand, den die Gegner der Specifititslehre vor-
brachten, war der, dass die Tuberculose nicht durch die Ingestion
entstanden sei, sondern dass durch Gelangen der verfiitterten Massen
in die Lungen eine kiisige Pneumonie, und sekundir darnach eine
Tuberculose der anderen Organe sich entwickelt habe. Schon CoLiy #2)
brachte diese Behauptung vor, die spiiter noch von Anderen wieder-
holt wurde. Auch dies wies besonders CHAUVEAU *2) zuriick, indem
er darauf aufmerksam machte, dass es sich bei seinen Versuchen
um primire Erkrankung des Darms und der Abdominaldriisen han-
dele, und die Lungen erst in zweiter Linie und bedeutend geringer
afficirt seien, ganz abgesehen davon, dass — wic auch in den Ver-
suchen der anderen spiiteren Experimentatoren — die pathologischen
?‘ Verdnderungen in pulmonibus fast ausnahmslos in Tuberculosis dis-

seminata und nicht in kiisiger Pncumonie bestanden. Wichtiger und
weniger unhaltbar war dagegen dic Behauptung, der anch einzelne
Anhiinger der Erzeugung der Tuberculose durch Impfung und In-
halation eine gewisse Berechtigung zugestanden, dass die Erkrankung
nicht durch die Fiitterung selbst, sondern durch unbewusste In-
halation zu Stande gekommen sei. Sie stiitzten sich dabei beson-
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ders auf die Fille, wo die Section die hervorragendsten oder alleinigen
pathologischen Veréinderungen in den Lungen ergab, dagegen der
Darm und die Abdominalorgane sich nur wenig oder gar nicht affi-
cirt zeigten.  Aber auch in den anderen Fillen sollte die Infection
von der Lunge ansgegangen uncl sich auf dem Blul- oder Lymph-
wege auf den Darm und dessen Adnexa verbreitet haben. Dicse
Annahime wire ja an sich nicht von der Hand zu weisen: denn wir
sehen auch bei andern Infectionskrankheiten mitunter, dass das Virus
sich nicht an seiner Fingangspforte entwickelt, sondern erst im
Korper eine bestimmte Strecke durchliuft und dann an ciner mchr
oder weniger entfernten Stelle w. a. erst in der entsprechenden
Driisengruppe zur Entwicklung kommt. Auch ist hierbei das Resul-
tat, das TAPPEINER hei seinen Fatterungen von Hunden erhielt und
das oben erwihnt worden ist, sehr lehrreich. Trotzdem ist jedoch
diese Annahme fir die grosze Mehrzahl der Fille nichl zutreffend ;
es wire doch auch sehr gezwungen, bei solchen Resultaten, wo der
ganze Darm mit tubercultsen Geschwiiren besetzt war, die Mesen-
terial- und Retroperitoncaldriisen hochgradig verkiisl waren, sich
Tuberkel im Netz, Peritoneum etec. fanden, stets zu behaupten, dass
die Infection in den Lungen statlgefunden, dort aber nur cinige
Tuberkel oder auch gar nichts hervorgerufen, dagegen ausgedehnte
Erkrankung der Darmfollikel und Abdominaldriisen erzeugt habe;
gerade so widersinnig wiirde es sein, bei Inhalationsversuchen 71
behaupten, die Erkrankung der Lungen sei durch Aufnahme des
inficirenden Stoffes vom Daimkanal aus entstanden. Tm Ganzen
sprach die grosse Mehrzahl der Sectionshefunde dafiir, dass die Er-
krankung erst vom Digestionsapparat auf die Lungen iibergegriffen
habe. Sehr interessant und wichtig fiir diese Seite der Frage ist
auch das, besonders bei Schweinen, aber auch bei andern Thieren
hitufig beobachlete Vorkommen von kiisigen Processen in den Sub-
maxillar- und Ingulardrisen; schion BOLLINGER %) sprach die Mei-
nung aus, dass ehenso wic das Virus im Darm zur Resorption
kiime, es auch schon von der Schleimhaut der Mundhohle auf-
genommen werden kénne.  Gewen diese Erklirung  sprach  sich
Vircow *%) in drastischer Weise aus; aber die sorgfiltigen DBeoh-
achtungen von Owrtin ™) zeigten, «ass auel bei Kaninclien, speciell
wenn sie harte Perlmassen erbicllen und dieselben gut kauten,
nicht nur Verkiisung der Halslyinphdriisen, sondern auch tuberculise
Uleerationen der Schleimhaul der Mundhihle sich entwickeln konnen,
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eine Angabe, die auch andere Experimentatoren, u. a. BaAUMGARTEN 117)
bestitigen konnten.

Schliesslich beméangelten die Antispeeifiker auch dic Beweiskraft
der [xperimente, wo die Controllthiere mit erkrankt waren oder
keine Controllfiitterungen mit anderen Stoffen angeslellt wurden.
Was dic letztere Seite anbetrifft, so sind zwar nicht bei jeder
Fiitterungsreihe, aber bei mehreren w. a. von Virchnow ) und
GuxtneER und ITarys ') Controllfiitterungen derart angestellt worden,
dass einzelne Thicre faulige und éhnliche Stoffe erhielten, aber, wic
zi erwarlen war, mit durchaus negaltivem Resultat. Und selbst
wenn man ferner die Fille, wo die Controllthiere mit erkrank-
len, ausscheidet, wie es auch Jouxe '°7) thut, so bleiben doch
noch zahlreiche beweiskriiftize Ergebnisse zuriick, ganz abgesehen
davon, dass das Tactum, dass bei manchen Versuchen, wo die
Controllthicre ebenfalls, aber nur ganz unbedeutend, tuberculds er-
krankten, nachgewiesen wurde, dass dieselben durch Versehen gleich-

; falls tuberculése Substanzen, aber in weit geringerer Mcnge, als dic
Versuchsthicre, erhalten hatten, gerade cin anffilliger Beweis fiir dic

1 . g . . - 25 35

: Infectiositiit der Fiitterungstuberculose ist — Versuche 29) $4) 8%) —,

Es haben mithin die bisher ansgefiihrten Tiitterungsexperimente
absolut bewiesen, dass durch Fiitterung mil tuberculdsen und perl-
stichtigen Massen, sowie Milch und Fleisch derartig erkrankter Thiere
einc vom Darm ausgehende Tubercalose erzeugt werden kann.

Auf welche Ursachen sind nun aber die zahlreichen negativen
Resultate, die trolz sorgfiltiger Versuchsanordnung und Untersuchung

; erhalten wurden, zuriickzuliihren ¢ Jedenfalls tisiet daran eine Reihe
}' von Umstinden die Schuld, und gerade auf einzelne derselben hat
v die Entdeckung des specifischen Organismus und das dadurch her-
; vorgerufene genaue Studium seiner morphologischen und biologischen
Eigenschaften ein helleres Licht verbreitet.
. Ein Haupterforderniss fiir das Gelingen der Fiitterung war
‘ natiirlich, dass die verwendeten Massen das tuberculése Virus wirk-
lich enthielten. Dies ist, wie man frither annalim und jelzt weiss,
, am meisten in den eigentlichen Krankheitsprodukten der Fall. Aber
auch hier zeigen sich grosse Differenzen; withrend wir z B. fast
stets in cigentlichen Tuberkeln und sehr oft in der Wandung von
Lungencavernen enorme Mengen von Bacillen vorfinden, kénnen
diese in kiisigen Heerden, besonders wenn dieselben ilter oder
gar bereils schwielig oder kreidig geworden sind, vollstiindig fchlen.
Ausserdem sind auch nicht alle kitsizen Massen tuberculéser Natur
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und speciell ist es sehr wahrscheinlich, dass es ausser der tuber-
culdsen Verkidsung der Lymphdriisen noch eine andere giebt, die
auf eine Entziindung nicht specifischer Natur zuriickzufiihren ist.
Ferner zeichnen sich die Perlknoten meistens durch Armuth an
Bacillen aus, die sogar in Alteren, grossen oder verkalkten Knoten
ganz vermisst werden konnen. Nun wire es freilich zu weit ge-
gangen, daraus die Unschadlichkeit solcher Substanzen folgern zu
wollen; denn dieselben kiénnen zwar frei von Bacillen sein, dagegen
zahlreiche Sporen derselben enthalten, die durch unsere gewdéhnlichen
Farbemethoden sich bisher noch nicht nachweisen lassen. Dass
dem so sein muss, ergiebt sich aus dem Umstande, dass solche
Substanzen, die ganz spirliche Bacillen enthalten, wie z. B. gerade
die Perlknoten, oder fungése Granulationen, bei der Impfung eine
bedeutende Virulenz entfalten.  Trotzdem bleibt die Moglichkeit be-
stchen, dass es tuberculdse Massen gicbt, die keine oder so wenig
Mikroorganismen enthalten, dass ihre Verfiitterung resultatlos bleiben
muss. Gerade bei Verfiilterung von kitsizen Massen finden wir
deshalb auch, wie z. B. in den Versuchen von Owrri ™), dfter negative
Resultate verzeichnet. Was zweitens das Fleisch tuberculdser Thiere
anbetrifft, so ist dasselbe verhiltnissmissig selten virulent wirkend;
die Erklarung findet sich in dem Umstande, dass dasselbe nur selten
Gegenstand der tuberculésen Erkrankung ist, die Ausserst selten in
der Musculatur selbst, ebenfalls nicht hiinfig in dem Zwischenbinde-
gewebe der Muskeln gefunden wird. Die Annahme, dass Fleisch
durch das in ihm enthaltene Blut die Virulenz erhalte, mag fiir
manche Fille zutreffend sein, und dass letzteres das Virus enthalten
kinne, war schon friher durch die Impfversuche von Simmir*) und
Lextz*¥), neuerdings durch Nachweis der Tuberkelbacillen im Blut
bet acuter Miliartuberculose des Menschen (WEICHSELBAUM *%¥),
MerseLs¥), LusTict4) bewiesen. Doch ist nicht anzunehmen, dass

*) Versuche ther die Ubertragbarkeit der Tuberculose (Perlsucht) der Rinder
auf andere Thiere. D. Zeitschr. fiir Thiermed, u, vergl. Pathol, Bd. II. 1876.
S, 209.
**) Experimentelle Untersuchungen tber die Infectiositit des Blutes und
Urines Tuberculéser. In. Diss. 1881, Greifswald.
#¥x) Uber Tuberkelbacillen im Biut hei akuter allgemeiner Miliartuberculose.
Wiener med. Wochenschrift, 1884 No. 12 u. 13.
7) Weitere Mittheilungen tiber das Vorkommen von Tuberkelbacillen im
Blut bei der allgemeinen akuten Miliartuberkulose. Ebendas. No. 39 u. 40.
11) Uher Tuberkelbacillen im Blute bei an allgemeiner akuter Miliartuberculose
Erkrankten. Lbend. No. 4S8.
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der Bacillus bei chronischen Formen der Tuberculose stets im Blule
kreist, sondern nur zu gewissen Zeiten, wenn die Entleerung eines
Bacillenheerdes in die Blutbahn stattgefunden hat, und nur so lange,
bis dieselben in den verschiedenen Organcn abgelagert sind, Da
mithin das Fleisch tuberculdser Thiere nur in seltenen Fillen Bacillen
enthalten wird, so sind die zahlreichen negativen Resultate bei
Fleischfiitterung leicht erklarlich. Um schliesslich auf die Milehver-
suche zu kommen, so fiillt bei denselben besonders ins Gewicht,
dass hierbei ein Irrthum in der Diagnose am leichtesten moglich ist,
wie auch Virclow *%) einen solchen Fall anfihrt, wo sich statt der
erwarteten Perlsucht der milchgebenden Kuh post mortem zahlreiche
Echinococcusblasen in den Lungen vorfanden. Mithin sind die Ver-
suche, wo die Diagnose Perlsucht nicht durch die Section bestatigl
wurde, z. B. die von ScurriBir %), mit grosser Vorsicht aufzunchmen.
Natiirlich kann solche Milch nur dann inficirend wirken, wenn sie
den Bacillus oder dessen Sporen enthilt; dies wird, wie eine Anzahl
Beobachtungen gezeigt hat, am ehesten der Fall sein bei tuber-
culdser Erkrankung des Euters, kann aber auch bei vollkommen
intakter Milchdriise vorkommen. Wenigstens liegen eine Anzahl
Mittheilungen von gelungencr Infeclion bei vollkommen gesundem
Euter der Milchkiihe vor, wenn es auch nicht auszuschliessen ist,
dass dennoch mitunter eine tubereulésc Affection der Milchdrise
vorhanden, und nur der Diagnose nicht zugéinglich war, sei es wegen
ihrer centralen Lage, sei es wegen ihrer Geringfligigkeit.

Oben erwithnte ich schon, dass der verschiedene Reichthum der
verfiitterten Massen an Tuberkelorganismen wahrscheinlich von Ein-
fluss auf das Gelingen der Versuche sei. Genauere Beobachtungen
hiertiber licgen noch nicht vor; nur erhellt aus den fritheren Ver-
suchen, dass mitunter eine einmalige Fiitterung kein Resultat ergab,
welches sich jedoch einstellte, sobald die Fiitterung mehrmals wieder-
holt wurde. Auch einzelne klinische Beobachiungen sprechen fiir
die Annahme, dass cine gewisse Menge der Organismen zur Infection
vom Darmkanal aus erforderlich sei, indem solche Phthisiker, be-
sonders Geisteskranke (MosLer) '°%), dic ihre Spula regelmiissig zu
verschlucken pflegten, sehr hiufiz eine dusserst intensive Darmer-
krankung darbolen; cbenso verhielten sich &fters Kinder. Auch
sind einige der oben angefithrten Experimente, wo die infectitse
Milch lingere Zeit hindurch gereicht wurde, durch sehr starke Ge-
schwiirbildung im Darme ausgezeichnet. Ferner in diesem Sinne
wirden z. B. die Beobachtungen von Jacoss®) 1) sprechen, wo

Wesener, Ptitterungstuberculose.
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Hunde durch lange fortgesetztes erzwungencs Fressen phthisicher
Sputa inficirt warden, wihrend sonst, wie aus allen Versuchen er-
hellt, der Hund bei einmaliger F Gtterung im allgemeinen eine ziem-
liche Widerstandsfihigkeit gegen Ingestionstuberculose besitzt. Doch
sind dies alles nur einzelne zerstreute Beobachtungen, und liegen
weder bei den Experimenten noch bei den klinischen Beobachtungen
genaue vergleichende Angaben in dieser Hinsicht vor.

Ein weiteres Moment, das anscheinend die Infection beeintréich-
tigen kann, ist die Fiaulniss der verfitterten Stoffe. Farcx*) und
BAUMGARTEN 11%) haben behauptet, dass durch Faulniss die Virulenz
der Tuberkelbacillen abgeschwiicht, ja mitunter ganz aufgehoben
werden kann. In einigen Fillen ist nun bei den Fiitlerungsversuchen
bemerkt, dass die Knoten oder das Fleisch schon mchrere Tage alt
waren und bereits rochen, in andern hatie man versucht, diese
Fiulniss durch Aufbewahrung iber Eis hintanzuhalten. Doch wird
diese Angabe nur in wenigen Fillen gemacht, vnd waren diesclben
gerade einigemal von positivem Resultat begleitet (CHauvEav)?); in
der grossen Mehrzahl der Experimente kann man annehmen, dass
ziemlich frische Massen verfiittert wurden, und kann deshalb dieser
Grund als Erklirung etwaiger Misserfolge nur in wenigen Fillen
herangezogen werden.

Ein fernerer Grund fiir einc Anzahl negativer Resultate ist der
Umstand, dass haufig nicht die passenden Thiere benutzt wurden.
Vor allem haben die bisherigen Experimente ergeben, dass Fleisch-
fresser zu Fiitterungsversuchen wenig verwendbar sind, weil sie eine
zwar nicht absolute, aber doch schr grosse, in ihrer Ursache noch
nicht geniigend erklarte Widerstandsfiliigkeit gegen eine  tubercu-
lose Infection vom Darmkanal aus darbieten, die jedenfalls bedeu-
tend grosser ist, als sie der Mensch besitzt.  Umgekehrt wieder
scheinen Wiederkiuer und Sehiveine eine sehr leichte Empfinglich-
keit zur Erkrankung dureh die Nahrung zu besitzen, erstere viel-
leicht noch mehr wie letatere. Ein interessantes Verhalten bieten
die Schweine dar; sie zeichnen sich, wie schon lange bekannt, durch
besondere Empfindlichkeit des Driisenapparates aus, so dass hci
Fitterung sehr hiafig bei ihnen dio Hals~, Bronchial- und Mediastinal-,
Mesenterial- und Retroperitonealdriisen in umfa ngreiche kiisige Paquete
umgewandelt gefunden wurden. Bieten sie somit, wie in geringercm

*) Beitrag zav Impftuherculose. Belin, klir. Waochenschrift. 20, Jahrg, 1883
No, H0.
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Grade zum Theil auch Saugkilber, einc sehr grosse Ahnlichkeit
mit den Erscheinungen der menschlichen Scrofulose 1md  soge-
nannten Tabes meseraica dar, und kénnte es sich aus diesem
analogen Verhalten somit empfehlen, gerade sic zu Fiitterungszivecken
7u withlen, so lasst sich doch andererseits nicht verhehlen, dass
gerade diesc grosse Neigung auch zu spontaner tuberculiser Er-
krankung einen Haupigrund abgiebt, die Resultate, die man durch
die Fiitterung erhilt, mit einer gewissen Vorsicht in Uinsicht auf
ihre Aetiologic und die daraus gezogenen Schlussfolgerungen  auf-
zufassen.  Andererseits aber bewcisen die negativen Resultate bei
Hunden und Katzen ebensowenig etwas gegen die ['Tbel*tl':,lgbarkeit
der Tuberculose durch die Nahrung, wie liberhaupt negative Ergeb-
nisse bei Versuchen von Infection refractirer T hiere. Aus den Ex-
perimenten erhellt ferner, dass ceteris paribus altere Thicre grossere
Widerstandsfihigkeit gegen einc kiinstliche Infection durch die Nahrung
besilzen, wie jingere; letztere erkranken bedeutend leichter und
meistens auch schwerer wie #ltere.

Schliesslich findet sich eine Anzahl negativer Resultate ver-
zeichnet, wo die Thiere nach 3y 8, 12 Tagen starben. Diese Fille
sind als negativ nicht heweisend. Durch Kocn %) wissen wir, dass
der Tuberkelbacillus circa 14 Tage zu seinem Wachsthum und seiner
Vermehrung braucht. OrTII ™) setzte auf Grund seiner Versuche
sogar das Incubationsstadium bei Fitterung aul zwei Monate fest;
ungefihr ehensoviel verlangte SianEr *), withrend BoLLINGER )
angab, dass schon nach 1v2—2 Monaten der letale Aunsgang ein-
treten kiénne. Diese Zahlen sind wohl etwas zu hoch gegariffen;
doch wirde eine ganze Anzahl negativer Versuche wegfallen, falls
man diejenigen Experimente, wo dic Thiere innerhallh drei Wochen
slarben resp. getddtet wurden, als nicht beweiskriftiz erachtete.
Freilich wiirden dabei anch einige positive eliminirt werden; das
wiirde jedoch das giinstige Ergebniss wenig beeinlriichligen, abgesehen
davon, dass man Versuche, wie den von Avrrecar %), der nach
drei Tagen schon Tuberkel durch Fiitterung erhalten haben wollte,
$0 wie so nicht gut mitrechnen kann.

Wiirde man mnach Ausmerzung aller der negativen Resultate,
wo diese Umstiinde in Betracht kommen, eine neue Zusammenstel-
lung der Fitterungsergebnisse machen, so wiirde das Gesammtresul-
tat cine bedeutend héhere Procentzahl positiver Erfolge darbieten.
Jedenfalls ist es bei neuen Versuchen nothwendig, auaf diese Ver-
hilltnisse Riicksicht zu nehmen, und neue Fiitterungsexperimente
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nur unter Berticksichtigung der oben erwihnten Erwiigungen anzu-
stellen.

Man kann, mithin vom Standpunkte der Kocu'schen Entdeckung
aus, den Satz aufstellen, dass schon die bislierigen Experimente er-
geben haben, dass die Entstehung der Tuberculose durch Aufnahme
von Stoffen, die lebenslihige Tuberkelbacillen resp. deren Sporen
enthalten, in den Tractus intestinalis moglich ist.

Sic ist moglich, aber nicht sicher und stets auftretend; denn es
finden sich immer noch Experimente verzeichnet, dic mit aller Sorg-
falt angestellt werden, wo keines der oben erwiithnten Momente fiir
den Misserfolg verantwortlich gemacht werden konnte, und wo den-
noch durchaus negative Ergebnisse resultirten. Speciell fir die
Darmtuberculose der Phthisiker, die, wie man jelzl auf Grund der
Experimente und klinischem Beobachtungen wohl allgemein annimmt,
durch verschluckte Sputa verursacht wird, und fir die demnach die
vorhin erwihnten Einfliisse auch im allgemeinen massgebend sind,
ist es noch so gut wic unbekannt, warum dieselbe hiufig, trotzdem
wohl von jedem Phthisiker Sputa verschluckt werden, ausbleibt.

Zwei Ursachen hat man hierfiir verantwortlich gemacht.

Zunichst ist die Art und Weise, wie der Bacillus bei Fiitterung
wirkt, ins Auge zu fassen. Bei den Impfversuchen wurde das Virus
dem Korper an solchen Stellen einverleibt, wo eine Eliminirung des-
selben nicht gut méglich war, sondern dasselbe in den Korperkreis-
lauf aufgenommen werden musste.  Sowohl bei Impfungen in die
Peritonealhshle, in das Auge, in das subcutanc Zellgewebe, wie bei
Injectionen in die Bluthahn, wurde der Infeclionsstoff an Stellen al-
gelagert, wo er Ruhe und sonstige giinstize Bedingungen fand sich
anzusiedeln, sich zu vermehren und somit seine deletiiren Eigen-
schaften in vollstern Masse zu cnifalten. Unglinstiger war das Ver-
hiiltniss schon bei den Inhalationsversuchen: hierhei sind die seiner
Entwicklung giinstigen Urnstiinde bedeutend geringer vertreten. Es
ist dies auch vielleicht die Ursache, dass, trotzdem, wie Kocn gezeigt
hat, das Virus fast tiberall in der Luft vorhanden ist, doch nur cin
bestimmter Procentsatz von Menschen und Thieren an Tuberculose
spontan crkrankt. Ausserdem wurden diese hindernden Momente
bei den Inhalationsversuchen zum Theil dadurch ausgeglichen, dass
das Virus in belriichtlicher Menge, mit eciner gewissen Gewalt und
lingere Zeit hindurch der Lunge zugefiihrt wurde, sich mithin doch
dort ansiedeln konnte, oder in den Lymphstrom auflgenommen und
den Bronchialdrisen zugefihrt wurde. Am ungiinstigsten sind die
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Verhiltnisse jedoch Dbei der Aufnahme in den Verdauungssiractus.
Die Ingesta konnen den Darm in so kurzer Zeit passiren, dass die
Organismen keine Gelegenheit finden, sich dort wohnlich niederzu-
lassen oder aufgenommen zu werden. Wiahrend ferner den Lungen
das Virus in fein vertheiltem Zustande zugefihrt wird, wurden ofter
bei Fiitterungen compakte grossere Stlcke einverleibt, und hierdurch
die Moglichkeit zu cinem lingeren Contact mit der Darmwand ver-
mindert. Ferner ist hierbei das Verhalten der resorbirenden Schleim-
haut von Wichtigkeit. Wéhrend dieselbe in der Mundhéhle leicht
Verletzungen erleidet, und auch in den Lungen Defeete des Schleim-
hautepithels &fter angenommen werden mussen, scheint die normale
Schleimhaul des Darms dergleichen wohl nur bei stirkeren Erkran-
kungen zu besitzen. In dieser Hinsicht ist intercssant, dass Flitte-
rungen mit Perlmassen, die ja zum Theil verkalkt sind und somit
leichter mechanische Verletzungen der Schleimhaut hervorrufen kin-
nen, im Durchschnitt noch die hesten Resullate ergeben hat. An-
derersecits wirde die grosse Ausdehnung der resorbirenden Fliche
im Darm, dic durch den organischen Bau der Schleimhaut noch
vermehrt wird, ein glnstiges Moment fiir die Aufnahme abgeben;
es ist hierbei jedoch nicht ausser Acht zu lassen, dass wie den an-
dern im Darminhalt enthallenen zahlreichen Organismen, so auch
den Tuberkelbacillen gegeniiber die Darmwand vielleicht als Filter
wirkt., Und sind dieselben schliesslich in die Lymphwege aufge-
nommen, so ist es leicht moglich, dass dieselben, che sie zur vollen
Entwicklung kommen, wieder aus dem Korper ausgeschieden
werden.

Der zweite Umstand ist folgender. Withrend bel Impfung oder
Inhalation der Bacillus in ihm passende eiweisshaltige alkalische
Nihrstoffe geritth, hat er bei sciner Einverleibung durch die Nah-
rung der Einwirkung ciner Anzahl mehr oder weniger kriftig wir-
kender Fermente sich zu exponiren. Er kommt mit dem Speichel,
Magensaft, Pankreassaft, der Galle und dem Darmsaft in Verbin-
dung und wird schliesslich noch der Einwirkung der Darmfiulniss
ausgesetzt. Die Einwirkung dieser Stoffe aut das Virus wurde natur-
gemiss zu der Zeit, als man tber die Art desselben noch im Un-
klaren war, als man sich tberhaupt noch stritt, ob ein solches
specifisches Virus dberhaupt vorlige, ganz ausser Acht gelassen. Es
kann deshalb nicht Wunder nehmen, dass experimentelle Unter-
suchungen tber die Einwirkung der obigen Verdauungssifte auf die
Virulenz tuberculoser Subslanzen bisher, mit Ausnahne ciner Arbeit




38 HI. Resultate und Kritik der bisherigen Fittterungsversuche.

von FALCK™), so gut wie gar nicht vorlagen. Und doch ist es ein
dringendes Bediirfniss, diese Verhéltnisse zu studieren, und versprichl
tber die Frage der Fittcrungstuberculose neues Licht zu verbreiten.

In seiner eben erwihnien ausgezeichnelen Arbeit hat Farck
hieriiber ejne Reihe eingehender Untersuchungen angestellt und diesel-
hen auf cinige Schimmelpilze, Milzbrand und Tuberculose aunsgedehnt,
Wihrend er nun fand, dass die Siure des Magensaftes die freien Milz-
hrandbacillen tddtet, aber auch die Fiulniss ihrer Entwicklung hinder-
lich ist, die Sporen dagegen, wenn auch nicht ausnahmslos, unver-
sehrt Ksst, hatten scine Untersuchungen tiber dic Tuberkelorganismen
ein anderes Ergebniss. Er stellte diese Experimente derart an, dass
er tuberculése Substanzen, verkiistes Gewebe, Caverneninhalt und
Perlmassen, so oder fein verrichen der Einwirkung der verschicdenen
Verdauungssiifte aussetzte und dann intraperitoneal auf Meerschwein-
chen verimplte. Es fand sich nun, dass Speichel, frischer Pankreas-
safl und frische Galle ganz ohne Einwirkung auf die Virulenz der
Organismen sind, wihrend faule Galle, iiberhaupt Faulniss ihre Viru-
lenz bis zur vollen Wirkungslosigkeil herabzusetzen vermag. Es
gentigte bet Vermenouny von Theilchen einer urspriinglich stark in-
fectionsfihigen Lunge mit fanler Galle oder faunlem Pankreassekret
gewdhnlich eine Einwirkung von einigen Stunden, um das Tuberkel-
gilt zu beeintriichtigen. Bei den geimpften Meerschiveinchen wwurde
dann der interessante Befund constatirt, dass entweder das einge-
impfte Material vollstindig resorbirt war, oder es hatte sich ledig-
lich an und nahe der Impfstelle abgelagert und war abgekapselt,
brickelig, verkreideten Tuherkeln dhnelnd. Diese Jetzteren Massen
erwiesen sich dann bei Einbringung in dic Banchhiohle oder vordere
Augenkanmmer als nicht infectios*). Nur die perlstichtigen Massen
zeiglen eine siiirkere Widerstandsfihigkeit, indem hicr selbst die
Filulniss nicht so leicht das Viras zu bewiiltigen schien. Auf Grund
dieser Versuche zweifell FaLck eine umfassende intensive Desinfece
tionskraft der Verdauangssiifte an; specicll dem Magensafte riuml
er nur eine sehr unlerreordnete Bedeutung bei, da die entgiftende
Wirkung deszelben, besonders gegentiber den Milzbrandbacillen nur

*} Uher das Verballen von Infeetionsstofien im Verdauungskanale. Virchow's
Archiv. Bd. 93, 1883, 8, 177.

**) Diese Angabe steht & nigermassen im Widerspruch mit einer fritheren Mit-
theilung Farcr’s (Beitrag zar Impftuberculose, Berliner klin. Wochenschrifl. 1883,
S. 774), wonach er mit diesern kiisigen Abscessinhalt Thiere pragnant tubereuls
inficiren konnte.
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in seiner Sdure beruht, mithin der kurze Contact der milzbrand-
haltigen Substanz mit dem Magensaft nicht ausrcichend ist, zumal
auch hiufig eine solche Verminderung der Siure selbst bei Gesun-
den statlfinde, dass die entgiftende Wirkung desselben gleich Null
sei. Was ferner die Wirkung der Fiulniss auf das Tuberkelvirus
anbetrifft, so ist es ihm noch fraglich, ob dasscibe auch die Sporen
des Tuberkelgiftes leicht dberwindet; zwar ist gewthnlich der Dick-
darm, wo die Fiulniss am stiirksten entwickelt ist, frei von tuber-
culdsen Localeruptionen®), doch finden andere Gifte, die ebenfalls
durch Fiulniss zerstért werden, sowie andere Infectionskrankheiten
gerade mit Vorliche im Dickdarm ihre Entfaltung. Schliesslich macht
FaLck noch darauf aufinerksam, dass ebensogut, wie bei Erkran-
kungen die Infection von der Lunge oder der Haut ausgeht, und
sich dort keine Veriinderungen finden, sondern das Gift in andecren
Korpertheilen deponirt wird, auch das Tuberkelvirus vom Darm aus
resorbirt werden konne und ohne daselbst cine Aftection hervorzu-
rufen, ganz entfernt von ihm die wesentlichsten anatomischen Ver-
finderungen wahrgenommen werden kinnten.

So wichtig die Resultate, die Facck crhalten hat, sind, so
lassen sie sich jedoch nichit ganz stricte auf die Lehre von der
Futterungstuberculose anwenden. Zunéchst giebt er selbst zu, dass
man die kiinstlichen Verdauungs- und Féulniszsexperimente ausser-
halb des menschlichen oder thierischen Koérpers nicht mit denselben
Vorgingen innerhalb des Organismus anl dieselbe Stufe stellen
konne, mithin dic crhaltenen Resultate mit Vorsicht aulnelimen
miisse. Ferner hat er nach der Einwirkung der verschiedenen
Qifte die Virulenz seiner Stoffe durch Impfung constatirt, und ist
dadurch in denselben Fehler, wie SeanMer %Y) gefallen, der die Re-
sultate, dic er durch Impfung erhalten halte, direct auch auf die
Fiitterungstuberculose anwenden wollte. Da in Wirklichkeit solche
Stolfe, welche die Verdauung iberstehen, ihre Wirksamkeit nur auf
der Darmschleimhaut entfallen, und, wic wir oben wesehen haben,
diesclbe sich ganz anders verhiilt, wie die Peritonealhdhle oder das
subcutane Zellgewebe, g0 wilre es, um diese Experimente zu direct
auf die Lehre von der Fiillerungstuberculose anwendbaren zu machen,

*) Dieser Befund ist jedoch uicht so constant; auf Grund von 77 Sectionen
von Phthisikern, die in den Jahren 1882—84 im Giesener pathologischen Institut
gemacht wurden, kann ich mittheilen, dass sich in 56 Fillen von Darmgeschwiiren
9mal allein Dickdarmtuberculose, 34mal Diinn- und Dickdarmtaberculose und nur
13mal allein Diundarmtuberculose vorfand.
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erforderlich gewesen, die tuberculsen Stoffe nach der Einwirkung
der verschiedenen Verdauungssiifte in den Darmkanal zu bringen,
und dort ihr Verhalten zu studiren. Wéihrend er ausserdem bei
dem Anthraxvirus gesondert die Wirkung der verschiedenen Fermente
auf Bacillen und Sporen studirt hat, hat er dies bei der Tuberculose
nicht gethan. Nun ist es freilich leicht, Milzbrandbacillen und
Sporen gesondert zu erhalten, dagegen sehr sehwierig allein bacillen-
resp. sporenhaltige tubercultse Massen zu verwenden; jedoch liess
schon die Analogie darauf schliessen, dass sich vielleicht, wie bei
den Anthraxorganismen, so auch bei der Tuberculose Verschieden-
heiten im Verhalten ergeben wiirden. Mithin sind die Untersuch-
ungen Fanck’s, so dankenswerth und sorgfiltig ausgefiihrt sie auch
sind, nicht geeignet, tiber die vorliegende Frage der Fiitterungs-
tuberculose sichern Aufschluss zu zeben ).

Um nun dic oben erwihnten Umstiinde niéher zu studiren unter-
nahm ich die folgenden Experimente, deren Ergebnisse ich hiermit
mittheile. Dieselben geben natirlich nicht eine definitive Entscheidung
tiber diese Fragen; dazu ist, obschon im Ganzen ziemlich betriicht-
lich, die Zahl derselben flr einzelne Abtheilungen noch zu gering.
Doch hoffe ich immerhin, besonders dadurch, dass ich nicht wie die bis-
herigen Experimentatoren, nur einfache Fiitterungen anstellte, sondern
dieselben in spiter zu erérternder Weise mannigfach modificirte, dabei
einige interessante Resultate erhalten und fir die vorliegende Frage
der Fitterungstuberculose im Sinne der neuen Kocu'schen Infections-
lehre wichtige Gesichtspunkte gefumden zu haben.

*) Was die oben angefiihrten Resultate Farck’s {iber Abschwiichung des
Tuberkelvirus durch Féulniss anbetrifft, so hat BAUMGARTEN !*°) ebensolche Er-
gebnisse erhalten; dagegen geben Scuiri und FiscHER (Mittheilungen aus dem
Kaiserl. Gesundheitsamte Bd. I 8. 133} an, dass mit 10, 41 und 43 Tage lang
faulendem Sputum geimpfte Thiere simmtlich tuberculds wurden.



IV,
Experimente.

Diese Experimente sowohl wie die makro- und mikroskopischer
Untersuchungen wurden im Laufe des Jahres 1884 und des Januars
1885 auf dem unter Leitung des Herrn Professor BostrOM stehenden
pathologischen Institute zu Giessen, dessen Assistent ich damals war,
unternommen. Herr Professor BosTroOym hatte die Freundlichkeit,
mir zu denselben die néthigen Riumlichkeiten und Mittel des Insti-
tutes zur Verfligung zu stellen. Ich sage ihm hierfiir sowic fiir die
Unterstiitzung und Forderung, die er in jeglicher Weise dieser meiner
Arbeit angedeihen liess, auch an dieser Stelle meinen herzlichsten Dank.

Die Versuche wurden der Gleichmissigkeit halber an einer
Thierspecies, Kaninchen, und mit einem Material, phthisischem Spu-
tum angestellt. Kaninchen withlte ich einmal deswegen, weil ihre
Haltung in grosserer Anzahl am bequemsten ist, und dann weil sie,
wie oben erwihnt, in der Reaction aufl Fiilterungen in der Mitte
stehen, weder zu leicht inficirbar, noch fast immun sind. Die
Thiere befanden sich bis Mitte des Sommers 1884 in einem Stalle
mit Backsteinfussboden; Ende Juli erhielt das pathologische Institut
wegen baulicher Verinderungen einen andern Stall, der mit Bretlern
belegt war und in dem bis dahin zwei Ziegen gestanden hatten.
Seit dieser Zeit starben die Thiere in grosser Anzahl, meist ohne
erkennbare Ursache. Es wurde deshalb Anfang September der
Bretterboden entfernt, der Stall ordentlich gereinigt und desinficirt,
worauf sich bessere Zustinde einstellten. Zur Unterscheidung der
Thierc verwendete ich zuerst kleine Kettchen mit Nummern, die
den Thieren um den Hals befestigt wurden. Da sie sich jedoch
viele Mithe gaben, diesclben mit Maul und Pfoten zu entfernen
und sich dabei hLiiufig verletzten, verwendete ich spiiter Anilin-
farben, mit denen ich verschiedene Korperstellen firbte. Schliess-
lich folgte ich dem praktischen Verfahren HErING's *¥) und applicirte
den Versuchsthieren mit einem Locheisen eine verschiedene Anzahl
von Lichern und Riindern in die Ohren, die sehr rasch vernarbten
und deutlich blieben. Phthisisches Sputaum nahm ich ebenfalls, weil
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es sich lcicht beschaffen licss, ausserdem stets f{risch erhaltlich war
— aus der hiesigen medicinischen Klinik des Herrn Prof. Rizcur —.
weil sich ferner stets leicht der Bacillengehalt controliren liess —
derselbe war meist ein mittlerer, nur cin paar mal reichlicher, stets
sowoh! Bacillen ohne als mit Sporen —. Schliesslich wihlte ich es,
weil es sich leicht zu den vorliegenden Versuchen verwenden ldsst,
und weil man die damit erhaltenen Resultate am ehesten mit einer
natiivlichen Infection des Darmkanals bei Phthisikern in Parallele
stellen kann.

Zuerst stellte ich eine Reihe rciner Flitterungsexperimente an
mit frischem, getrockneten und faulendem Sputum in verschiedenen
Quantitiiten.

Dann wurde versucht auf die Beschaffenheit des Magensafles
durch gleichzeitige Darreichung von Mileh, Natrium bicarbonicum
oder Ammoniak cinzuwwvirken.

Dann wurden Fiitterungen gleichsam mit Umgehung des Magens
vorgenommen und zwar wuwrde der inficirende Stoff in den Darm-
kanal cingespritzl ), eine Art des Versuches, die bisher noch von
keinem Experimentator bei der Tuberculose angewendel worden
war. Dies geschah entweder mit gewdhnlichem Sputum, oder wurde
dasselbe vorher der Einwirkung verschiedener Verdauungssifle aus-
gesetzt.  Von solchen wendele ich Magensaft, Pankreassaft und
Galle an. Speichel liess ich fort und faule Stoffe sctzte ich nicht
7, weil ich ins Coecum oder lewm injicirte, mithin Stellen, wo
Fiaulniss schon vorhanden war.

Die nachherige mikroskopische Untersuchung geschah an mit dem
Mikrotom angefertigten Schnittserien; die in Alkohol absolutus ge-
hitrteten Theile wurden entweder so oder, wic z. B. die Darmabschnitte
nach Einbettung in Celloidin geschnitten und der Exrrich’sehen Doppel-
farbung in Fuchsin-Methylenblau, mitunter auch Methlyviolett-Vesuvin
unterworfen, in Cedernholzil aufgehellt und in Damarlack untersucht.

Der leichteren Ubersicht halber habe ich vor jedem Experiment
das Resultat abgekiirzt verzeichnet. Die Verhiltnisszifler bezeichnet
das Verhitltniss der eingefiihrten tuberculdsen Substanz (in Cubik-
centimetern) zu dem Gewicht des Versuchsthieres (in Grammen).

#) Ich hatte diese Methode gleich hei Beginn meiner Experimente, im
Januar 1884, schon geplant, kounte aber wegen anfinglichen Mangels an Ver-
suchsthieren den ersten derartigen Versuch erst im August vornehmen. Die Ver-
suche von Nicarr und RreTtsci, die Choleracultnren divect in den Darm und zwar
in das Duodenum .injicirter, kamen erst spiiter zu meiner Kenntniss.
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Dann ist dic Lebensdauer des Thieres angegehen; T. bedeutet das
makro- resp. mikroscopische Vorhandensein oder Fehlen von tuber-
culésen anatomischen Veriinderungen in den angeftihrten Organen.
B. zeigt das Vorhandensein resp. Fehlen von Tuberkelbacillen an.

A. Fitterungen
a) Mit frischem Sputum.

Von dem Spulum wurde cine bestimmte Quanlitil im Mass-
cylinder abgemessen und mit einer bestimmten Menge einer 0,6 %o igen
Kochsalzltsung gemischt und gut durcheinander gerihrt, Dis das
ganze eine etwas dickliche, gleichmilssize Masse darstellte. Dicse
wurde den Versuchsthiercn per Schlundsonde heigebracht; ich that
dies, einmal, um sicher zu sein, dass die Thiere auch die ganze
Masse sich einverleibten, ferner um einer etwaigen Infection von
der Mundhthle aus vorzubeugen. Nachdem die Flussigkeit in den
Magen gelangt war, liess ich die Sonde, wozu ein durch einen
Gumnmischlauch mit einem Glastrichier verbundener Ndlaton'scher
Katheter benulzt wurde, noch eine Zeit licgen, damit nicht noch

A . . . r . . . .
etwas Fiitterungsmasse darin Dblicbe und beim Zurlickziehen in die
Trachea gelangen konnte; in derseiben Absicht wurde der Katheter
beim Zuriickziehen an scinem obern Ende fesl zugedriickt.

1) Finmal 1:30. + 16 Tage. T. Driisen.*) B. desgl.

Mannl. hellbraunes K., 1210 gr. sehwer, erhdlt d. 11, Aug. $4. 40 cubem Sp.
mit 20 cabem Kochsalzlosung. Es wurde am Morgen des 27. Aug. todt gefundew.
Seection: In der Leber eine Anzahl Psorospermienkunolen, Mesenterialdriisen ge-
schwellt, sonst makroscopiseli ohmne Verinderung. Mikrose. Unters.: In den
Driisen ganz sparliche kleine aus Lymphzellen besteliende Tuberkel. Bacillen wurden
in einer Driise nicht gefunden; in einer zweiten hingegen, wo die Tuberkel im
Centram eine Anzahl grosserer Zellen mit heginnender Nekrose besassen, fanden
siel in diesen eine Anzahl Bacillen, ohne Sporen. Im leum wurde nichts auf-
gefunden. Die Knoten der Leber erwiesen sicl als Coccidienknoten (ganz der Be-
schreibung von LEUCKarDT*) eulsprechend).

2) Binmal 1:40. 1 14 Tage. 0.

Weibl. braunes K. von 1210 gr. erhitlt d. 18, Ang. 84, 30 cubem Sp. mit eben-
soviel Kochsalzlpsung. Ohne dass sich eine Anderung im Betinden einstellte,
wurde das Thier am 1, Sept. todt zefunden. Section: crgal keine pathologische
Verainderung, ebensowenig die mikvoscop. Untlers, der Mesenterialdiiisen.

3) Einmal 1:41. + 4 Tage. 0.
Weibl.,, 1660 gr. schweres K, Dasselbe batte am 19, Aug. eine Quantitit Peri-

%) Mit Driisen kwzweg sind in diesem Abschnitt stets nur die Mesenterial-
driisen gemeint,

#*) Die Paiasiten des Menschen, DBd. L 2. Aufl. 8. 262 u. 263 Die niihere
Beschreibung dieser und der anderen gefundenen Parasiten folgt in Abschnitt V.
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tonealfltissigkeit von einem an Milzbrand verstorbenen Menschen unter die Riicken-
baut injicirt erhalten, war jedoch ganz munter geblieben. Am 31. Aug, erhalt es
40 cubem Sp. mit 20 cubem Kochsalzlos. Es war in den nichsten Tagen ziem-
lich still und wurde am 4. Sept. todt gefunden. Section: Tm Processus vermi-
formis ein paar gelbliche Stellen, sonst nichts. Mikrose, Unt.: Daselbst keinerlei
tuberculise Verdnderung.

4) Einmal 1:44. ¥ 21 Tage. Resultat zweifelhaft,

Minnl. weisses K. von 1750 zr. erhielt ebensoviel wie das vorige am 1. Sept.
and wurde am 21. Sept. todt gefanden. Am folgenden Tage Section: Im Herz-
beutel reichliche sersse Flissizheit ; Lungen an den vorderen Rindern mit Pleura-
bamorrhagicen. Der Follikelhaufen des Saceulus rotundus zeigt einige gelbe Stellen;
die Mesenterialdriisen geschwollen. Mikrosc, Unt.: Die Follikel des Plaques
sind zom Theil etwas vergrossert, ilire Zellenkerne nicht mehr farbbar, In diesen
Follikeln finden sich zahlreiche runde und ovale hriiunliche Gebilde (vielleicht
Parasiten?)*). Eigentliche Tuberks] nicht vorhanden. Die Driisen enthalten eben-
falls in reichlicher Menge diese hrraunen Zellen, ausserdem sparliche tuberkelihn-
liche Anh&ufungen in den Follikeln; doch sind dieselben, du sich gerade in ihuen
diese braunen Zellen reichlich voifinden, nicht mit Sicherheit als eigentliche
Tuberkelknitchen hinzustellen, zarmal Bacillen nicht vorhanden sind.

5) Dreimal 1 : 59. t 18 Tagze. T. Darm, Driigen, Leber, Milz. B. Driisen,
Leber.

Minnl K. von 1180 gr. wird am 10., 11. und 12, Mirz mit Jedesmal 20 cubem
Sp. gefiittert.  Ohne dass es besondere Krankleitserscheinungen zeigte, wurde es
am 28, Marz todt gefunden. Section: Linke Lunge zeigt an ihrem vorderen
Rande Hamorrhagieen. Der Darm ziemlich injicirt, im lleum die Plaques und
Solitirfollikel geschwollen, Meser terialdriisen geschwellt, eine mit kisigen Stellen,
Leber und Milz von zahlreichen submiliaren grauen Knotehen durchsetzt. Mikroseo p-
Unters.: Im Darm spirliche ileine Lymphzellentuberkel in der Subserosa uwnd
Sabmucosa; keine Bacillen; etwas reichlichere Tuberkel in dem Mesenterium des
Darms. Die Driisen zeigen allgerieine Infiltration und spirliche kleine Tuberkel;
sowohl in den lelzteren, wie sonst in dem Gewehe Stellen mil ehen beginnender
Zellennekrose. In der oben erwfibnten Driise ist die Coagulationsnekrose schon
etwas weiter fortgeschritten und fanden sich daselbst drei Bacillen. Ausserdem in
diesen Stellen eine Anzahl von Darmcoecidien. In der Leber spirliche Coccidien-
knoten, sowie Ausserst zahlreiche submiliare Tuberkel: dieselben sind anscheinend
ganz frisch, hestehend vorwiegend aus Lymphzellen und zeigen sehr selten im
Centrum ein paar etwas grossere Zellen, Tn diesen wurden iusserst selten {dreimal
in ca. 100 Priparaten) einzelne Bacillen gefunden. Ebensolche Tuberkel in der
Milz; in 60 Priparaten kein Bacillus.

6) Dreimal 1 : 63. + 22 Tage. T. Darm, Driisen, Leber. B. Driisen.

Minnl. K., 1280 gr. schwer, erbilt d. 10., 11 und 12, Mirz, je 20 cubem
Sput., wird am 2, April todt gefunden. Section am folg. Tage: Im Dinndarm
einige Plaques geschwellt, einer mit einem gelben Knotchen, Ausserdem einzelne
Steller. von gelber Firbung. Dritsen mit grauen Knétchen, zum Theil mit kisigen
Stellen, Leber ohne Verdnderung, Mikroscop. Unters.: Das Knotchen des
Darmplaques ist ein nekrotischer Follikel ohne Bucillen. Awsserdem im subserssen
Gewebe spirliche frische Lymphtuberkel. Ferner finden sich in den Darmdrisen,
*) Niihere Beschreibung in Atischnitt V.
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besonders reichlich in der gelben Stelie, zahlreiche sich zum Theil roth firbende
Darmcoceidien *).  Die Drfisen zeigen gleichmissige Infiltration mit beginnender
Verkisung, ausserdem Tuberkel mit spirlichen Riesenzellen. Bacillen in einzelnen
Préiparaten, in vergrdsserten Lymphzellen liegend. Schinilte durch die Leber zeigen
einzelne kleine Tuberkel sehr spirlich, Bacillen nicht zu counstatiren.

7) Einmal 1:77. + 6 Tage. 0.

Junges miunl. K., 770 gr. schwer, wurde am 10, Mirz mit 10 cubem Sp.
gefiittert. Das Thier war am niichsten Tag anscheinend krank und starb finf
Tage spiter. Die Section ergab nichts besonderes.

8) Einmal 1:96. + 9 Tage. 0.

Minnl., K. von 1440 gr. erhiilt d. 24. Mai 15 cubem Sp. Am 2. Juni sass
es still da, zitterte am ganzen Korper und starb um 5 Uhr. Section am 3.:
Diinndarmschleimhaut ziemlich stark injicitt. Im Plaque des Sacculus rotundus
einige gelbe Stellen, ebensolchie im Coecum und im #ussersten Ende des Processus
vermiformis. In den Mesenterialdriisen gelbe Partieen, desgl. in der Milz. In der
Leber verkalkte Psorospermien. Mikroscop., Unters,: Dic gelben Stellen des
Darms sind Follikel, deren Zellen siimmtlich oder theilweise der Coagulations-
nekrose verfallen sind. Es finden sich daselbst sehr reichlich die oben erwithnten
braunen Gebilde, ausserdem in dem Epithel Darmcoccidien, dagegen weder Tuberkel
noch Bacillen. Ebensolche Heerde mit denselben Gebilden fanden sich in den
Dritsen und der Milz.

9) Dreimal 1:98, + 17 Tage. 0.

Weibl. hellbraunes K., 980 gr., erhilt den 3., 4. und 5. Sept. je 10 gr. Sp.
Todt gefunden d. 21. Sept. Section am folg. Tage: Ein Driisenhaufen des leums
etwas geschwollen, Leber mit einigen Psorospermienknoten. Mikroscop. Unter.:
In den Follikeln des Heums die mehrmals crwitbnten braunen Gebilde, Follikel
stark geschwellt.

10) Zweimal 1 :106, + 15 Tage. T. Driisen. B. 0.

Minnl. junges K. von 1060 gr., erhilt d. 10. und 12. Mirz je 10 cubem
Sputum. Es slarb den 25. Mirz. Section: Schwellung einiger Mesenterialdriisen.
Die mikroscop. Unters. derselben ergab uusser allgemeinen Infiltrativn eine
Anzahl frischer kleiner Tuberkel, aber keine Bacillen.

11) Einmal 1:163. ¥ 23 Tage. T. 0. B. Driisen.

Weibl. K., 1630 gr., erbitlt d. 23. Januar 8%. 10 cubem Sp. Am 15, Febr.
war es krank, und wurde am nichsten Tage todt gefunden. Section (d. 18, Febr.):
Unter der Pleura des Unterlappens ausgebreitete Hamorrhagieen. Recliter Vorhof
sehr stark gefiillt. Mesenterialdriisen etwas geschwollen. Mikroscop. Unters.:
Die Drisen gleichimiissig infiltrirt, aber keine Tuberkel. Es fanden sich 2 Bacillen
in je einem Lymphkérperchen, ausserdem einmal finf zusammen innerhalb einer
Wandung, anscheinend einem kleinen Lympliwege.

12) Einmal 1:163. + 5 Tage. 0.

Mannl. K., 1650 gr, schwer, erhalt d. 25, Jan. 10 cubem Sp. Starh in Janger
Agone am 30. Jun, Section. Im Magen ausgebreitele himorrhagische Lrosionen,
in der Leber Psorospermien.

13) Einmal 1:200. + 65 Tage. T. Driisen. B. Drilsen.

Weibl. K. vou 1995 gr, erhielt den 25, Jan. 84, 10 cubem Sp. Es starb an-
scheinend unier heftigen Schmerzen mit starkem Schreien und Krimpfen den
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31. Mérz, Section: Dinndarm in der Ausdehnung von circa 12 Meter aussen
stark gerdthet, innen ebenfalls stark injicirt und mit inselartigen ausgebreiteten,
ziemlich dicken graurothen diphtheritischen Membranen bedeckt. Die Follikel ge-
sehwellt, einen mit einem gelblichen Kioten, Mesenterialdriisen mit kisigen Stellen.
Parenchym der Leber und Nieren stark getriibt. Mikroscop. Unters.: Schnitte
dureh den Darmi, nach GrRaM gefirht, zeigen die Schleimhaut volligestopft mit
Coccen, die lings der Drisen streifenformig vordringen., Die Auflagerungen selhst
enthalten dieselben spérlich, dageger zahlreiche Faulnissorganismen, die sich auch
durel viel intensivere Firbung deutlich von den Coccen unterscheiden. In dem
Follikel fanden sich zwei kleine nekrotische Stellen, ohne Bacillen, dagegen mit
durch Methylenblau gefirbten Zoogloewhaufen. Die Mesenterialdriisen zeigen zahl-
reiche bereits im Centrum verkiste Tuberkel, in denen sich einzelne Bacillen
fanden; letzlere waren dusserst reichlich in einer zweilen Driise, die ausgedehnt
der Verkiisung anheimgefallen war.  Ausserdem fanden sich nocl kleine Haufchen
von Mierococeen, die sich schwach blau fiichten.

14) Einmal 1:200. + 16 Tage. Q.

Ménnl. g¢raublaves K., 1240 g1 schwer, erbalt d. 11, Aug. 6,2 cubem Sp.
mit 30 Kochsalzldzung. Todt gefunden am 27. Aug., die Section am nichsten
Tage ergab nichts ahnormes, chensowanig die mikr. Unt,

15} Dreimal 1:200. ¥ 17 Tage. 0.

Weibl. grauzs K., 1260 g, erhislt den 11, 12. und 13. Aug. je 6,3 cubem
Sp.mit 30 Kochsalzlosung. Todtgafanden am 28. Aug., die Section am folgenden
Tage ergab nichts pathologisches, ehensowenig die mikr. Unt.

16) Einmal 1: 318, ¥ 22 Tage. T. Darm, Driisen. B. desgl.

Weibl. K. von 1590 gr, bekam am 29. Mai 5 cubem Sp. Wurde am 20. Juni
todt gefunden. Am folgenden Tagze Section: Diinndarm in seinen untersten
Partien gelblich gefiirbl; im Plaque des Sacculus rotundus einige gelbe Stellen,
Mesenterialdriisen ebenfalls mit einigen kiisigen Einsprengungen. In der Leber
Psorospermien,  Mikrosecop., Unters: In den gelben Darmpartien iussevst
massenhafte Darmeoecidien. In dewn Plague zwel frischere und ein verkisender
Tuberkel in der Subserosa. In letztersm ziemlich zahlreiche Bacillen. Die Driisen
durchgehend stark pigmentirt; in den freien Partien zahlreiche Tuberkel; einmal
ein deutlicher Bacillus.

17) Einmal 1:325, + 145 Tage. 0.

Trichliges K., 3250 gr. schwer erhilt d. 30. Jan. 10 cubem Sp. Das Thier
warf bald darvauf Junge, welche ball zu Grunde gingen. Es selbst blieb niunter
und wanle am 19, Juni in beide Angenkammern mit Actinomycesinasse geimipft,
wobel, da das Thier stark zappelte, livks die Iris durchstossen warde. Am 24, Juni
wurde es todt gefunden. Am michsten Tage Section: Am linken Auge starke
Iritis mit Vorfall. Im Darm einige gelbliche Stellen in den Follikeln. Driisen
gelbbriiunlich gefirbt. In der Lebor Psorospermien und einige weissliche Knatehen,
Mikroscop. Unters.: Zellen der Difisen durehgehends stark pigmentirt, Keine
Tuberkel. Im Plujue einige kleine nekrotische Heerde; daselbst sowie i den
ithrigen stark geschwollenen Follikeln reichliche hraune zellige Gebilde, Ausserdem
sig reichliche Darmcoecidien. In der Leber Lebercoceidien, die weisslichen
Kndtehen sind anschieinend Cysticereen,

I8) Einmal 1: 1350, + 17 Tage. 0.

Weibl, schwarzes K. von 1300

erliilt den 11 August 1 eubem Sp. mit
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20 Kochsalzl.  Wurde den 27. August todt gefunden. DBei der Section am
nichsten Tage erweisen sich die Riander der Lungen blutig suffundirt, sonst nichts
besonderes, auch nicht bei der mikr, Unt.

19) Einmal 1 :2460. + 70 Tage. 0.

Weibl. braunes K. von 2460 gr. mit vier circa & Woclien alten Jungen (die
bald starben) erhalt d. 16. Sept. dasselbe wie 18, Es warf Ende September vier
Junge, die bald starben und wurde am 23. Nov. todigefunden. Section: Unterer
Rand der rechten Lunge stark ecchvmosivt, Im Omentum zahlreiche Cysticercen.
Jm Diinndarm reichliche flissige briiunliche Massen und viel Schleim, Mucosa
stark injieirt. In den Taschen des Processus vermiformis kleine Kotheoncremente,
Drisen etwas geschwellt. Mikroscop. Unters, ergab Schwellung der Heamfolli-
kel und der Driisen, keinerlei tuberculise Verinderuung.

20) Dreimal 1 : 5350. 1 16 Tage. 0.

Mannl. K. von 1070 gr, erhielt den 11., 12, und 13. August je 0,2 cubem. Sp.
mit 15 Kochzalzlds. Todt gefunden den 27. August. Section: Das Coecum locker
mit der vordern Bauchwaud verklebt. Mikrvoscop. Unt. ergab dis Abwesenheit
jeglichen tuberculdsen Processes.

b) Mit getrocknetem Sputum.

Frisches Spulum wurde in der Menge von 20 cbem. in flache
Glasschalen gegossen und bei Zimmertemperatur an cinem sonnigen
Platze stehen gelassen. In 24—45 Stunden war dasselbe dann zu
einer gelbbriunlichen Kruste eingetrocknet. Behufs der Fitterung
wurde es mit der gleichen Quantitit Kochsalzldsung  aufgeweicht,
gut umgerihrt und den Thieren dargereicht.

21} Einmal 1:98, + 7 Tage. 0.

Mannl. weisses Kaninchen von 1710gr. erlifilt den 1. Sept. 60 chem, 8p.,
seit 10 Tagen getrocknet. Todt gefunden den 8. Sept. Section: Einige Darm-
schlingen locker mit einander verklebt, sonsl nichis besonderes.

22) Einmal 1:29. ¥ 9 Tage. T. Lungen, Driisen. B. Lunge.

Minnl, K. 1160 gr. schwer, erhiilt 40 cubem. seit 42 Tagen getrocknetes Sp.
Todt gefunden d. 27. August. Section: Im vorderen Theil des untern Randes
des Oberlappens und des obern Randes des Unterlappens der linken Lunge grau-
gelbe, bronchopneumonische, zum Theil confluirende Heerde, die sich deutlich um
die mit kdsiger Masse gefiillten Bronchien entwickell haben. Mesenterialdriisen
etwas geschwellt, in der Leber Psorospermien. Mikroscop. Unt.: Die Heerde in
der Lunge zcigen das gewchnliche Ansehen einer verkiisenden Pneumonie. In
cirea GO Schnitten fand sich einmal ein ziemlich langer Tuberkelbacillus in einer
epithelioiden Zelle. Die Dritsen sind von schr spivlichen kleinen Tuberkelknit-
chen ohue Bacillen durchisetet.

23) Einmal 1:31. % 21 Tage. T. Drise. B, desgl.

Gelbes miinnl. K. von 1230 gr., erhalt 40 cubem, Sp., seit 10 Tagen ge-
trocknet, den 20. Sept. Todt gefunden den 11. Oclober. Section: Lungen
slark  bluthallig und oedematés.  Plaques im  Darm  geschwellt, ebenso die
Mesenterialdriisen.  Dinndarm in den untersten Partien katarrhaliseh afficirt,
Mikr. Unt.: In einem Heumplaque keine tuberculise Veriinderuns; dagegen in
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den Driisen spitrliche Tuberkel. Zweimal im Centrum derselben in vergrosserten
Zellen je ein kleiner Bacillus.

24) Zweimal 1 :213. 1 24 Tage. Resultat zweifelhaft.

Weibl. K. von 1067 gr. erhilt am 5. und 7. Juli je 5 cubem. 8p., seit fast 6
Monaten getrocknet. Todt gefunden den 29. Juli. Section: Finige Ileumplaques,
sowie viele Stellen des Diinn- und Dickdarms gelb gefiirbt. Mesenterialdriisen ge-
schwellt, in einer ein kisiges Knétchen. Mikrosc. Unt.: Die gelben Stellen im
Darm sind durch Ausserst massenhafte Darmeoccidien bedingt. In der Mesen-
terialdriise kleine Lymphzellenanhiufungen, Das kiisize Knitchen bietet einen vou
Tuberkeln abweichenden Bau «ar; im Centrum desselben eine kornige Masse,
die beim Schneiden meistens herausgefallen war. In 2 Priiparaten war dieselbe
jedochi erhalten und lag dann m derselben ein gekriimmtes, wurmfsrmiges Gebilde,
das mil einem an dem dickern Ende verlaufenden glashellen Kanale versehen war
(vielleicht ein Cysticercus?).

c¢) Mit faulem Sputum.

Das Sputum wurde im Mengen von 20 cubem. in Reagensglis-
chen gefiillt und mit einem Wattepfropf locker verschlossen. Nach
einigen Tagen zcigte dasselbe intensiven Faulnissgeruch und ver-
fliissigte sich.

25) Einmal 1:19. + 1 Tag. 0.

Schwarzes minnl. K., 780 gr. schwer, erhilt am 8 Sept. 40 cubem. seit 6
Tagen faulendes Sp. Gleich nach der Fiitterung schrie das Thier stark und be-
kam einen Opisthotonus, erholte sich jedoch rusch wieder. Am nichsten Tage
wurde es todt gefunden. Section: Die Leber vollstindig von #dusserst massen-
haften und umfangreichen frischen und vereiterten Psorospermienknoten durchsetzt.

26) Einmal 1:21. § 1S Tage. 0.

M. hellbraunes K., 850 gr. schwer, erhilt 40 cubem. seit 12 Tagen faulendes
Sp. am 3. Sept. Todt gefunden am 21. Sept., Section am nichsten Tage: Im
Processus vermiformis einige gelbe Stellen, Mesenterialdriisen etwas geschiwollen,
sonst Nichts. Mikrose. Unt.: In den Follikeln des Processus die braunen zell-
formigen Gebilde, in den Drisen Niehts.

27) Einmal 1:35. 1 72 Tage. 0.

Schwarzes minnl. K. 139 gr,, erbiilt den 16. Sept. 40 cubem. seit 10 Tagen
faulendes Sp. Stivht am 27. Nov. unter Keiimpfen. Section: Im Omentum sehr
zahlreiche Cysticercusblasen. Mikr. Unt.: Der ganze Darm mit massenhaften Cocci-
dien durchsetzt. In den Driisen einzelne Darmecoccidien, keine tuberculése Verinderung.

98) Einmal 1 :49. + 138 Tage. 7T. Lungen, Driisen. B. desgl.

Weibl. braunes K., 1970 gr. schwer, erhiillt am 1. Sept. 40 cubem. seit 11 Tagen
faulendes Sp. Dus Thier blieh munter; am 16. Jan. 1885 gewogen hatte es 1710 gr.
Gewicht und wurde durch Genickschlag getidtet. Section: Beide Lungen mit
kisigen Heerden durchsetzt, die in den Oberlappen selic ausgebreitet, in den
Unterlappen  spéirlich sind,  Fettleber, Driisen ohne Veriinderung. Mikroseop.
Unt.: In den Lungen bronchopneumonische verkiiste Heerde, in denselben wenig
reichliche Bacillen, meist mit Sporen. In den Driisen kleine nekrotische Heerde,
in einzelnen derselben kleine Haufen von Dblasshlauen Koccen. In einer dritten
Dritse fanden sich epithelioide Tuberkel mit spiirlichen Bacillen.
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d) Mit Sputum bei ausschliesslicher Milchnahrung.

Die beiden Thiere erhielten seit dem 19, September nur Milch,
dic sie gern nahmen, als Nahrung; sie wurden in einem besondern
Kifig im Zimmer gehalfen.

29) Einmal 1:29. ¥+ 49 Tage. T. Driisen. B, dsgl.

Braunes m. K. von 1180 gr. erhilt am 18. Sept. 40 cubem. Sp. Todt gefun-
den den 6. Nov. Section: Lungen mit rothlichen luftleeren Stellen und spirlichen
yraven Kndtchen. Magen eng, contrahirt, enthiilt nur geronnene Milch. Diinn-
darm im Anfangstheil stark injicirt, enthilt gelbliche fliissige Massen,  Der
Plagque des Sacculus stark geschwollen, im Processus  vermiformis gelbe Steller.
Die Mesenterialdriisen mit gelben Partien. Mikroscop. Unt.: In den Lungen
heerdformige Blutungen in die Alveolen und das inferstitielle Gewele, ausserdem
interstitielle Knétchen, in denen sich Embryonen von Nematoden (Strongylus?)
finden; keine Tuberkel. In den Follikeln des Sacculusplaques braune Gebilde,
im Processus Darmcoccidien. In den Driisen diffuse verkiste Partieen mit missig
reichlichen Bacillen, meist mit Sporen.

30) Einmal 1:29. + 55 Tage. T. Coecum, Driisen. B. desgl.

Braunes w. K. von 1180 gr. erhdlt den 19. Sept. 40 cubem. Sp. Vom
6. Nov. an wurde es in den Stall gesetzt und erhielt feste Nahrung; am 12 Nov.
bekam es heftize Krimpfe und starh Mittags. Section: Lungen einzelne sub-
pleurale Hémorrhagicen. Im Abdomen vermehrtes Serum. Magen klein, Im
Dinndarm reichliche wisserige Massen. Im Coecum und den Driisen zahlreiche
kiisige Knotchen. Mikrose. Unt.: IJm Goecum die Follikel weithin verkiist mit
ziemlich reichlichen Bacillen. In den Driisen spirliche frische Tuberkel, etwas
reichlichere kisige Partieen. In letzteren ziemlich reichliche Bacillen.

e) Mit frischem Sputum, nach oder bei Darreichung von Natrium-
bicarbonat.

Die Thiere bekamen per Schlundsonde eine bestimmte Menge
einer Sprocentigen Natriumbicarbonatlésung beigebracht, meist 20 ar.,
und einige Zeit spitter Sputum mit Kochsalzlosung wie oben. Zwei-
mal wurde das Sputum mit der gleichen Menge dieser Losung ge-
mischt gegeben.

31) Dreimal 1 : 27. § 133 Tage. T. Ileum, Coecum, Processus vermif., Driisen.
B. desgl.

Hellbraunes m. K. 1100 gr. schwer, erhilt den 10. Sept. 20 gr. der Natr,
bic. Losung, eine Stunde spiter 40 cubem. Sp., den 11. und 12. Sept. dasselbe.
Das Thier gedieh vortrefflich; am 21. Januar 85 gewogen haite es ein Gewicht
von 1030 gr. und wird durch Genickschlag getodtet. Section: Die Plaques im
lleum, Sacculus rol. und Coecum geschiwollen. lm Processus mehrere gelhe Knot-
chen.  Mesenterialdriisen fraglich. Im Darm zablreiche Trichiocephali. Mikroscop.
Unt.: Die Follikel der Ileum-, Sacculus-, Coecumplagues und des Processus zeigen
eine ziemliche Anzall von Epithelioilzellentuberkeln, simmitlich mit nicht sehr
reichlichen Baciflen. I den Driisen spiirliche Tuberkel aus Lymplizellen, ausser-
dem solehe vorwiegend aus epithelioiden Zellen; i letzteren spirliche Bacillen.

Wesencr, Fitterungstuberculose, 4
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32) Einmal 1 :39. + 64 Tage. T.lleum, Coecum, Drisen. B. desgl.

Brames w. K. von 1970 zr. erhilt den 24. Sept. 50 cubem. Sp. mit ebensovicl
Na. bie. Lés, Es starb den 27. Nov. unter Kriimpfen. Section: Tm Darm fliissiger
Inhalt, Schleimbaut cedematis durchtrinkt, blass. Im Plaque des Sacculus und
in den Mesenterialdriisen gelbe Knditchen. In den Taschen des Processus eingedickte
Kothpartikel. Mikrosk. Unt.: Sowohl in den Plaques des lleam, wie des Sacculus
nnd des Coecum finden sich Tuberkel theils frisch, theils verkiist, in ersteren
spirliche, in letzteren etwas veichlichere Bacillen. In den Driisen nekrotische,
darch Nematoden verursachte Heerde; ausserdem spiirliche frische und verkiiste
Tuberkel, in letzteren spirliche Bacillen.

33) Einmal 1: 42 + 36 Tage. T. lleum, Driisen. B. desgl

Hellbr. w. K., 1270 gr. erhiilt 20 gr. Na. bic. Los. Eine Stunde spiiter 30 cubem
Sp. am 20. Sept. Todt gefunden den 26. October. Am folgenden Tage Seclion:
Im Unterlappen der rechten Lunge ¢in luftleerer Heerd von graunvother Farbe, in
ihm Knétchen von gelblicher Farbe, letztere auch sonst im Unierlappen sowie in
der ganzen linken Lunge. Die Plagques im llenm mit gelben Knotchen, Driisen
geschwellt mit gelben Stellen. Mikwoscop. Unt.: Schnitte darch den rechten
Unterlappen zeigen pnenmonische Infiltration, in derselben, sowie in noch intacten
Lungenpartien rundliche Zellenhaufen mit beginnender Nekrose im Centrum. In
denselben finden sich Theile von N:matoden (Strongylus?). Im Oberlappen der
linken Lunge ebenfalls bronchopneumonische Heerde, und dieselben Nematoden
vorzugsweige in den Bronchien devselben. In den Plaques des Jleurn und des
Sacculus rot. eine Anzahl Tuberkel mit beginnender Verkisung im Centrum.  Missig
reichliche Bacillen daselbst, die in schon mehr verkisten Partien reichlicher werden,
In den Driisen zahlreiche Tuberkel; Bacillen finden sich einzeln liegend in den
epithelioiden Zellen des Centrums derselben.

34) Einmal 1:67. ¥ 123 Tage. T. Heum, Coecum, Driisen. B. dsgh

W. braunes K. von 2670 gr. erhidlt den 20. Sept. 40 gr. Natr. bic.-Losung
mit ehensoviel cubem. Sp. Am 21. Januar wiegt es ebensoviel und wird getsdtet.
Section: Abdominalorgane sehr fettreich, Plaques Jes Ileum und des Sacculus
geschwollen; im Coecum einige gelbe Knotchen. Drilisen geschwollen, Mikro-
scop. Unt.: Im lleumplaque Tuberkel in den Follikeln, verkisend; daselbst ziem-
lich viel Bacillen. Im Plague des Sacculus, des Coecum und sonst im Coecum
finden sich in der Submucosa eine Anzahl Epithelioidtuberkel, mit méssig reich-
lichen Bacillen. In den Driisen ganz kleine Epithelioidtuberkel, deren Kerne die
blaue Fiarbung nicht mehr annehmen; in ihnen missige Anzahl Bacillen,

55) Einmal 1: 920 1 14 Tage. T, Driisen, B. 0.

Weibl. K., 1830 gr. schwer, erhitlt d. 98, Juli 20 o, der Na. bic.-Losung,
2 Stunden spiter 20 cubem. Sp. Todt gefunden am 12, August. Seection: An
der linken Lunge eine kirschengrosse Cyste, deren Wand ziemlich dick ist, und
die klare Fliissigkeit enthiiit (ihnlich einer Echinococcushlase). In der Bauchhilile
vermehtte Flissigkeit, Drisen ansclieinend unveriindert.  Auch der Darm ganz

normal. Mikroscop, Unt: i den Defisen fanden sich canz kleine, sehr spir-
liche Tuberkel in den Follikeln, fdusserst selten mit beginnender Zellennekrose im
Centrum.  Trotzdem ¢iimmiuliche Driizen durchmustert wurden, fanden sich keine
Bacillen.
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f) Mit getrocknetem Sputum nach Darreichung von Natrinm-
bicarbonat.

A6) Einmal 1: 25, § 8 Tage. T. Driisen. B. 0.

Braones m. K. von 1000 gr., erhalt den 18, Sept. 20 gr. Na. bie.-Losung,
*/, Stunden spiiter 40 cubem. seit 16 Tagen getrockneles Sp. Waorde am 21, Sept.
todl gefunden, am niichsten Tage Seection: Einzelne Echymosen unter den
Pleuren. Coccum mit der Bauchwand verklebt. Die Mesenterialdriisen geschwollen,
in der Lebher einige Psorospermisn. Mikrvoscop. Unt.: Die Verklehungen des
Coecums sind rein fibroser Art, und finden sich in diesen Auflagerungen weder
Tuberkel noch Bacillen. In den Driisen sparliche, canz kleine Lymphzellen-
‘Tuberkel, keine Bacillen.

g) Mit frischem Sputum nach Darreichung von Ammoniak.

37) Einmal 1: 43, + 1t Tage. TResultat zweifelhaft.

W. schwarzes K., 1370 gr. schwer, bekam am 3. Oct. 5 cabem. Liguor Am-
monii ecaustici mit 20 cubem. Wasser.  Das Thier lag eine Zeitlang stupords da,
erholte sich jedoch wieder. Am nichsten Tage erhielt es 30 cubem. Sp. mit ehen-
soviel Wasser und 2 cubem. Ammoniak. Todt gefunden den 15. Oct. Section:
Lungen stark oedematds. Schleimbaut des Magens blass, mit Schleim belegt, im
Fundus ein kleines Ulcus. Im Darm und an den Drisen nichts besonderes.
Mikr. Unt.: Die Ulceration des Magens reicht his in die Submucosa. In dem
Grunde derselben einige Kuélchen, nur aus Lymphkérperchen bestehend, keine
Bacillen.  Die Plaques des Darmkanals zeigen keinerlei tubereulsse Verdndering,
ehensowenig die stark pigmentirten Driisen,

B. Injectionen in den Darm.

a) Mit frischem Sputum.

Den Versuchsthieren wurde dic Bauchhohle durch einen vom
Processus xiphoideus bis zum Nahel, seltencr durch einen vom Nabel
4—>5 em. nach abwirts laufenden Medianschnitt geiffnet. Es wurde
dann mil einer Pincette eine Heumschlinge resp. ein Theil des Coe-
cums etwas hervorgezogen und durch die Wand desselben die Nadel
einer Praviz'sehen, 1 cubem. Wasser haltenden Spritze schritg ein-
gestossen und der Tnhalt der Spritze in den Darm injicirt. Darauf
warde dic Nadel schnell zmriickgezogen; meistentheils sehloss sich
die Wunde sofort, nur selr selten floss etwas der injicirten Masse
aus, das dann sorgfiltipst mit Carbolsehwiimnien aufyewischt wurde.
Dann wurde das Peritonewm, und sehilicsslich die Hautwunde mit
carbolisirter Seide geniiht. Die Injectionslliissigkeit  wurde govade
wie bei den Fritterungen praparivt.

a8) 1: 1800, . 2 Tage. 0.

Selnwarzes . K. von 900 ere, erhiilt am 17. Sept. eine Spritze halb Sp.,
Lalb Kachsalzlosung in das Henm injicivt, Wegen ctarken Zappelns lief etwas der
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Flussigkeit aus. Am 19. Sept. Nachmittags wurde das Thier todl gefunden. Sec-
tion am folgenden Tage: Frische fibrinos-eitrige Peritonitis

39) 1:2000. 1 48 Tage. T. Coecum, Peritonewmn vise. et pariet,, Owentum,
Driisen. B. dsgl.

Braunes weibl. K. von 1000 gr., erhilt am 23, Sept. dasselbe in das Coecum
injicirt.  Aueh bier lief etwas von der injicirten Masse wieder aus, Todt gefunden
am 11. Nov. Section: Das Coecum mit dem Peritoneum parietale, Colon und
einigen Diinndarmschlingen locker verklebt, daselbst kleinste submiliare Tuberkel,
im Darm sonst nichts besonderes. Netz mit spérlichen Cysticercen und zahlreichen
Tuberkeln. Mesenterialdriisen mit kitsigen Stellen. Mikrose. Unt.: In dem Plaque
des Coecum an der Klappe einige Knitchen in der Submucosa mit beginnender
Verkiisung im Centrum; daselbst spirliche Bacillen. Im Processus verm. michis
tuberculgses, dagegen in den Peritoneal- und Omentum-Tuberkeln spitrliche Ba-
cillen, reichliche in den verkisten Stellen der Driisen. Leber und Milz nichts,

40) 1:2000. + 2 Tage. 00,

W. K. von 1000 gr., erhiilt dasselbe am 24. Sept. ins Coecum injicirt, Todt
gefanden am 26. Sept. Section: Frische fibrinds-eitrige Peritonitis,

41) 1:2180. + 2 Tage. 0.

W. gelbes K. von 1090 gr., erhilt am 20. Sept. dasselbe ins Coecum injicirt.
Todt gefunden den 22, Sept. Section: Abscess im Unterhautzellgewcebe und frische
Peritonitis.  Microsc. Unt.: In dem Abscess keine Bacillen nachweishar.

42) 1:2300. ¥+ 77 Tage. T. Coecum, Driisen. B. Coecum.

M. gelbes K., 1150 gr. schwer, erhiilt am 10, Sept. dasselbe ins Coecum in-
jieirt.  Stirbt am 27. Nov. Am fo.genden Tage Section: Im Coecum in der Um-
gebung der Einstichstelle zahlreiche verkiste Follikel. Driisen etwas geschwollen.
Mikrosc. Unt.: Die verkiisten Fallikel enthalten simmtlich massenhafte Bacillen,
Tn den Driisen, die zum Theil stark pigmentirt sind, eine Anzahl frischer Tuberkel,
keine Bacillen,

43) 1:2500. + 61 Tage. T. Lungen, Heum, Coecum, Omentum, Driisen,
Leber, Milz, Unterhaut-Zellgewebe, B, dsgl.

Schwarzes w. K., 1950 gr. schwer, erhilt den 23, Sept. eine Spritze ins Heum
injicirt,  Todt gefunden am 24, November, am folgenden Tage Section: An der
Wunde kiisige Knoten im Unterhautzeligewebe. Lungen von kiisigen, reichlichen
Kndtehen von Stecknadelkopf- bis Kirschkerngrosse durchsetzt, Im Netz und Mesen-
terium zablreiclie gelbe Tuberkel. Imn lleum von der Injectionsstelle abwiirts, und
im Coecum zallreiche verkiiste Follikel. In der Leber und Milz ehenfalls einige
graugelbe Tuberkel. Microscop. Unt.: In den Lungenlieerden zahlreiche Bacillen,
hauptsachlich in den verkisten Stellen. In dem eitrigen Infiltrat des Unterhaut-
zellgewebes eine Anzahl verkiister Knotehen mit reichlichen Bacillen., Auch in den
Darmfollikeln und Darplaques wurden dieselben in reichlicher Menge gefunden,
ebenso im Mesenterium, wihrend sie in der Milz, Leber und dem Ohmenturm spiir-
! licher, am seltensten in den Driisem waren,

I 44) 1:2640. ¥ 10 Tage. T. Coecum, Drilsen.  B. Coceum.

W. hraanes K., 1320 gr. schwer, erhilt den 20, August eine Spritze ins Coe-
cum injicirt.  Todt gefunden am 20, August. Section: Gelbe Knitehen im Coe-
cum dicht an der Klappe. Diinndarm mit gelblichen Stellen. Driisen unveriindert,
Mikrose. Unt: Dic gelben Stellen des Heum bestehen aus reichlichen Coceidien.
Die Kudtchen des Coccum siud  stark geschwollene Follikel; in einvelnen  ver-
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grésserten Zellen derselhen finden sich Bacillen. In einer Drise ganz vercinzelte
frische Tuberkel ohne Bacillen, in den andern keine Veriinderung.

45) 1:2880. + 36 Tage, T. Coecum, Colon, Omentum, Drisen, Milz, Leber.
B. dsgl.

W. braunes K., 1440 gr. schwer, erhilt den 18. Sept. eine Spritze ins Ileum
injicirt.  Todt gefunden den 24. Oct. Section: Zahlreiche Tuberkel im Netz.
Plagues des Heum und Goecum gesehwollen. Im Coeeum und Colon reichliche
verkiiste Follikel. In der Milz ein késiges Knotchen, einige in Leber und Driisen.
Mikr. Unt.: In den geschiwellten Plaques des Darms finden sich braune Gebilde,
keine Tuberkel. Dagegen in den kisigen Follikeln des Coecum and Colon, sowie
in subsertsen Tuherkelu daselbst zahlreiche Bacillen. In der Leber Coceidienknoten,
ausserdem spérliche Tuberkel mit Bacillen. Dieselben wurden auch in Milz, Omen-
tum und den Driisen gefunden.

46) 1:3700. + 141 Tage. T. Lungen, Coecum, Omentum, Driisen, Unter-
hautzellgewebe. B, dsgl.

W. braunes K., 1850 gr. schwer, erhiilt den 4. Sept. dasselbe ins Coecum
injicirt. Es gedieh ganz gut, und wog am 23. Januar 1885 fast 2000 gr. Getddtet.
Section: Guter Ernihrungszustand, besonders an den Abdominalorganen viel
Fett. In den Lungen viele kleine gelbe Knotchen. In dem subeutanen Gewebe
der Wunde kleine gelbe Knotehen, desgleichen im Netz, und in der Umgebung der
Einstichstelle im Coeeurn. Die Driisen fraglich, im Colon einige Knotchen, eben-
falls in der Leher. Mier. Unt.: Die meisten Knotchen der Lungen enthalten
Nematodeneier und Embryonen, keine Bacillen; dagegen in andern dieselben zahl-
reich vorhanden, Die Coecumtuberkel zeigen zahllose Bacillen. Die Knstchen im
Colon sind geschwellte Follikel ohne Tuberkel, In der Leber und den Drisen
Cysticercusknoten, ausserdem in einer Driise ganz vereinzelte epithelioide Tuberkel
mit spirlichen Stibchen. In den késigen Tuberkeln des subcutanen Gewebes
mitssig zahlreiche Stihchen,

47) 1:4180. § 84 Tage. T. Coecum, Driisen. T, dsgl.

Braunes m. K., 2090 gr. schwer, erhiilt den 23. Sept. eine Spritze ins Coecum
injicirt. Todt gefunden den 16. Dez. Section: Harnblase sehr stark ausgedehnt
durch trithen Urin. Im Coecum dicht an der Klappe eine Anzahl gelber Knotehen,
in den Taschen des Processus vermiformis feste Kothpartikelchen, Driisen mit spir-
lichen gelben Knotchen, jn der rechien Lunge grauc Knotchen, Microse. Unt.:
Die Lungenknétchen sind durch Nematoden erzeugt. In den kiisigen, sowohl in
der Submucosa, wie Subscrosa sitzenden Tuberkeln des Coecum zuhlreiche Bacillen.
In den Driisen sind die Tuberkel meist fibros und enthalten keine Bacillen mehr;
nur ein verkiister Tuberkel zeigt spirliche Stibehen.

48) 1:6140. + 8 Tage. 0.

Braunes weibl. K. von 3070 gr., Uriichtiz, erhdlt den 20, Sept. cine Spritze in
eine Neumschlinge, Das Thier warf am 22. Sept. ein Junges, das bald starl, war
dann augenscheinlich krank, sass still und frass nicht, Todi gefunden am 28, Sep-
tember. Secction: Bauchdecken stark gespannt; Magen und Dinndirme stark
durch Gas ansgedehnt. Schleimhant des Heum selir stark injicirt, im Darm Afliis-
sige, zuam Theil bracuritiliche Massen. Auch im Colon viel Gas und fliissiger
Inhalt. Hautwunde aseptisch. In einem Tleumplague und in der Leber opake
gelbe Stellen. Milz stark vergrassert.  Uterusselileimhaut schmutzigroth, mit Schleim
und rithlichem Detritus belegt. Mikroscop. Unt.: In dem Plagne des Heums
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finden sich reichlich braune Gebilde. ausserdem nekrotische Heerde in den Follikeln,
in denen sich mitunter kleine blaue Kokkenhdufchen finden. Iu den Driisen eben-
falls nekrotische Heerde, in einigen derselben blaue Zoogloeamassen. In der Leber
chenfalls solche Heerde, und finden sich hier in einigen Capillaren Mikrokokken-
emholien.

) Mit getvocknetem Sputum.

Das Sputumn wurde. wie oben angegeben, getrocknet und von
der mit der gleichen Menge Kochsalzlosung angeriihrten Masse den
Thieren eine Spritze in das Coecumn injiciri.

A9 12960, § 21 Tage. T. Coecam, Driiseu. B. Coecum.

Hellbraunes weibl. K., 1280 gr., erhiilt den 20. Sept. Sp., das seit 10 Tagen
getrocknet war.  Todt gefund=u am 11. Oct. Section: Lungen stark oedematos.
An der Einstichstelle ein gelbes Knistchen. In den Driisen gelbe Stellen. Mikro-
scop. Unt.: Im Coeecumtuberkel schr zahlreiche Bacillen; dieselben liegen genau
dem Stichkanal anseheinend entsprechend in der Subserosa, zwischen den Muskel-
biindeln, und in der Submucosa. In den Driisen finden sich eingekapselte Cysti-
cercen, ausserdem ganz kleine Tuberkel ohne Bacillen.

H0) 1:2600. + 54 Tage. 0.

Weibl. braunes K., 1300 gr. schiwer, erhilt seit 16 Tagen getrocknetes Sp.
am 13. Sept. Todt gefunden den 6. Nov. Section: Im Omentum zablreiche
Cysticercen, ira Coecurn Trichocephali. Drisen fraglich. Microscop. Unters. ver-
schiedener Darmplaques und der Driisen ergab keine tnberculdse Veriinderung.

) Mit fanlem Sputum.

Dic Thiere erhielten von demselben eine ganze Sprilze in das
Coecum injicirt.

51) 1:960. ¥ 35 Tage. T. Coecum, Drisen. B. desgl.

Weibl, K. von 960 gr., erbilt den 24, Sept. seit 16 Tagen faulendes Sp.
Todt gefunden den 29. Oct. Section: Pleuraecchymosen rechts, An der Ein-
stichstelle des Coecums ein paar gelbe Knotchen, cbenfalls solche in den Mesen-
terialdriisen, Mikrose. Unt: Im Coecum liegen die verkiisten Partieen dem Fin-
stich entsprechend, aher ausserdem aucl ein paar Millimeler von demselben entfernt.
In ihnen &dusserst massenhafte Bacillen im Centrum. In den Kkiisigen Driisen-
tuberkeln ebenfalls eine Anzahl zerstreuter Dacillen.

52) 1:1020. 13 Tage. 0.

Weibl. braunes K., von 1020 gr., erhilt am 8. Sept 1, das seit 6 Tagen
fault. Todt gefunden am 21, Sept. Am folgenden Tage Section: In dem Unfler-
hautzellgewebe ein eitriger Abscess. Abdominalorgane ohne Verinderung. Mikros-
cop. Unters.: In den Drfisen keine Tuberkel; in dem Eitevheerd keine Bacillen.,

53) 1:1360. ¥ 70 Tage. T. Cocenum, Lunge, Unterhautzellgewebe, B, desgl.

Geflecktes m. K., 1360 er, schwer, erhilll den 16, Sept. seil 10 Tagen faulen-
des Sp. Todt gefunden den Nov. Scction: Lungen mit graven und gelben
Tuberkeln.  An der Bauchnarbe im subeulanen Gewehe ein kitsiger eingedickter
Heerd.  Netz mit zalilveichen Cysticercen.  An der Einstichstelle im Coecum eine
Anzahl kitsiger Tuberkel.  Tio der Leber cinige graue Kodtehew.  Mikroscop.

Unterss: T Coecvn seln massenhafte Bacillen, ziemlich reiehliche in den Heerden
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der Lungen, iiissige in dem subcutanen Heerd. In der Leber nur Coccidienknit-
chen, Driizen oline Veriinderung.

d) Mit frischem Sputum, das der Kinwirkung von kiinstlichem
Magensaft ausgesetzt war.

Eine Quantitit Sputum von circa 'z cubem wurde mit 3 cubem
0,2 “jger Salzsiwrclosung, der ein paar Tropfen v. WrrTich scher
Pepsinlosung 7zugeselzt waren, Ubergossen und in einem Schilchen
mehrere Stunden im Wiirmekasten bei circa 38 stehen gelassen und
oft umgeriihrt. Nach kurzer Zeit schon war die eitrige Masse ganz
verdaut und nur noch etwas Schleim ungeldst geblichen. Von dieser
Fliissigkeit wurde, nachdem sie mit Natriwunbicarbonatidsung neutra-
lisirt worden war, eine Pravaz’sche Spritze, also circa 0,2 cubcm
Sputum, den Thieren in das Coceum injicirt.

54) 1:3130. + 10 Tage. C.

Braunes w. K. von 630 gr. erhilt den 27. Sept. Sp., das 6 Stunden verdaut
war. Todt gefunden am 7. Oct, Section: Darmschleimbaut etwas injicirt. Tm
Tleum, Processus vermiformis, und Plaque des Coecumn viele gelbe Stellen, Difisen
unverandert. Leber mit zahlreichen Psorospermienknoten. Mikroscop. Unters.:
Die gelben Stellen des Darmes bestehen aus Haufen von massenhaften Coceidien.
Driizen unverindert.

55) 1:3300. v 6 Tage. T. Coecum. B. 0.

Weibl., braunes K. von 660 gr. erhilt eine Injection nach Tstiindiger Ver-
dauung am 27. Sept. Todt gefunden am 3. Oct. Section: Die Wunde aseptisch,
an der Einstichstelle des Coecum eine gelbe Auflagerung. Im Ilenm zahlreiche
gelbe Stellen, ein Divertikel. Mikroscop. Unters.: Im lleum, Colon und in der
Leber usserst zalilreiche Coccidien, Die Driisen ohne besondere Veriinderung., An
der Tinstichstelle findet sich folgendes: Der Stich geht darch die Wand und eine
Falte durch und finden sich diesem enlsprechend dort Blatungen in das Bindege-
webe; ausserdem in der fibrindsen Autlagerung auf der Serosa und in der Sub-
mucosa der Falte je ein Lymphkorperchentuberkel ohne Bacillen,

56) 1:4050. 1 2 Tage. 0.

Schwarzes weibl. K. von 810 gr. erhillt am 16. Sept. eine Injection nach
tstiindiger Verdauung. Todt gefunden am 18. Sept.  Section: Nichts abuormes.

57) 1:5400. ¥ 8 Tage. 0.

Braunes mionl. K., 1080 gr. schwer, erhilt die Injection nach Gstiindiger
Verdauung am 13. Sept. Todt gefunden den 21. Sept. Am nitehsten Tage Seetion:
Wunde aseptiscli.  Kinstichstelle dunkelgelb gefarbt. Leber mit kleinen grauen
Knotchen, Driisen etwas geschwellt. Mikroscop. TUnters.: In den Drilsen ein-
zolne nekrotische Stellen; es finden sich in den meisten derselben Darmecoccidien.
In der Leber kreistormige und lingliche 1eerde, innerhalb derer die Leberzellen
der Coagulationsnekrose verfallen sind; keine Tuberkel.

58) 1: 5780, T 6 Tage. T. Coccum. B. 0.

Hellbraunes weibl. K. von 1150 gr. erhiilt den 20. 8ept. Sp.. das cinen Tay 4,
cinen zweiten 7 Stunden lang verdaut war. Todt gefunden d&. 26. Sept. Section:
Lungen stark ocdemialis. Einstichstelle des Coecum geschiwollen, Wunde aseptiseli
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Mikroscop. Unters: An dem Stichkanal, der durch die Wand und eine Falte
geht, eine Anzahl Blutungen in das Zellgewebe; ausserdem daselbst in der Sub-
mucosa ein Knétchen, aus etwas vergrisserten Rundzellen, ohne Bacillen he-
stehend. In den Drisen nichts besonderes.

39) 1:9150. + 18 Tage. 0.

Weisses weibl. K., 1830 gr. schwer, erhilt den 24. Sept. eine Spritze nach
bstiindiger Verdauung injicirt. Todt gefunden den 12. Oct. Section: Magen
stark durch Futterrnassen ausgedebnt. Diinndarm enthilt flissige Massen, seine
Mucosa besonders im untern Ahschnitt stark injicirt. Im Coecum reichliche sub-
sertise Himorrhagieen, Schleimhaut stark inicirt.  Inhalt des Coecum und Colon
diinm. Mikroscop. U nters.: Mesenterialdriissen etwas geschwellt, keine Tuberkel,
auch im Coecum nichits dergleichen.

¢) Mit getrocknetem Sputum, das der Einwirkung von kiinst-
lichem Magensaft ausgesetzt war.

Ein halber cubem Sputum wurde in einem Schilchen getrocknet

und dann ebenso wie [risches mit kiinstlichem Magensalt hehandelt.

60) 1:5450. + 26 Tage. T. Coecurn, Driisen. B. desgl,

Schwarzer weibl. K., 1090 gr. schwer, erhilt den 16. Sept. seit 3 Tagen ge-
trocknetes Sp. nach Sstiindiger Verdauung. Todi gefunden den 12, Nov. Section:
Im Omentum zahlreiche Cysticercen. An der Binstichstelle 3 kiisige  Knétchen,
ebensolehe in den Mesenterialdriisen. In der Leber spérliche Psorospermien.
Mikroscop. Unters.: Die kisigen Knotchen des Goecums sitzen dem Stichkanal
entsprechend in der Subserosa und Submucosa und enthalten Unmassen von Ba-
cillen; in einer Driise finden sich frische Tuherkel ohne und eine kiisize Stelle mit
missigen Bacillen,

61} 1:5500. 1 62 Tage. (.

Braunes minnl. K. von 1100 gr. erhilt den 27, Sept. eine Spritze von Sp.,
das vom 24. Sept. an getrocknet und 7 Stunden verdaut war. Stirbt am Morgen
des 25, Nov. Section: An der Einstichstelle des Coecum ein Knétehen; gelbe
Stellen im Processus vermiformis und Colon. Driisen etwas gesehwellt. Mikros-
cop.: Unters.: Das Knitchen des Coceum besleht aus Himorrhagien in das sub-
mucdse Gewebe der Coecumwand und einer Falte. Im Processus und Colon nur
Coceidien; auch die Dritsen ohne tubercultse Veriinderung.

f) Mit faulem Sputum, das der Einwirkung von kiinstlichem
Magensaft ausgesetzt war.

62) 1:8450. + 4 Tage. 0.

Hellbraunes weibl. K., 1690 gr. schwer, erhilt am 17. Sept. eine Spritze mit
Sp,, das seit dem 6. Sept. faulte und an zwoi Tagen je 5 Stunden verdaut
war, injicirt. Todl gefunden den 26, Sept. Section: Die Wunde aseptisch. Rechts
starke subplenrale Himorrhagicen. Im Darm und Driisen keine Veriinderung.
Mikroscop. Unters. bestitigte diesen Befind sowoll im Heum und Coecum,
wie in den Driizen.

&) Mit frischem Sputum, das mit Salzsiure behandelt war.
Das Sputum wurde nur mit 0,2procentiger Salzsiture melirere
Stunden it Wiirmekaslen beliandelt, dann neutralisiet und injicirt.
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63} 1:95200. t 64 Tage. T. Cocoum. B. desgl.

Weibl. braunes K., 1040 gr. schwer, erhilt am 24, Sept. 6 Stunden mit Salz-
silure hehandeltes Sp. ins Coecum injicirt. Tod am 27. Nov. Am folgenden Tage
Section: Ins Coecurn und Dinndarm dinnfliissiger Inhalt, Schleimhaut stark
injicirt, an der Einstichstelle zwei kiisige Knotchen, Driisen unverfindert. Mikr,
Unt.: Die Knétchen liegen, dem schriigen Einstich entsprechend, das eine im sub-
serbsen. das andere im submucisen Zellgewebe neben einander. In beiden kolossale
Mengen von Bacillen. Die Driisen simmtlich frei von Tuberkeln.

64) 1:9330. + 22 Tage, 0.

Minnl. geflecktes K. von 1870 gr. evhilt dasselbe am 17, Sept. in cine Heum-
sehlinge injieirt.  Todt gefunden am 9. October. Sectiou: In den Plaques
und im Processus gelbliche Stellen, die Ileumfollikel ebenfalls gelb und geschwellt ;
chensolche Stellen in den Driisen. Gallenblase in einen Psorospermienknoten
verwandelt. Mikr. Unt.: Die Follikel der Plaques, des lleum und des Processus
zeigen stellenweise nekrotischen Zerfall, die tibrigen gescliwollen; in ihnen finden
sich massenhaft braune Gebilde, sehr spirliche Coccidien, die in der Schleimhaut
selbst viel rejehlicher sind, Ebenfalls Coceidien in den Detritusmassen der Gallen-
blase. In den Driizen finden sich kleine tuberkeliilnliche nekrotische Heerde, die
aber sich durch ihre Firbung — Centrum blau, Peripherie farblos — und auch
ibr sonstiges Verhalten deutlich von verkisten Tuberkeln unterscheiden. In diesen
sind massenhaft die braunen Gebilde vorhanden nebst spiirlichen Darmcoccidien,

63) 1:12350. ¥ 61 Tage. 0.

Hellbraunes weibl, K., trichtig, erhalt dasselbe am 27, Sept. ins Coceum. Es
warf spiter Junge, die aber bald starben, und ging selbst am 27. Nov. unter
Krimpfen zu Grunde. Am nichsten Tage Seclion: Lungenparenchym dunkel
gefdrbt, mit graven und gelben Knitchen durehsetzt. Netz mit der Schnittnarbe
verwachsen. In einem Ditnndarmplaque gelbe Stellen, ebensolche in Colon. Driisen
vielleicht etwas geschwollen,  Mikr. Unt.: In den Lungen die Zellen stark
pigmentirt; die Knotchen sind durch Strongvluseier und Embryonen erzeugt, Die
Follikel des lleumplagues und Colons sind elwas geschwellt und enthalten spirliche
Coccidien.  Driisen ohne Verinderung.

h) Mit frischem Sputum, das mit Pepsinglycerin behandelt war.

Y2 cubem. Sputum wurde mit 3 cubem. WiTTicH’schen Pepsin-
glycerins 7 Stunden lang im Warmekasten behandelt und dann eine
Spritze davon ins Coecum injicirt.

66) 1:3200. + 7 Tage. T. Coecum, Driisen. B, Coecum.

Hellbraunes weibl, K. von 640 gr. erhilt die Injection am 27, Sept.  Todt
gefunden den 4. Oct. Section: Am Dinndarin eine fast 10 cm. lange (agonale?)
Intususception, Serosa dasclbst miissig gervithet. Ein gelbes Knotchen mn der Ein-
stichstelle, ebensolche am Plague des Coecum und im Processus,  Leher cinige
Psorosspermien, Diiisen ohue makroscopischie Veriinderung. Mikr, Unt.: Im Plague
und Proeessus sind die gelblichen Knitchen nur Coecidien;; dagegen finden sich
in dem der Serosa aufsitzenden Kuitehen der Einstichstelle, dus aos Fibrin und
vergrisserten Lymphzellen besteht, mehrfach Haufen von 3—6 Bacillen. In den
Driisen kleine Tuberkel mit epithelioiden Zellen im Centrumy und spiirlichen Riesen-
zellen, aber ohne Bacillen,
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67) 1:6200. + 5 Tage. T. Coccum, Driisen. B. desgl.
Hellbraunes m. K. von 1240 gv. crhilt den 27, September dasselbe. Todt
gefunden den 2. Ozt. Am niichsten Tage Section: In Deiden Lungen einige
weissliche Stellen. Netz mit reichlichen Cysticercusblasen, Leber mit spiirlichen
Psorospermien. An der Einstichstelle ein gelber Knoten, ebensoleher in einer Driise.
Mikr, Unt.: Die Stellen in den Lungen sind atypische interstitielle Wucherungen,
keine Tuberkel. Der Knotew an der Linstichstellc enthilt Unmengen von Bacillen;
in dem Kiisigen Knitehen der Driise ebenfalls ziemlich reichliche Stibchen.

i) Mit frischem Sputuw, das der Linwirkung verschiedener Ver-
dauungssiifte ausgesetzt war.

s wurde zunichst das Sputum, wie ohen angegehen, mit
kiinstlichem Magensaft, resp. nur mit Salzsiure oder Pepsin 7 Stun-
den lang behandelt, dann mit Natriumbicarbonatlésung neutralisirt,
einige Tropfen v. WrrticH'schen Pankreasglycerins hinzugeselzt und
wieder 4 Stunden im Wirmoekasten gehalten.  Schliesslich wurde
circa 1 cubem. Galle von eben secirten Menschen oder Kaninchen
aul gleichfalls 4 Stunden bei 38° zugeselzt.  Von dieser Masse
wurde cine Pravaz'sche Spritze, also circa 0.1 cabem. Sputum  den

Thieren in das Goceum injicit,

G8) 1:9500. + 19 Tage. T. Coecum. B. desgl.

Weisses weilsl, K. von 930 gr, erhiilt die Injection am 5. Oct. Todt gefunden
den 24. Oet. Section: An der Einstichstelle des Coecuns ein gelbes Knotchen.
Driisen unveréindert. ebenso der Gbrige Darm. Mikr. Unt.: Das Coecum zeigt
an der Einstichstelle in der Submucosa eine platte kndtchenfsrmige Ansammlong
von vergrdsserten Rundzellen: in denselben zalireiche Bacillen, Driisen und Darm
ohne tubercultise Veranderung.

69 1:10400. + Y Tage., 0.

Braunes weibl. K. von 1040 er. erhiit dusselbe am 6, Ocl. Todt gefunden den
15. Oct. Section: Im Diinndarm starke Injection der Schleimhaut und flissige
Massen. Wunde aseptisch, Mikrose. Unt.: Die Drisen zum Theil stark pigmen-
tirt, jedocl ohne tubareulise Veriinderung.

70) 1:10400. + 33 Tage. 0.

Braunes miinnl K. 1040 gr. schwer, erhalt den 6, Oct. Sputurn, hei dem
keine Salzsiiure verwandet worden war. Todl gefunden den 8. Nov. Section:
Linke Lunge slark wedematos, graurotli, stellenweise infiltrirt mit weisslichen
Knétehen, FRinstichslelle nur dunkelgelblich verfinht, im Plaque des Goecum einige
gelbliche Knodtehen. Mikr. Unt.: In den brouchopneumonischen Heerden nur
Neniatoden; auch in den Kubtehen des Coecumplagues nur wurmlormige Parasiten,
von stark pigwentirten Zellen und einer bindegewebigen Kapsel umgeben, keine
Tuberkel. Die Driisen ohne Verdnderung.

71) 1:12800. + 7 Tage. T. Coecum. B. (.

Schwarzweissgeficcktes weibl. K. 1280 gr. schwer crhiilt den 5. Oc. Sputum,
bei dem kein Pepsin varwendet worden war., Todt gelunden den 12, Oct. Section:
Am Peritoneum der Operatiouswunde und an der Einstichistelle zarte fibrindse
Auflagerungen, an lefzterer zwei Knotelien, Driisen stark pigmentirt.  Diinndarm-
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serosa stark gerdthet, Schleimhaut stark injicirt mit zalilreichen Hamorrhagien,
Darminhalt dinn. Mikr. Unt.: In den Driisen und Ditnndarmschleimhaut zahl-
reiche Blutergiisse. An der Einstichstelle im subserésen und submucdsen Gewehe
Je ein aus Lymphzellen bestehiendes Knétchen oline Bacillen.

72) 1:17300. + 2 Tage. 0.

Schwarzes m. K. von 1730 gr., erhiilt den 3. Oct. eine Injection wie No, 69,
Todt gefunden den 5. Oct. Am nichsten Tage Section: Wunde aseptisch, Coe-
cum an der Slichstelle etwas injicirt.

73) 1:24300. ¥ 11 Tage. 0.

Graues weibl. K. von 2430 gr, erhiil{ dieselbe Injection am 3. Oct. Todt ge-
funden den 14. Oct. Seetion: An der Innenfliche der Peritonealnath das Coe-
cum, Netz und Colon mit dem Peritoneum parietale verklebt und mit eitrigen
Auflagerungen bedeckt. Linke Lunge stark emphyvsematss, die rechte weithiu
luftleer, pneumonisch infiltrirt, Bronchien mit Eiter gefilllt, nur die vorderste Partie
und die 8pitze noch lufthaltig, stark geblalit. Beide Pleuren, besonders rechts mit
fibrindsen Auflagerungen. Darm nichts, ebenso Driisern, dagegen in den Nieren
zahlreiche weissliche Knétchen. Mikr. Unt.: Die Lunge zeigt rothe Hepatisation
mit einzelnen zelligen lobuliiren Heerden; in denselben finden sich spirliche Lier
von Strongylus, ausserdem aber Liufig in dem nckrotischen Gentrum Haufen von
Dblassblauen Coceen. Dieselben sind ebenfalls vorhanden in dem zerfallenen Centrum
der Heerde in den Nieren, sowie in Haufen von Eiterkirperchen, die sich in den
fibrinisen Auflagerungen des Coecums finden. Auch in den Driisen keine tuber-
culdse Affection,

C. Impfungen in die vordere Augenkammer.

Um das mit Magenfliissigkeit behandelte Sputum im allgemeinen
auf seine Virulenz zu priiffen, wurde eine Anzall Kaninchen mit
der in den Abtheilungen B. d—g verwendeten Injectionsfliissigkeit
in beide vordere Augenkammern geimpft.

74) 1 78 Tage. T. Augen, Lungen, Milz, Leher, B. desal].

M. schwarzes K. von 2080 gr., wird mit demselben verdautem Sp.. das bei
No. 36 verwendet wurde, am 16. Sept. in beide Augen geimpft. Todt gefunden
den 3. December., Section: Rechts ki ige Panophithalmie, links 4 gelbe Iristuberkel.
In den Lungen zahlveiche gelbe Knétchen, spirliche graue in der Milz und Leber,
Darmtractus sonst ohue Verinderung. Mikr. Unt.: Im ganzen rechien Auge, in
den linkscitigen Iris- und Cornealtuberkeln, ferner in den kiisigen Heerden der
Lungen massenhafte Bacillen. In Leber und Mjlz kleine Epithelioidtuberkel mit
spitrlichen Bacillen.  Im Darm und den Mesenterialdviisen keine tuberculose Ver-
anderung.

) + 2 Tage. 0.

Braunes w. K. von 780 gr,, wird am 13, Sept. mit der Lei No. 57 verwen-
deten Sp. geimpft. Todl gefunden den 15. Sepl. Section ergab das Leber-
parenchym fast vollstiindig durch Psorospermienknoten zerstort,

76) T 35 Tage. T. Auge. B. desgl.

Braunes m. K. von 1390 gr., erhiilt den 16. Sept. dasselbe wie No. 60 in beide
vordere Augenkammern,  Todt gefunden den 21, Oct. Section: Im linken Auge
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drej Iristuberkel. Lungen zeigen auf Oberfliche und Durchschnitt eine Anzahl
weisslicher miliarer Kndtchen, die rechle an den Rindern stark emphysematos,
Schleimhaut des Coecums stark geschwellt, daselbst wie im Processug vermniformis
und Saeculus rotundus zahlreiche gelbe Stellen. In der Leher Psorospermienknoten,
die Gallenblase mit einer kornigen Detritusmasse gefiillt. Driisen geschwollen
Mikr. Unt.: Die Iristuberkel enthalten massenhaft Bacillen. Die Knolehen der
Lungen sind durch Strongylus erzeugt. In dem Detritus der Gallenblase Cocecidien,
ausserdem braune Gebilde, Die gelben Stellen des Darms sind die TFollikel. die
weithin nekrotisirt sind, {iberall massenhafte braune Gebilde, keine Tuberkel; auch
die Driisen nur geschwellt, aber olme sonstige Verinderung.

77) v 11 Tage. O.

Schwarzes m. K. von 8CO gr., erhillt den 17, Sept. dasselbe wie No. 62 in
beide Augen. Todt gefunden Jden 28, Sept. Section: Rechtes Auge an der Ein-
stichstelle leicht getriibt, sonst keine Verinderung. Microse. Unt.: Daselbst die
Iris leicht mit der Cornea verklebt, keine Tuberkel, keine Bacillen.

78) ++ 18 Tage. 0.

Gelbes w. K. von 1020 gr., wird den 17. Sept. mit demsclben Sp. wie No. 64
geimpft. Todt gefunden den 6. Oct. Scction: Beiderseits Trabung der Cornea.
Im Diinndarm die Massen sehr fliissig, Schleimbaut stark injicirt. Mikrose. Unt.:
In den Augen keine Tuberkel, keine Bacillen.

D. Cutane Impfungen.

Zu gleicher Zeit mit den Fiitterangsversuchen stellte ich einige
cutane Impfversuche an uand zwar den crsten nach der Weise BoL-
LINGER’s*), die zwel andern derart, dass etwas getrocknetes Sputum
den Thieren in eine durch eine Staarnadel in die Haut gemachte
Tasche gebracht wurde. Die Impfungen hatten dbrigens kein Resul-
tat und fithre ich dieselben nur als Controllthiere an.

79) + 15 Tage. 0.

Mannl. XK., wird am 12, August in das linke, am 15. August in das rechte,
und am 18. nochmals in das limke Ohr cutan geimpft. Todl gefunden am 27, Au-
gnst. Die Section ergab keine Verinderung.

80) + S8 Tage. 0.

Weisses K., dem auf dem physiologischen Institut der eine Halssympathicus
durchschnitten war, wird in beide Ohren und dje Riickenhaut mit etwas Sputum,
das seit 3 Tagen getrocknet war, catan geimpft. Stiht am 27. Nov. Seetion
ergab nichts.

81) f 3 Tage. 0.

Kleines, etwa 9 Wochen altes K., erhiilt in beide Ohren seit 9 Tagen ge-
trocknetes Sputum geimpft, am 17. Sept. Todi gefunden den 20. Sept. Section
ergab fusserst massenhafte Psorospermien in der Leher.

*) Zur Aetiologie der Tuterculose. Miinchen 1883, €f. auch Scivunr, Die

Ubertragbarkeit der Tuberculose durch entane Impfung.  Aratl, Intelligenzhblalt 1883,
No. 47 u. 48,




IV. Experimente Gl

E. Controlthiere.

Withrend der ganzen Dauer dieser Experimente wurden in dem-
selben Stalle und unter denselben Bedingungen noch 13 Kaninchen
(Nr. 82—94) gehalten und theilweise zu pathologischen andern Ex-
perimenten verwendet. Hierdurch oder spontan starben die Thicre
und wurden simmtlich secirt und genau aunf Tuberculose speciell
des Intestinaltractus untersucht. Das erste der Thiere starh am
23. Januar 1884, das lelzte am 16. December. Bei 9 der Thiere fand
sich keine bedeutende pathologische Veriinderung; dreimal wurde
zum Theil sehr starke Enteritis constatirt. Bei einem, das am 29. Juli
starb, fanden sich die Dinndarmschlingen unter sich und mit dem
Coecum und dem Peritoneum parielale verklebt. Die mikroscopische
Untersuchung ergab, dass weder in den fibrisen Auflagerungen der
Diarme und des Peritoncums, noch in den Mesenterialdriisen Tuberkel
vorhanden waren.




V.
Resultate der Experimente.

Um zaniichst kurz die nekroscopischen nicht tubereulcen Er-
gebnisse zu besprechien, so wurde bei vielen Thieren bei der Section
eine eigentliche causa mortis nicht gefunden. Besonders war dics
der Tall bel solchen Thicren, die bald — 8, 10, 20 Tage nach der
Inficirung starben, und zwar 6fters in ziemlich grossen Scharen.
Moglicherweise waren, wie oben erwiihnt, die Stallverhiltnisse daran
Schuld.  So unanzenchm mir dieser frithzeitige Tod auch anfangs
crschien, so war er theilweize doch auch wieder insofern von Vor-
theil, als ich dadurch Gelegenheit fand, hiufig die ersten Erschei-
nungen  der Infection zu Gesicht zu bekommen. Aber auch bei
manchen, die linger lebten, fand sich keine eigentliche Todesursache,
wie das bei Kaninchen ja élter vorkommt; in andern Fillen dagegen
lagen, ausser der Tuberculose, verschiedene andere Erkrankungen
vor, die ich, bevor ich auf dic eigentlichen tubercultsen Verinde-
rungen niher eingehe, kurs besprechen will.

Eine Anzahl der Thiere starb an der bei Kaninchen hitufig
vorkommenden Enferilis. Diesclbe war mehr oder minder hoche
gradig; in den geringeren Fillen war die Dinndarmschleimhaut
stavk injicirt, dev Inhalt fliissizer wic in der Norm, in den stirkern
Graden war die Schicimhant ausserdem  betrichtlich geschiwollen,
ocdematos durchixiinkt, und erstreckte sich die Frkrankang  der
Schleimbant avch auf das Coceum und Colon, dic Kothmassen waren
sehr diinn, die Mesenterialdriisen ebenfalls stark suceulent, der Affer
beschmutzt. Emmal — Nr. 13 — wurde eine diphtheritischie Enteritis
beobachtet; hier war daz Inneve des Dinndarms in grosser Aus-
dehnung mit diphtheritischen Pseudomembranen belegt, nnd bol un-
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gefahr das Bild und Ansehen cines dysenterischen menschlichen Co- |
lons dar. Es fanden sich dabei zahlreiche Coccen in der Schleim-
hauat, die vielleicht die Erreger der Krankheit waren; wenigstens
wurden sie hei einem Kaninchen, das im Frihjahr 1883 hier an
derzelben Krankheit starb, cbenfalls gefunden.

Die Erdffnung der Bauchhohle behufs der Injection in den Darm
vertrugen die Thiere im allgemeinen gul. Doch konnte es bei dem
Umstande, dass der pathologische Anatom sich nicht immer die zu
ciner Laparotomie nothige aseptische Beschaffenheit hewahren kann,
nicht ausbleiben, dass eine Anzahl der operirten Kaninchen an
Peritonitis zu Grunde ging. Sie starben dann rasch, nach 2—4
Tagen und war der Befund der gewdhnliche einer fibrinds-eitrigen
Peritonitis, dic von der Operalionswunde ausgehend sich mehr oder
weniger weit schon auf das tbrige Peritoneum auseebreilet hatte.
Zwei Defunde will ich nur elwas hervorheben. Zunichst den Fall
73, wo der Tod erst am elften Tage erfolgte; hier war die Perilonilis
selbst noch gering, dagegen metastatische Pleuritis, ferner Heerde
in den Lungen und Nieren, in denen sich bhlaue Kokkenhaufen fan-
den, vorhanden. Ahnlich war der Befund in Nr. 48: hier lag so-
gar keine ejgentliche Peritonitis vor, jedoch war die Infection
vielleicht durch die Operation crfolgt, da sich hier metastatische
Heerde in den Darmfollikeln, Mesenterialdrtisen und der Leber mit
Kokkenhdufchen fanden. Moglicherweise ist jedoch bei der starken
Darmaffection dieser Fall auch als infectidse Enteritis aufzufassen.

Auch beli den nicht operirten Thieren wurde jedoch einigemal Peri-
tonitis constatirl. Es fanden sich die Darmschlingen in mehr oder
weniger grosser Ausdehnung locker zellig mit einander verklebt.
Tremmte man diesclben von einander, so halle es den Anschein,
als ob das Peritoneum daselbst mit kleinen stecknadelspitzengrossen
graucn Pinktehen besetzl sei.  Die mikroskopische Untersuchung —
die Stiicke wurden in Celloidin eingebetiet und sowohl senkrecht
zur Darmwand, wic auch parallel mit der Deritoncalfliche, ge-
schnillen — ergab jedoch stets, duss diese, kleinste submiliare
Tuberkel vortiiuschenden Piinktchen nur die abgerissenen (ibrosen

Adhilsionen waren; dagegen fanden sich niemals eigentliche aus
Lymph- oder epilhelioiden Zellen bestehende Tuberkel. Diese Fille
wiren mithin als fibrése Peritonitis zit bezeichnen und nichl, swie
es im Anfang den Anschein hatle, als Peritoncaltuberculose.

In den Lungen wurde o6ller Pneunomie heobachtet; dieselbe
war aber wohl nur selten primily, meistens secundir und zwar ent-
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weder durch tuberculdse Infection oder durch thierische Parasiten
veranlasst. Was die letzleren anbetrifft, so wurden dieselben ziem-
Heh hiufig in den Lungen angetroffen. Es fanden sich dann in den
kleinsten Bronchien resp. Alveolen dieselben fast ganz ausfiillende
Eier von leicht korniger Beschaffenheit und rothlich gelber Farbe;
dann fanden sich ebenfalls kleine Embryonen, die spiralig zusammen-
gebogen lagen, entweder noch ven der Eihille umgeben oder schon
frei. Besonders wenn diese Parasiten in grosserer Menge zusammen-
lagen, hatte sich um sic cine bronchopneumonische Infiltration aus-
gebildet, die gerade wie ein tuberculdser Heerd auch verkiisen und
eitrig zerfallen konnte. Es waren deshalb solche gelben Heerde
makroscopisch mitunter gar nicht von kiisigen Tuberkeln zu unter-
scheiden und stellte nur die mikroscopische Untersuchung die Diag-
nose sicher. Etwas grosserer Wiirmer mit ausgebildeten inneren
Organen fanden sich nur selten in griosseren Bronchien; nach dem
ganzen Verhalten und Aussehen ist dieser Parasit cine Strongylus-
art (vielleicht Strongylus commulatus?). Das massenhafle Aufireten
derselben bedingt pneumonische Infiltration der Umgebung der
Heerde; dadurch wird ein grosser Theil der Lunge laftleer, es bildet
sich mitunter vicariirendes Emphysem der tibrigen Lungenahschnitte
aus, und gehen die Kaninchen schliesslich an dieser Pneumonia
verminosa zu Grunde.

Einmal fand sich ebenfalls cine Strongylusart im Plaque des
Coecums an der Klappe.

Ofter fanden sich im Coecum Trichocephali, die aber wohl wie
beim Menschen, keine besondere Krankheitserscheinungen erzengen.

Einmal wurde an- der rechten Lunge cine Blase, die an einen
Echinoccussack erinnerte, gefunden.

Ziemlichh Litufig wurden ferner Cysticercen gefunden; am reich-
lichsten waren sie am Omenturn vorhanden, das oft ganz mit ihnen
besetzt war. Seltener und ineist eingekapselt fanden sie sich im
Darm und in der Leber.

Das letztere Organ wurde dagegen hiufiz von kleinern oder
grossern grauweissen bhis weissen Knoten, die ofters eitrig zer-
fallen waren, mehr oder weniger durchselzt gefunden. Es sind das
die sogenannten Psorospermnien, tber deren Bedeulung man sich
frither vielfach stritl, und die bei den friliern Fitterungsversuchen,
gerade  wie die oben geschilderten Lungenknotchen, wohl mit-
mnter bei fehlender mikroscopischer Untersnchung  falsehlich  fir
Tuberkel cehalten worden scin mdgen.  Durch die umfassenden Ar-



PO

V. Resultate der Experimente. 65

beiten von EMER*) u. a. ist es gegenwiirtig klargestellt, dass dic-
sclben durch ein den Gregarinen zuzuziihlendes parasitiires Wesen
hervorgerufen werden. LEUCKARDT*¥), der das bis jezt tber sie be-
kannte tbersichtlich und vollstindig zusammengestelll hat, nennt
sie Coccidium oviforme und giebt eine erschépfende Darstellung ihrer
Beschaffenheit und ihres Entwicklungsganges. Ich will hier kurz
nur das anfiliren, was ich bei nach Enrrici’scher Methode ge-
farbten Schnitten beobachtete. Es finden sich innerhalb der Leber
und Gallenblasenknoten, die bei frischeren aus Rundzellen, bei il-
teren aus Kkérnigem Detritus mit mehr oder minder entwickelter
bindegewebiger Kapsel bestehen, innerhalb deren man noch mitunter
erhaltenes Gallengangepithel, das bisweilen in Zapfen und Leisten
in das Innere vorspringt, sieht, eine geringe oder grosse Anzahl von
\ ovalen oder eiférmigen Zellen von 27--37 ¢ Linge und 13—22 «
Breite. Dieselben besitzen cine einfach oder doppelt conturirte Kap-
sel. Innerhalb dieser Zellen findet man hiiufig schiffehen(Grimige Ge-
bilde (Pseudonavicellen), die meistens die rothe Fuchsinfirbung bei-
behalten haben; selten haben sie dieselbe canz oder theilweise wieder
abgegeben und sind dann entweder wie die librige Zelle farblos oder
: blassrosa. Im allerletzten Falle ist dann mitunier cine runde dunkel-
rothe Stelle innerhalb der Pseudonavicelle zu bemerken, die mig-
licherweise von einem Kern herrtihrt.  Andererseils findet man im
Innern der Zellen runde gekornte Massen, die sich nur ganz blass-
roth oder gar nicht firben; mitunter gchen von dieser Masse einige
kornige Ausliufer aus, so dass das Gebilde cine gewisse Ahnlichkeit
mit einer Ganglienzelle erhall.

Ahnliche Zellen findet man im Darm. Auch hLier sind sie oval
oder ciformig, besitzen jedoch nur eine Linge von 16—96 # und
eine Breite von 6—13 x. Innerhalb dieser cinfach oder doppelt
conturirten Zellhillle findel man hilufie eine Pseudonavicelle. die
sich fast stets dunkelvoth gefirbt zeigt. Diese Zellen liegen ent-
weder frel im Lwuen der Darmdriisen, selten in den Follikeln oder
der Submucosa, am hilufigsten jedoch in den Epithelien der Zotten
und Driisen eingeschlossen. Mitunter hat es den Anschein als ob
die rolhe Pscudonavicelle frei, ohne Hiille in der Epithelzelle liegt.
Zweitens finden sich Zellen, die cinen gleichmiissigen kornigen ln-

*) Uber die ei- oder kugelfsrmigen sogenannten Psorospermien der Wirbel-
thiere,  Wirzhurg 1870.
**) Die Parasiten des Mensclhen. Bd. 1. 2. Aufl.

Wesenor, Fitterungstuberculose, ?
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halt zeigen, der das Innere der Zelle fast ganz ausfilll und sich
blassroth, seltener dunkelroth firbt. In ersterem Falle findet man
hiwufig eine kernformige runde Stelle, die sich dunkelroth firbt,
ausserdem sehr haufie glinzende Bliischen, anscheinend Vacuolen.
Nimmt der kdrnige Inhalt gar keine Farbung an, so ist er hiufig
hellbraunlich, und kann diese Fiarbung besonders an der Peripherie
ins dunkelbriiunliche iibergchen. Andere Zellen zeigen einen runden
kornigen Kern, augenscheinlich die eben crwithnte Masse, die sich
zusammengezogen hat; dieselbe firbt sich meistens nur blassroth,
mitunter dunkelroth. Auech hier hiiufig Vacuolen. Schliesslich fanden
sich innerhalb der Hiille kleine hakenformige Gebilde zu zwei oder
vier zusammenhingend.

Fraglich ist nun, ob diese Lebercoceidien und Darmcoccidien
identisch sind. Es spricht Manches, u. a. ihre verschiedene Grosse,
der etwas von einander abweichende Befund, vielleicht auch das
nicht ganz gleiche Verbalten gegeniiber der Rothfirbung dagegen.
Andererseits ist es wohl méglich, dass diese geringfligigen Ver-
schiedenheit nur durch die Verschiedenheit des Wohnsitzes bedingt
sind. Grossere Lebercoceidien wurden nicht im Darm gefunden, da-
gegen sah ich einmal in kleinen grauen, noch ziemlich frischen Knot-
chen der Leber die kleinen Darmecoccidien, ausserdem sie mitunter
in Mesenterialdrisen.

Es ist klar, dass eine starke Ansammlung der Parasiten, sei es
im Darm sei es in der Leber, vollkommen geeignet isl, den Tod
herbeizufithren. Eiver hat deshalb auch von einer Gregarinosis der
Kaninchen (und Miuse) gesprochen, und auch eine Anzahl meiner
Versuchsthiere ist an dieser Krankheit zweifellos zu Grunde gegangen.
Waren die kleineren Coceidien zahlreich im Darm vorhanden, so bot
die Sehleimhaut desselben ecin gelbes, sammUbihinliches Aussehen dar;
waren nur wenige grossere Colonieen vorhanden, so manifeslirten
sich dieselben durch gelbe Knolchen, die makroscopisch ganz das
Aussehen von verkisten Follikeln hatten und bei fritheren Experi-
menten auch mitunter daftic gehalten sein magen.

Wie schon erwithnt fanden sich die kleineren Coccidien fast
ausschliesslich in den Epithelien der Zotten und Darmdriisen, schr
sellen dagegen in den Follikeln. In den letzteren dagegen fand ich
ofter Zellen, die ich in den Sectionsberichten kwrz als braune Ge-
hilde bezcichmet habe. Es waren dies Zellen von  verschicdener
(rosse, von der vines rothen Blutkorperchiens, bis zu ciner Epithel-
zelle, von runder, ovaler oder ciformiger Geslalt.  Das Protoplasma.
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dieser Zelle war gleichmissig hellbriiunlich gefirbt, und fand sich
héufig aber nicht immer ein dunkelbrauner, etwas excentrisch stehen-
der Kern. In und auf diesen Zellen, aber auch neben ihnen frei
liegend fanden sich ganz kleine 1—15 u lange, 0,75-—1 u breite
rothe Korperchen. Dieselben waren entweder fast rund und lagen
dann zu einem bis sechs und noch mehr in oder auf den braunen
Zellen, oder sie waren linglich und dann meistens frei liegend.
Waren sie in grosser Anzahl in den Follikeln des Darms und der
Mesenterialdriisen vorhanden, so waren dieselben entweder stark
geschwellt, meist jedoch ihre Zellen vollstindig nekrotisch. Von den
sehr hiavfig sich findenden pigmentirten Zellen waren sie leicht zu
i unterscheiden durch ihre wechselnde Grosse, ihre gleichmissige hell-
braunliche Farbe, den dunkelbraunen Kern, welcher sich hei pig-
mentirten Zellen, falls er noch erhalten war, blau firbte, und schliess-
lich durch die rothen Kérperchen.

Ob diese Gebilde nun parasitire Wesen sind? Diese Frage
i wage ich nicht zu entscheiden, obwohl es wahrscheinlich ist. Auch
| ob in diesem Falle die braunen Zellen dic Parasiten darstellen, oder
ob es die rothen Korperchen sind, und die braunen Gebilde durch
sie veriinderte Zellen sind, erscheint mir ungewiss. Nicht entscheiden
kann ich ferner, ob diese Zellen mit den Darmcoecidien in Zu-
sammenhang stehen, vielleicht Entwicklungsstufen dersclben dar-
stellen; dafiir kinnte vielleicht der Umstand sprechen, dass, falls
sie sich in den Darmfollikeln fanden, sich unter ibnen hilufig ein
oder ein paar rothgefiirbte Darmcoccidien zeigten, sowie dass sie in
eincm Falle — No. 76 — in dem Defritus der in einen Psoros-
permienknoten umgewandelten Gallenblase mit Coccidien zusammen-
liegend sich fanden. Doch kann ich tber ihre Natur mich nicht
aussprechen, da mir erstens von der speziellen zoologischen Literatur
nur wenig zu Gehote stand, und auch ferner ich das Vorkommen
dieser Gebilde, wic auch der Coccidien nur fliichtig studiren konnte,
da ein genaueres Eingehen aul diesen Punkl mich zu weil von
meinem cigenllichen Zicle abgefiihrt hiitte. Ich habe in Folge dessen
den Befund dieser Darm- und Leberparasiten nur kurz skizzirt, und
sie hauptsiichlich nur wegen des meines Wissens hisher nicht be-
kannten Verhaltens gegentiber der EnmLicH'schen Fiubung etwas ge-
nawver geschilderl, ohne fir diese Schilderung  die Privdicate ein-

gehend und absolut crschdpfend beanspruchen zu wollen.
Die tuberculisen Verinderungen, die die Versuchsthicre dar-
bolen, waren nur in ciner Anzahl von Fiallen <o stark, ass sje




6

8]

V. Resultate der Experimente.

selbst den Tod der Thiere herbeiftthrten. Hiufig slarben dieselben
an anderen Krankheiten und wurde der tuberculdse Process erst in
beginnender, aber deutlicher Entwicklung gefunden.

Zu einfachen Fitlerungsversuchien wurden 20 Thiere verwendet.
Von diesen boten ein durchaus negatives Resultat dar zwdlf; positiv
war das Resultat in 6 Fillen, wobei einmal deutliche Tuberkel, aber
keine Bacillen gefunden wurden. Zweifelhaft waren zwei Resultate;
zuerst No. 4, wo sich die braunen Gebilde in grosser Anzahl in
nekrotischen und geschiwollenen Drisenfollikeln fanden und es des-
halb nahe lag, diese Veriinderung auch als durch sie veranlasst
zu betrachten; der Befund in Nr. #1 wird jweiter unten bespro-
chen werden.  Von den negativen Resultaten sind jedoch 10 als

zu frith — vom 4. bis 17. Tage — gestorben abzurechnen. Es
bleiben deshalb als positive zuriick 6 — die Fille 1, 5, 6, 10, 13
und 16 — und 2 negative, 17 und 19. Was dic beiden letzteren

anbetrifft, so sind das diejenigen, wo dic Kaninchen das Sputum
nur in sehr geringer Menge erhielten. Bei den positiven Resultaten
war nun der constante Befund Tuberculose der Mesenterialdrisen.
Einmal — Fall 10 — waren dabel keine Bacillen zu constatirer;
das Thier war nach 15 Tagen gestorben. In simmtlichen {brigen
Filllen, die naclh 16 bis 65 Tagen starben, wurden die Bacillen stets
in den Drisen gefunden, spirlich in den noch frischeren, reich-
licher in ilteren bereits verkiisten Tuberkeln. Im Darm dagegen
wurden Tuberkel nur dreimal gefunden, Bacillen davon nur ein-

mal. Der letztere Fall — No. 16 — zeichnete sich durch &usserst
hochgradige Pigmentation der Mesenterialdrlisen aus; die beiden
andern — No. 5 und 6 — sind solche, wo die Thiere verhiltniss-

missig bedeutende Mengen Sputum  dreimal hinter einander er-
hielten. In diesen beiden Fallen ist auch dic Tuberculose weiter
verbreitel in Fall 6 in der Leber, in Fall 5 massenhaft in Leber
und Milz; dabei wurden aber pun in der lefzten Leber dusserst
spitrliche Stibchen gefunden. Als Fesumé kann man mithin dahin
sich aussprechen: Bei einfacher Fiitferung entsteht zuniichst, falls
eine gewisse Quantitiit eingefithrt wird, eine Tuberculose der Mesen-
terialdriisen, in denen sich eine bestimmte Zeil nach der Fitlerung
auch Bacillen vorfinden; werden nur geringe Mengen verfiittert, so
enlstelit Nichts; werden dagegen reichliche Mengen mehrmals hinter-
cinander eingefiihrt, so erkrankl auch der Darm, mitunter Leber
und Milz. Auch hier sind die Bacilien erst nach einer bestimmten
Zeit nachweisbar.  Mitunter erkrankt der Darm auch bet einfacher
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Fitterung, méglicherweise in Folge von Affection — starke Pigmen-
tirnng — der Mesenterialdriisen.

Mit getrocknetem Sputum wurden vier Thiere geflittert.  Be-
merken will ich nur, dass in dem seit 10 Tagen eingetrocknetem
Sputum sich nach dem Aufweichen an Deckglischenpriiparaten noch
spirliche Bacillen nachweisen liessen. Von diesen flel ein Versuch
negativ aus, das Thier starb aber schon nach 7 Tagen. Eines, das
nach 21 Tagen slarb, hatte Mesenterialdrisentubereulose mit spiirlichen
Bacillen; dagegen ein zweites, das nach 24 Tagen starb, keine deut-
lichen zweifellosen Tuberkel, da hier ausserdem sich chenfalls tuberkel-
dhnliche Zellanhinfungen verursachende Parasiten fanden. Das
letzte, das nach 9 Tagen an eciner pnenmonischen Infiltration starb,
bot folgenden Befund dar: in den Mesenterialdriisen Tuberkel, aber
keine Bacillen, in der Lunge eine verkisende Pneumonie, in der sich
nach langem Suchen ein Bacillus darbot. Das ganze Bild war in diesem
Falle das einer Schluckpneumonie, und es ist im héchsten Grade
wahrscheinlich, dass trotz aller Vorsicht diesem Thiere beim Zurtick-
zichen der Sonde elwas von der Fitterungsmasse in die Trachea
gerathen und aspirirt worden ist. Rechnet man diese beiden Fille
ab, so ergiebt sich, dass Fiilterung mit eciner gewissen Menge ge-
trockneten Sputums wahrscheinlich ebenfalls eine Tuberculose der
Mesenterialdrisen erzeugt, in denen sich die Bacillen ebenfalls erst
nach einer gewissen Zeit finden.

Auch in seit lingerer Zeit faulendem Sputum liessen sich durch
Trockenpriiparate die Bacillen noch nachweisen.  Von 4 gefiitterten
Thieren starb cines am niichsten Tag uan Leber-Gregarinosis. Zwei,
dic nach 18 resp.72 Tagen starben, zeigten keine tuberculose Afffeciion.
Dagegen bol das vierte, das nach 138 Tagen starb, cine disseminirle
Tuberculose der Lungen und Tuberkel der Mesenterialdrisen dar.
Nun wilre es zwar moglich, dass zumal die Hauptveriinderungen
in den Oberlappen der Lungen sassen, diesc Erkrankung dureh In-
halation zu Stande gekommen wire; indessen wire, da sonst keins
der Controllthiere an Inhalationstuberculose erkrankte, dies doch
immerhin auffillig. Ausserdem wiire og unerfindlich, warum iwusser-
dem gerade die Mesenterialdrisen afficirt sind — die Bronchial-
driisen waren nicht erkrank{ —. Den Eindruck einer Schiuck-
pncumonie machte die Erkrankung nicht; hichstens konnte man
annehmen, dass die Mesenterialdriisen durch die Fitterung, dic
Lungen durch Inhalation inficirt worden sind. Da mithin dieser
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Fall nichl ‘gut zu verwerthen isl, so bleiben als Resultat zwei
negative Resultate.

Zwel mit Sputum gefiitterte Kaninchen, die nur mit Milch er-
nihrt wurden, zeigten nach 49 rvesp. 55 Tagen beide positives Re-
sultat. Das eine hatte tuberculése Mesenterialdriisen, das zweite
ausserdem ziemlich weit verbreitete Tuberculose des Coccums.

Yon finf Thieren, die Sputum mit Natriumbicarbonat erhielten,
waren simmtliche inficirt. Eines, das nach 14 Tagen starh, hatte
nur Tuberkel in den Mesenterialdrisen ohne Bacillen; ausserdem
hatte dasselbe die geringste Quantitit Sputum und erst zwei Stunden
nach der Einverleibung des Natriumbicarbonats erhalten. Die andern
vier zeigten sammtlich Tuberculose des Darms in verschiedener
Ausdehnung und der Mesenterialdriisen. Diese Versuche sprechen
mithin dafir, dass durch gleichzeitige Darreichung von alkalischer
Losung die Virulenz der Fiitterangsmasse gesteigerf wird.

Ein Kaninchen, das nchen Natriumbicarbonat getrocknetes
Sputum erhielt, zeigle nachi 8 Tagen Tuberkel in den Mesenterial-
driisen ohne Bacillen. Ein zweites, das frisches Sputum mit Am-
moniak erhielt, hatte ein Magengeschwir, in dessen Grund suspecie
Kndétchen sassen. Doch war dieses Resultat etwvas zweifelhafl.

Wir kommen jetzt zu den wichtigsten Resultaten, denen der
Darminjectionen. Dabei haben wir einen Punkt zu berlicksichtigen.
Es war natirvlich nicht zu vermeiden, dass mitunter beim Zurlck-
ziehen der Injectionssprilze etwas der injicirten Masse in dem Stich-
kanal zurtickblieb und von dort aus sich entwickelle. Es sind des-
halb die nur im Stichkanal liegenden pathologischen Produkte nur
als Impfprodukte zu verwerthen, nicht fiir die Theorie der ifitterung.
Ebenso sind die kisigen Processc auf der Serosa und im Unter-
hautzellgewebe nur durch zufiillige Infection bei der Operation ent-
standen und als solche zu betrachlen.

Frisches Sputum wurde ¢lf Thieren theils ins Ilewn (heils ins
Coecum injicirt. Drei starben nmach 2 Tagen, davon zwei an Peri-
tonitis. No. 48 starb nach 8 Tagen an einer wahrscheinlich sep-
tischen Infection; es war (rei von Tuberculose. Dagegen waren
simmtliche (brige Thiere, zum gréssten Theil ganz hochgradig
tuberculés.  Fand sich auch mitunter ein kilsiges Knitchen divect
am Stichkanal, oder ein kleiner Abscess in dem Unferhautzellgewebe
der Operationsnarbe, so sprach doch der ganze Befund dafir, dass
die Infection von der Darmschleimhaut aus zu Stande gekomiuen
sel. So die ausnahwmslose Frekrankung der Mesenterialdriisen,  die
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Erkrankung des Mesenteriums in Fall 43, die Erkrankung des Ileums
| von der Stichstelle an abwirts bei Injection ins Heum u. s, w.
Trotzdem nur kleine Mengen eingespritzt wurden, war ferner dic
Erkrankung fast stets viel hochgradiger, wie die durch cinfache
‘ Fitterung mit bedeutend grésseren Mengen erzeugte Infection, und
zwar nichl nur bei den Thieren, die 2 und mehr Monate leben
blieben, sondern auch bei solchen, die nach 36 und 48 Tagen
starben. Nur ein Fall machte eine Ausnahme; bei No. 47 fand sich
nur in der Nihe der Einstichstelle nach 84 Tagen Follikularverkiisung
und geringe tuberculdse Veriinderung der Mesenterialdrisen. Vielleicht
muss man in diesem Falle eine geringe Virulenz des Virus oder grosse
Widerstandsfihigkeit des Thieres annehmen, da sich gerade in den
Driisen exquisite fibrose Tuberkel fanden, mithin der Organismus
. das Virus zum Theil anscheinend {berwiiltigt hatte. Bei No. 44,
das 10 Tage nach der Injection gestorben war, fanden sich chen-
falls schon miissig reichliche verkiste Follikel im Coecum mit Bacillen,
in den Mesenterialdriisen dagegen nur Tuberkel ohne Bacillen. Auch
in Fall 42 wurden die Driisentuberkel bacillenfrei gefunden.

Zwei Versuche mit getrocknetem Sputum ergaben das einemal
nach 21 Tagen ein Kndtchen im Stichkanal des Coecun mit Bacillen,
Tuberkel in den Mesenterialdriisen ohne dieselben, das zweite Mal
nichts.

Von drei Thieren, die mit gefaultem Sputum Injectionen er-
halten hatten, starb eins nach 13 Tagen ohne Veriinderung. Da-
gegen zeigten dic beiden andern tuberculdse Erkrankung des Coecums,
das eine auvsserdem der Mesenterialdrisen, das andere der Lungen.

Sechs Kaninchen bekamen Injectionen in das Coeccuin, mit Spu-
tum, das vorher mehrere Stunden ciner kiinstlichen Verdauung aus-
gesetzl war. Leider starben sfimmtliche Thiere ziemlich frih; es
fand sich aber trotzdem zweimal das intercssante Ergebniss, dass
sich im Stichkanal Tuberkel gebildet hatten, die bacillenfrei waren
— nach 6 Tagen —.

Zwei Versuche mit ebenso behandeltem getrocknetem Sputum
ergaben einmal eine vom Stichkanal ausgehende Infection, einmal
nichts.

Ein Kaninchen, bei dem der Versuch mit faulem Sputum ge-
macht wurde, starb nach 9 Tagen. Belund negativ.

Drei Thiere crhielten Sputum, das nur mit Salzsiiure digerirt
worden war. Bei einem fand sich cin Tuberkel in der Coecurn-
wand, bet den beiden anderen nichts.
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Wurde dagegen das Sputum nur mit Pepsinglycerin behandelt,
so konnte ich nach 7 resp. 5 Tagen an der Einstichstelle bacillen-
haltige Tuberkel und in den Mesenterialdriisen beidemale Tuberkel,
das einemal ohne, das anderemal mit Bacillen constatiren.

Um die Infectionsfahigkeit des verdauten Sputums im allge-
meinen zu prifen, wurden finf Impfungen in die vordere Augen-
kammer vorgenommen. Drei der Thiere starben zu frith, die beiden
anderen Versuche ergaben die Infectionsfihigkeit des tuberculdsen
Virus.

Schliesslich wurden noch Versuche, 6 an der Zahl, mit Sputum
vorgenommen, das mit verschiedencn Verdauungssiaften behandelt
worden war. Auch hier starben einzelne Thiere zu friih; eines,
das nach 19 Tagen starb, zeigte Tuberkel im Stichkanal der Coe-
calwand mit, eln zweites, das nach 7 Tagen zu Grunde ging, das-
selbe ohne Bacillen. Eines, das 33 Tage nach der Operation starb,
war frei von Tuberkeln,

Die Controllthiere — 16 an der Zahi — blichen siimmtlich frei
von Tuberculose. Die Section derselben wurde nur zu dem Zwecke
vorgenominen, um zu constatiren, ob der Stall infectionsfrei sei, und
ferner, ob die verwendelen Thiere ctwa von frither her tuberculis
inficirt seien, mithin dic etwa gefundenc Tuberculose nicht durch
die Fitlerung erzeugl, sondern ilteren Datums, und durch andere
itiologische Momente acquirirt sei. Was speeiell die cutanen Im-
plungen anbelangt, so ergaben diezelben mir kein Resuliat; doch
hoffe ich dieselben spiter in verbesserter Versuchsanordnung vweiter
ausfiihren zu kénnen.

Bevor ich versuche, dic bei meinen Experimenten erhaltenen
Resultate zu erkliren, vorerst nmoch ciniges tiber den histologischen
Ban der erhaltenen tuberculsen Verdnderungen, besonders tiber das
Vorhandensein und die Art und Weise des Vorkommens der Tuberkel-
bacillen.

Was zuniichst die Mesenterialdriisen anbetrifft, so war der Be-
fund folgender. War dic tuberculiise Evkrankung noch ziemlich
frisch, so fanden sich meistens in den Follikeln kleine Anhitufungen
von Rundzellen, die mehr oder weniger scharf hervortraten. Im
Clentrum dieser Knotehen fanden sich stets eine oder mehrere gros-
serc, mitunter auch Riesenzellen. Lin constanter Befund bei diesen
Lymphdriisentuberkeln, wie es ScovrerL®) angieht, waren die Riesen-

*) Untersuchungen Gher Lymphdriisentuberculose, 1871,
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zellen jedoch nicht. Vergrosserte sich das Kndtchen, so nahmen
hauptsichlich die grosseren Zellen im Centrum zu. In diesen frischen,
hauptsiichlich aus Lymphkorperchen bestehenden Tuberkeln wurden
sehr hiufig, trotzdem eifrigst und sorgfiltic nach ihnen gesucht
wurde, die Tuberkelbacillen vollstindig vermisst, und falls sie vor-
handen waren, immer nur in dusscrst geringer Zahl constatirt. Erst
wenn die epithelioiden Zellen im Centrum reichlicher wurden, konnie
man das Vorhandensein von einzelnen Bacillen nachweisen; ihre
Menge nahm dann allmihlig zu, withrend die cpithelioiden Zellen
nach und nach der Coagulationsnekrose verfielen.

Ausser dieser Entwicklung des Tuberkels aus Lymphkorperchen,
fand sich jedoch in den Drilisen noch einc zweite. In den meisten
Fallen ndmlich, wo der Darm stivker erkrankt war, fanden sich in

) den Mesenterialdriisen ganz kleine, anscheinend frische Knétchen,
die bedeutend kleiner wie die eben beschriebenen Lymphzellentuberkel
waren und nur aus epithelioiden Zellen bestanden. Diese epitheli-
oiden Zellen nahmen meistens die Kernfarbung nur schlecht an und
cnthielten fast jede ein oder ein paar Bacillen. Diese Tuberkel
wurden grosser, indem die epithelioiden Zellen zunahmen, und sich
die Bacillen rapid vermehrten, wihrend zu gleicher Zeit dic Zellen
der Coagulationsnekrose anheimficlen, und sich an der Peripherie
des Tuberkels eine Zone von Lymphkérperchen um denselben an-
sammelte. Hatte der Tuberkel sich soweit entwickelt, so war er
morphologisch fast vollstindig dem spiiteren Studium des oben er-
wihnten Lymphzellentuberkels gleich; von nun an war ihre weitere
Entwicklung im wesentlichen dieselbe. Es confluirten die neben-
cinander licgenden Tuberkel zu immer grésseren kilsigen Ieerden,
in denen dic Menge der Bacillen im Centrum immer mehr abnahm,
withrend an der Peripherie sie reichlicher blieben. Im allgemeinen
waren jedoch die kisigen Stellen in den Mesenterialdriisen nicht
sehr ausgedehnl, und auch der Bacillengehalt ein mitssiger.

Die pathologischen Veriinderungen im Darm sind, wie schon
erwithnt, in zwel Classen zu theilen: in solche, die durch Resorp-
tion des Infectionsstoffes von der Schleimhaut aus entstanden, und
solche, die sich in und am Stichkanal in Folge von darin zuriick-
geblichener Injectionsmasse entwickelten.  Was die letztern anbe-
lrifft, so fanden sich in einzelnen Fillen nur Hamorrhagien in das
lockere Bindegewcbe, in vielen tiberhaupt Nichts. In andern da-
gegen wurden deulliche Tuberkel constatirt; dieselben waren in ein-
zelnen Filllen — No. 58, 71 u. a. — augenscheinlich frisch, und
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bestanden dann nur aus Lymphki)‘rper(:hen, die im Centrum mjt-
unter grossere Zellen zeigten ; Bacillen wurden in diesen Fillen, die
sammitlich kurze Zeit nach der Injection zur Section kamen, nich(
gefunden. Tn anderen F illlen waren dagegen die Bacillen reichlich;
dann bestanden die Knotchen entweder, falls sie noch kleiner wareri,
aus epithelioiden Zellen, oder sie waren weithin verkéist und be-
herbergten dann in sjcl, wahre Unmassen von Bacillen. Dieses Bild
fand sich besonders, wenn nach der Injection schon eine lingere
Zeit verstrichen wars dann erhielt man auch mitunter Bilder, wo
anscheinend ejne Einwanderung von Lymphkérperchen in die kdsige
Masse stattgefunden hatle. Man erblickte dann ein Centrum, das
aus Lymphzellen mit blauen Kernen und kolossalen Mengen von
Bacillen hestand; darauf folzte eine verkiiste Schicht von hellrsth-
licher Farbe und ebensolchern Baci]lenreichfhum, darauf noch ziem-
fich erhaltene, aber sich schon schlecht farbende epithelioide Zellen
mit méssig reichlichen Bacillen und schliesstich eine Zone von Lymph-
zellen fast ohnpe Stibchen.  Ausserdem fand sich aber cinmal ein
késiges Knistchen mit grossen Bacillenmengen — in No. 67 — schon
5 Tage nach der Impfung. In einzelnen Fillen schliesslich, die bald
nach der Operation starben, waren an der Einstichstelle noch frische,
aber hauptsiichlich aus epithelioiden Zellen mit missig reichlichen
Bacillen bestehende Tuberkel vorhanden,

Im Gegensatz zu diesen Verdanderungen sassen  dje von der
Schleimhaut 71 Stande gekommenen  tuberculisen Processe  des
Darms meist in der Submucosa und den Follikeln, und nur selten
in der Subserosa. Auch hier fanden sich die verschiedensten Ent-
wicklungsformen der Knétchen. Tuberkel, die vorwiegend aus Lymph-
kérperchen mit wenig epithelioiden Zellen jm Centrum, die witunter
ganz vermisst wurden, bestanden, waren besonders bei den ein-
fachen Fitterungen vorhanden. Die bei den Fitterungen mit gleich-
zeitizer Darreichung von Natriumbicarhonat erhaltenen Knétehen
bestanden meistenthejls nur-aws - epithelioiden Zellen und zeigten
milssigen Bacillengehalt, withrend die eben erwihnten Lymphzellen-
tuberkel sie stels vermissen liessen. Bei den gelungenen Tnjectionen
fanden sich die Follikel weithin verkiist, ausserdemn kiisige Kndtchen
in der Submucosy und Subserosa und immer reichliche Stibchery.
Auch hier wurde einigemal Arnhinfung von frischen Lyniphkorper-
chen in dem kisigen Cenfrum geschen, vielleicht als Symplom be-
ginnender Erweichung. Eizentliche Darmgescliwiive habe jch in
meinen simmilichen Versuelien nicht erhalien,
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Dic Tuberkel des Omentwm und Mesenterium bestanden aus
grossen epithelioiden Zellen und Riesenzellen im Centrum, Lymph-
zellen an der Peripherie. Der Bacillengehalt war wechselnd; die
kleincren jingeren Knotchen beherbergten eine spirliche Anzahl
withrend die Tuberkel mit beginnender Nekrose im Centrum hitufig
zahlreiche Stiibchen aufwicsen.

Die Lebertuberkel von Fall 5 bestanden vorwiegend aus Lymph-
zellen und zeigten nur im Centrum einige griossere Zellen. Die Leber
war von diesen Kndtchen vollstindig durchsetzt. Trotzdem ich nun
die verschiedencn Stellen in circa 100 Schnitten genau durchsuchte,
konnte ich nur dreimal vereinzelte Bacillen auffinden. Dagegen war
in Fall 43, wo die Tuberkel ganz klein waren und nur aus einigen
epithelioiden — mdglicherweise von den Leberzellen herrtihrenden

. — Zellen bestanden, eine miissige Anzahl, und in den Fallen, wo
im Centrum schon leichte Nekrose vorhanden war, etwas reichlichere
Bacillen zu constatiren.

Auch in der Milz fanden sich in Fall 5 zahlreiche vorwiegend
aus Lympheellen bestehende Tuberkel, in anderen Fillen hingegen
Knotchen, dic sich nur aus epithelioiden Zellen aufbauten. Wiahrend
bel Nr. 5 in circa 60 Schnitten kein einziger Bacillus erblickt wurde,
konnte man in den Epithelioidzellentuberkeln sie stets in missiger
Anzahl beobachlen. In kisigen Kuotchen der Milz, die sich ein
paarmal fanden, waren dic Bacillen dagegen in elwas reichlicherer
Zahl zu sehen.

Die anscheinend frischesten Processe in den Lungen waren
kleine aus iueist vergrisserten Zellen bestehende interstitielle Tu-
berkel, ohne oder mit ein paar Bacillen im Centrun. Meist war
es schon zur Infillration der umliegenden Alveolen gekommen und
zur Bildung bronchopneumonischer Heerde, die hiufig schon in Ver-
kiisung bhegriffen waren. In diesen kitsigen Stellen fanden sich
stellenweise die Bacillen in grossen Nestern liegend, in dem da-
zwischen befindlichen Gewebe nur spirlich. In letzterem fanden
sich ziemlich reichliche nekrotische Riesenzellen, die mit Vorliehe
die Dacillen beherbergten. Erwiihnenswerth isl noch der Befund
von Fall 22. Hier war die Infiltration offenbar durch Aspiration
der Fiitterungsmasse in die Bronchien der linken Lunge entstanden;
dementsprechend fand sich eine Pneumonic, hestehend in Ausfiil-
lung der Alveolen durch cin aus grisscren Zellen Dbestehendes
Exsudat und Tufittration des interstiticllen Gewebes mit Lymiph-
korperchen.  Simmtliche Zellen zeigten schon beginmenden Zerfall,
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am meisten die in den Alveolen liegenden, am geringsien die Lymph-
zellen, indem sie stark gekornt waren und  keine Kernfirbung
mehr annahmen. Upd trotzdem es somit hichst wahrscheinlich
war, dass diese Erkrankung durch dje tuberculse F Gtterungsmasse
hervorgerufen war, fand sich nur nach langem Suchen ein einziger
Bacillus,

Die Tuberkel der Iris bestanden nur aus epithelioiden resp.
Riesenzellen mit einer Zone von Lymphzellen; sie waren fast durch-
aus verkiist und zeigten reichliche Mengen von Stibehen. Auch in
dem milunter beobachteten kiisigen Heerd in dem Unterhautzelige-
webe der Bauchwunde konnten dic Bacillen stets in reichlicher
Menge, wenigstens stellenweise und zwar gerade an den verkisten
Stellen beobachtet werden, Auch bei letzteren fang sich einjgemale
eine Invasion von weissen Blutkdrperchen in  das Centrum des
Késigen Heerdes.

Ich habe den histologischen und bacilliren Befund nur in kurzen
Zlgen skizzirt, da die hei der kiinstlichen Tubcreulose erhaltenen
Ergebnisse ja schon haufiz studirt und hinlkinglich bekannt sind,
Hervorheben will ich nuy necl, dass es mir nach dem ganzen mi-
kroskopischen Befunde dusserst wahrscheinlich erscheint, dass der
Tuberkel in zweierlei Gestalt entstehen und sich weiter entwickeln
kann. Das cine Mal bildet sich ein Knétchen, das im Beginn nur
aus  Lymphkérperchen besteht; bald treten im Centrum desselben
sinkernige grosse oder vielkernige Zellen — Riesenzellen — auf,
zuerst nur sehr spivlich, Dis Zahl derselben nimmt 7a; in diesem
Stadium finden sich einzelne Bacillen, withrend sie bis dahin nicht
nachweishar waren. Die Anzahl der Bacillen vermehrt  sich  all-
méhlig innerhalb doy grosseren  epithelioiden Zellen, die zunehmen,
withrend die Zone derp Lymphkérperchen weiter hinausrickt, der
Tuberkel sich also vergrdssert.  Nun beginnt dje regressive Meta-
morphose im Innern; dje epithelioiden und Riesenzellen  verfallen
der Coagulationsnckrose und dje Bacillen, deren Zahi beim Beginn
dieses Processes ihren hichsten Stand errcicht hatte, zerfallen lang-
samer oder rascher unier Sporenbildung.  Der Entwicklungsgang
der zweiten Tuberkelart, wie man ihn durch Aneinanderreihen der
verschiedenen zu Gesjchit komizenden Stadien sich construiren kann,
ist folgender. Das erste ist ein kleines, nur wenige, mitunler —

t
im Querschnitt — 6, 8, 10 epithelioide Zellen mit cinem oder mehreren
Kernen zihlendes Knétehen, in dem sich gleich die Bacillen in den
Zellen finden. Dje Vermehnumg  derselben geschieht  anscheinend
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ziemlich rasch centrifugal, und wird dadureh das Kndtchen grisser.
Jetzt bildet sich, wihrend im Centrum schon die Verkdsung be-
ginnen kann, crst eine Entzimdungszone von weissen Blutkirperchen,
die im Anfang vollkommen fehlte, aus. Damit besitzt nun dieser
Epithelioidzellentuberkel eine grosse Ahnlichkeit mit dem Lymph-
zellentuberkel in fortgeschrittenerem Stadium, nur ist bel letzterem
meistens der Bacillengehalt cin geringer. Der weitere Vorgang, Ver-
kéisung, evenluell spiiter Erweichung, im gtnstigsten Falle Abkapse-
lung oder fibrdse Umwandlung ist bei beiden wohl ziemlich gleicl,
und ja genau bhekannt. Der Unterschied zwischen diesen beiden
Tuberkelformen ist im Beginn so betriichtlich, und das Bild, das die
tubercultsen Organe darboten, bel gleicher Dauer der Erkrankung,
je nach der Art der Tuberkel, so frappant verschieden, dass mir
diese Verschiedenheit ganz den Eindruck machte, als ob sic auf einer
andern Beschaffenheit des tuberkelerzengenden Agens berulite. Eine
hypothetische Erklirung hiefiir will ich in Cap. VI anfibren.

Vor einiger Zeit hat BauMmcarTeEN einen kurzen, aber interes-
santen Bericht*) tber die Entwickelung des Tuberkels unter demn

*) Die Histogenese der tuberculdsen Processes. Centraibl. f. kli. Medicin.
1884 Nr. 15
Nachtrigliche Anmerkung: Die vorliegende Arbeit wurde irn Manuseript der med.
J Facultit zu Freiburgi. B. Mitte Miirz d. J. als Habilitationsschrift zur Erlangung der
Venia legendi eingereicht und von derselben genehmigt. In letzter Zeit hat Baum-
GARTEN nun in der Zejtschr, fiir kKlin. Medicin (IX. Bd. 8. 93 u 245) die eben er-
withnten Untersuchungen in ausfiihrlicher, gegenwiirtig noch nicht beendigter Arbeit
publicirt. BAUNGARTEN hat bacillenhaltige Stoffe, entweder Theile tuberculoser Organe
oder Saft, der durch sorgfiltiges Verreiben von Impftuberkelmassen ruit G1 Na Losung
und nachtrigliches Coliren der Mischung durch ein feines Tuch hergestelll war, in die
vordere Augenkammer geimpft, resp. in die Trachea injicirt. Die dann sich aus-
bildende Tuberculose hat er an zahireichen Iriparaten genau in ihrer Entwicklung
verfolgt; besonderes Augenmerk hat er dabei, was vorlier noch niehit in diesemn
Maasse geschehen war. auf die Kerntheilungsvorginge gerichtet, indem durch

miihsame und sorefiltize Firbungsversuche es ihm gelang, vu gleicher Zeit die
karyomitotischen Vorgiinge und die Bacillenwucherung zugleick zu studirer. Dureh
seine Resultale gelangt er zu dem schion in seiner ersten Mittheilung aufgestellten
Schlusse, dass der primire Tuberkel in Iris, Drizen und Lungen stets ein
Epithelioidzellentuberkel sei. der Lymphoidzellentuberkel dagegen das spiitere
Stadium repriisentive, und widerspricht damit sowohl Vircitow, der als primdren
Tuberkel stels das Lymphzellenknétchen erklirte, als auch Arxorn, der, speciell
bei menschlichier Driiseniuberculose, ebenfalls als erstes Stadium des Tuberkels
eine Ansammlung von Lymplkorperchen bezeichnet., Es ist nun wohl zweitellos,
dass BaurmaarTey in seinen Experimenten nur Epithelividzellentuberkel erhalten
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Einfluss des Baeillus verdffentlicht. Er hat die BacillenVermehrung
und Tuberkelbildung hauptsichlich an der Tris studirt und genau
beschrieben, Dicse Beschreibung entspricht im Wesentlichen nach
meinen Untersuchungen dem  Bilde des  Epithelioidzellentuberkels,
Die Bacillen vermehren sich in epithelioiden Zellen, die in der Iris
sich aus den fiven Slammzellen entwickeln und hicr nicht immer
haufenweis angeordnet sind.  Nach ciner bestimmten Zeit tritt dann
eine reactive Entzindung ein, die bewirkt, dass wm die cpithelioiden
Zellen sich ein knéitchenformiger Haufen von Lymphzellen heram-
lagert. Dann komunt os zur Einwanderung von Lymphkérperchen
in die epithelioide Masse und zar Bildung eines >Lymphoidzellen-
tuberkels¢. Ich habe diese Einwanderung an der Iris nicht beob-
achtet, sie dagegen dfter am Darm, selten in den Lungen gesehen,
und auvsserdem nur gefunden, dass die Einy 7anderung nach einer
freilich ganz rapid  erfolgten Verkisung zn Stande kam. Darin
1 stimme ich jedoch BausMcartey bei, dass diesc Einwandemng von

Rundzellen anscheinend ein Zeichen eines sehr bisartigen Verlaufes
; ist, und zwar scheinl diess mir hauptsiichlich darauf 7y beruhen,
' dass diese Lymphzellen, nachdem sie sich mit Bacillen vollgeladen
haben, wahrscheinlich dann in den Kreislauf des Organismus wieder
‘ aufgenommen werden und auf diese Weise dje Krankheitserreger
i weithin verschleppen konnen.

1 Der Befund an Bacillen und die Vertheilang derselben ist im
‘N allgemeinen conforin dem, wie cr sich hej Tuberculose des Menschen

findet. Ich fand demnach im Wesentlichen hei den vorliegenden
: Untersuchungen die Angaben bestittigt, die ich

in einer friiheren

hat; doch geht er zu weit, wenn er daraus, dass hej Impfungen und Inhalationen
; von bacillenhaltigem Material nup Epithelicidzellentuberkel sich entwickeln, folgern
! will, dass tiberhaupt bei «ler Tuberculose keine primiren Lymplzellentuberkel auf-
treten konnen. Ich hake mehrmals bei meinen Versuchen priméire Lymphizellen-
tuberkel erhalten, iin Darm, in denMesenteriuldr[isen, in Leber und Milz, bei denen
jede Verwechslung mit apdern Gebilden z. B. mit indifferenten Entziindungsheerden,
wie BAUMGARTEN die Aryorn'schen primiven Liymphzellentuberkel in den (mensch-
lichen) Driisen eventuell anfgefusst wissen will, auszuschliessen ist und kann des-
halb der Ansicht BAUMGARTEN's nar insofern zustimmen, dass man bei Impfungen
und Iuhalationen bacillenhaltiger Massen und bei der Weitel'ver]»reitung 50 erzeugter
Erkrankungen im Kirper awf dem Lymph- oder Blutwege primére Epithelioidzellen-

tuberkel erhiilt, nicht aber, dass diese die einzige Form darstellen, durel die eine

Infection resp. Weiterverbreitune des Tukerkelorganismus 7y St
P g
die nachtriigliche Anmerkung S, 88,

g tande kommt, 8. auch
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Arbeit*) (ber das Vorkommen der Bacillen in den tuberkulésen
Processen machte. Auch damals vermisste ich bei einigen Formen
von frischen Tuberkeln, unter anderem in der Leber und Milz, sie
ginzlich, und fand bei 4 Fallen von Miliartuberculose sie tberhaupt
im allgemeinen nur sehr spérlich. Da gerade wihrend des Druckes
meiner Arbeit die ausfihrliche Publication von Rosert KocH tiber
Tuberculose **) erschien, so konnte ich damals nur in einem kurzen
Nachtrag erwihnen, dass Koch in dieser Hinsicht ein wesentlich
anderes Resultat erhalten halte. Er hatte im Gegentheil bei acuter
Miliartuberculose die Bacillen stets gefunden, am rcichlichsten gerade
in den kleinsten und jingsten Knétchen, withrend beim Wachsen
und centraler Verkisung ihre Menge zwar sofort abnahm, sic sich
jedoch ebenfalls stets vorfanden. Nach weiteren Untersuchungen
und den vorliegenden Ergcbnissen der Thierexperimente kann ich
nun meine Meinung dahin précisiren, dass in den beginnenden
Tuberkeln, die nur aus Lymphzellen mit keinen oder wenigen epi-
thelioiden Zellen bestehen, ich die Bacillen fast regelmissig vermisst
habe; erst wenn die epithelioiden resp. Riesenzellen reichlicher
werden, treten Bacillen in geringer Menge auf. Dagegen sind bei
den Epithelioidzellentuberkeln die Bacillen schon von Anfang an
ziemlich reichlich vorhanden; jedoch auch wenn Verkisung cintritt,
sind sie noch ziemlich reichlich, mitunter sogar reichlicher, wie in
frischeren Knélchen. Erst wenn die Verkisung weiter fortschreitet,
nimmt ihre Menge mehr oder weniger schnell ab.

Woraul dieses verschiedene Verhalten der Tuberkel tiberhaupt
und speciell bei den vorliegenden Fillen, und das Zustandekommen
der Fiallerungstuberkulose vielleicht beruht, dariber will ich im
folgenden Kapitel einige Andculungen zu geben versuchen.

*) {Ther das Vorkommen der Tuberkelbacillen in den Organen Tubercultzer.
D. Archiv f. kI, Medicin Bd. 34. 5. 583.

#*) Die Aetiologie der Tuberculose. Mittheilungen aus dem Kaiserl. Gesund-
heitsamte TI. Band.




VI.
Versuch einer Erkldrung der Fiitterungstuberculose
und daraus gezogene Schlussfolgerungen.

Im Vorhergehenden habe ich die factischen Ergebnisse, die ich
bei meinen Versuchen erhielt, angegeben. Versucht man nun eine
Erklirung derselben, so scheint dies als ein etwas gewagtes Be-
ginnen. Man muss, da noch zahlreiche dunkle Punkte, sowoll in
den biologischen Verhiltnissen des uns hier intercssivenden Schizo-
myceten, wie auch in der Pathologie der Tuberculose sich finden,
den sichern Boden der alleinigen Thatsachen verlassen und, freilich,
wo immer moglich, sich auf dieselben stiitzend, das dunkle Gebiet
der Hypothesen betreten. Die nachfolgenden theoretischen Erdrte-
rungen machen deshalb nur den Anspruch, dafiir gehalten zu wer-
den, was sie sind: hypothetische Schlussfolgernngen, die ich an der
Hand der Resultate meiner und der fritheren Experimente, sowie
mit Zuhiilfenahme dessen, was wir bisher mit mehr oder weniger
Sicherleit tiber das Wesen der Tuberculose wissen, gezogen habe,
und durch die ich versuchte, elwas Licht tiher das Zustandekominen
der Fiitterungstuberculose und die Art und Weise der Verbreilung
des Tuberkelpilzes im Kivper zu gewinnen. Dafiir, um sie als un-
umstosslich sicher hinstellen zu kénnen, fehlt es zunichst, wie ge-
sagt, noch an ciner sicheren und crschipfenden Kenntniss der Mor-
phologie des Tuberkelbacillus. Dann sind die von mir angesteliten
Experimente, obschon sie iminerhin cine stattliche Versuchsreilic
bildent, doch noeh zu gering, um einen befriedigenden definitiven
Abschluss in dieser Frage bilden zu konnen. Es wird weiterer Ver-
suche in der angedeuteten Richtung und weiterer angestrengtester
Forschungen bedtrfen, um schliesslich cin definitives, unanfechlbares
Blid der Tuberculose aufbauen zu kénnen.
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Der Tuberkelbacillus ist bekanntlich ein Schizomyeet, der sich
durch Spaltung, falls er einen glinstigen Naturboden findet, in kurzer
Zeit so lange vermehrt, bis das Niahrmaterial erschopft ist; in letz-
terem Falle bildet er Dauersporen und zerfillt, wihrend die Sporen
dann frei werden. Der Bacillus selbst ist durch bestiminte Firbe-
methoden leicht zu conslatiren; die Sporen dagegen firben sich nicht
und sind mithin, wenn sie frei sind, durch die bekannten Firbe-
methoden nicht nachweisbar. Der Bacillus gedeiht bei einer Tempe-
ratur von 35—40" am beslen; in einer solchen von unter 30" hérl
scin Wachsthum auf, doch scheint er seine Fortpflanzungsfiihigkeit
durch Spallung erst nach einiger Zeit zu verlieren, sehr bald da-
gegen durch Eintrocknen. Die Sporen hingegen halten sich selbst
in trocknem Zustande lange in ihrer Virulenz auch bei grossen
Temperaturschwankungen. Gelangen sie in giinstigen Nahrboden,
50 brauchen sic cine bestimmte Zeit, wn zu Bacillen heranzuwachsen,
anscheinend 14 Tage bis 3 Wochen.

Gehen wir von diesen theils stricte bewiesenen, theils kaum be-
strittenen Axiomen aus, und versuchen wir, auf diesem Fundamente
das Gebinde ciner Erklirung der Fiitterungstuberculose zu er-
richten.

Bei den Fiitterungsversucher mit frischem Spulum, das sowolil
Bacillen wie Sporen enthielt, fanden sich, sobald die Fiitterung tiber-
haupt von Erfolg gekrént war, regelmiissig tuberculdse Processe in den
Mesenterialdriisen, und mit Ausnahme cines Falles, der 15 Tage
nach der Infection starb, auch Bacillen. Affeelion des Darms {rat
nur in drei von dicsen sechs Filllen auf. Davon war Nr. 5 dreimal
gefiillert worden mit viel Sputum, 18 Tage nach der Fiitlerung ge-
storben, die Tuberkel im Darm ohne Bacillen. Nr. 6 hatte dasselbe
erhalten, war 22 Tage nach der erslen Fiitterung gestorben und
hatte gleichfalls Darmtuberkel ohne Bacillen gehabt. Nr. 16 schlicss-
lich war mit ciner mitteren Menge Sputums cinmal gefiittert wor-
den, nach 22 Tagen gestorben und hatte Darmtuberculose mit Ba-
cillen, dabei aber fusserst slarke Pigmentirung der Mesenterialdriisen
gezeigt. Waren nur geringe Mengen verfiittert worden, so blieb das
Resultal ganz aus. Es [ragt sich nun: Wodurch sind diese Ergeh-
nisse zu Stande gckommen, durch dic Bacillen, durch die Sporen
oder durch beide zusammen? Wiiren die Bacillen, die vor kurzem:
expectorirt sich crst ein paar Slunden ausserhallb des menschlichen
Korpers bei einer ihr Wachsthum zwar hindernden, aber nicht ver-
nichtenden Temperatur befanden und bald wieder in eine ihrer Ver-

Wesener, Fitterungstuberculose, 6
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mehrung giinstige Temperatur gelangten, im Darm lebensfihig ge-
wesen, so stand zu erwarlen, dass sie von den Lymphfollikeln des
Darmes aufgenommen, sofort einen giinstigen Nihrboden fanden,
sich zu vermehren und ihre deleliren Wirkungen zu entfalten. Man
hitte mithin in diesem Falle eine ziemlich starke Erkrankung des
Darmes selbst finden miissen. Waren dagegen die Sporen keim-
fihig in den Darmkanal gelangt, so wurden sie zundchst ebenfalls
von den Darmfollikeln aufgenommen, dann aber, da sie cine ge-
wisse Zeit gebrauchen, um zu keimen, vorerst cinfach als fremde
Korper in den Lymphstrom aufgenommen, weiter gefilhrt und gin-
stigsten Falles, falls die lymphatischen Apparale dic Arbeit in der
richtigen Zeit bewiltigen konnten, wieder aus dem Korper ausge-
schieden, che sie sich entwickelten. Nur wenn dies nicht vor dem
Termin, wo die Spore auskeimte, geschah, sei es wegen nicht ge-
niigender Functionsfihigkeit des lymphatischen Apparates, sei es
wegen zn grosser Mengze der zu bewiltigenden Sporen, konnten sie
zur Entwicklung gelangen, aber nicht mehr im Darm, sondern inner-
halb des Weges, den sie behufs des Versuches ihrer Ausscheidung
zu durchlaufen hatten, und am ehesten da, wo sic lingere Zecit
verweilen musslen, in den Mesenterialdriisen. Der ganze Befund
macht mithin die Annahme iusserst wahrscheinlich, dass bei Fiitte-
rung von tuberculizem Material nur die Sporen ihre virulente Eigen-
schaft sich bewahren, dass dagegen die Bacillen im Darmkanal sie
— wodurch ist vorliufig noch irrelevant — eingebtisst haben. Ist
die Menge dieser Sporen eine so geringe, dass der Lymphapparat
sie vor der Keimung entfernen kann, so tritt negatives Resultat ein;
ist sie dagegen so beirichtlich, dass er die Arbeit nicht bewiltigen
kann, so bleiben die Sporen, sobald ihre Keimung beginnt, licgen
und kommen, nachdem sich um sie ein kleiner Entziindungsheerd,
ein Lymphzellentuberkel gebildet hat, zur Entwicklung zum Bacillus.
Dass die Infection o zu Stande kommt, wird ferner noch dadurch
wahrscheinlich gemacht, dass in einem Falle nach 15 Tagen, wo
anscheinend die Keimung noch nicht vollendet ist, sich in den Me-
senterialdriisen deutliche Tuberkel fanden, aber keine Bacillen, dass
dieselben jedoch nach dieser Zeit in den tbrigen Fillen vorhanden
waren.  Was nun die bisher nicht bericksichtigten drei Erkran-
kmngen des Darmes anbelangt, so fanden sich die Tuberkel in dicsem
Falle nicht in den Darmfollikeln, sondern vorwiegend in der Sub-
serosa: es crscheint nun schr plausibel, anzunehmen, dass in Fillen,
wo dic Lymphdriisen zur Eliminirang des Virus nicht ausreichen,
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das Peritoneun, dessen Hohle ja auch einen Lymphraum darstellt,
von dem aus Lymphgefiisse entspringen, helfend init eingetreten wiire.
War die obige Erklarung richtig, so musste bei Fitlerung mit
getrocknetemn Spulum, das ja nur lebensfihige Sporen, aber keine
| lebenden Bacillen enthilt, dersclbe Effect erzielt werden, wie bei
* Darreichung von frischern. Und in der That wurde auch bei No. 235
nach 21 Tagen Tuberculose der Mesenterialdriisen mit, bei No. 22
nach 9 Tagen dasselbe ohne Bacillen constatirt. In letzterem Falle
war ferner durch die sporcnhaltige Masse eine tuberculése Schluck-
pneumonic hervorgerufen, aber — {rotzdem dass die Infection erst
vor 9 Tagen erfolgl war, fand sich ein Bacillus,
Aber es war cben auch nur ein einziger; und nehmen wir
hierzu das Factum, dass sich in seit mehreren Wochen getrocknetem
Sputum nach der Aufweichung noch spirliche Bacillen an Trocken-
} priiparaten nachweisen lassen, dass ferner in Fall 11 einzelne rothe
Stibchen in einer Mesenterialdriise gefunden wurden, die elwas

| infiltrirt war, aber keine Spur von tuberculisen Verinderungen zeigte,
so erscheint es leicht mbglich, dass es sich hierbei um Bacillen
handelte, die abgestorben waren, aber durch gewisse glinstige Um-
stande noch ihre Gestalt und ihre Tinctionsfihigkeit sich bewahrt
hatten. Es war mithin der abgestorbene Bacillus mit der trockenen
Fitterungsmasse in die Lunge gelangt, die Pneamonie scibst jedoch
nur durch Sporen hervorgerufen.

* Es lag nun natirlich nahe, daran zn denken, dass dic Bacillen
durch den Magensaft ihre Entwicklungsfihigkeit eingebiisst hitlen;
schon mehrere Jahre vor der Entdeckung des Bacillus hatte u. a.
ConvHEIM **) in seiner meisterhaften und noch heutzutage giltigen
Besprechung der Tuberculose als Infectionskrankheit aul diesen Um-
stand, der merkwiirdiger Weisc bei spiteren Experimenten fast gar
nicht beachtet wurde, aufmerksam gemacht. Die Schlussfolgerung
war in diesem Falle, dass, falls es gelang, das Sputum in den Darm
zu bringen, ohne dass der Magensaft seine Wirkung ausiibte, die
Bacillen also vermehrungsfihig in den Darm gelangten, sie sich
stets, falls nicht ihre Quantitiit auch hier von Einfluss war, ein-
nisten miissten, und zwar gemiiss ihrer Vermeluungsart ohme Incu-
bationsstadivm gleich in den Darmfollikeln.  Man musste also, falls
die Voraussetzung richtig wwar, die Haupiprocesse in der Darmwand
finden, und die Erkrankungen in anderen Organen als sceundire von
ihnen ableiten kinnen ; nur die Mesenterialdrisen konnten, da ja auch
Sporen mit den Bacillen in den Darm gelangten, falls deren Menge

J—-———
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eine gentigende war, gleichfalls prinir erkranken. Ausserdem mussten
sich die Bacillen in der Darmwand, nicht wie solche in den Driisen
erst nach einer bestimmten Zeit, sondern gleich ein paar Tage nach
der Infection nachweisen lassen. Um dieses Verhalten zu priifen,
wurde erstens zwei Thieren Milch gegeben in der Hoffnung, dass
dieselbe cinmal die Verdauung der nicht an diese IKost gewshnten
Thiere becintriichtigen wiirde, ferner durch ihre Klumpige Gerinnung
die infectidsen Massen einschliessen und vor der Einwirkung des
Magensaftes schiitzen, uvnd schliesslich ein solcher Mageninhalt,
wihrend Griinfutter immer schy lange licgen bleibt, rascher den
Magen passiren wiirde. Zweitens wurde Sputum, natiirlich nur in
kleinen Mengen, direct in den Darm injieirt.

Der Erfolg der Milchffitterung war nun nichi ganz befriedigend ;
withrend BaUuMGarTEN '*%) in seinen Versuchen stets ausgedehntc
Darmtuberculose fand, war in meinen zwei Féllen einmal zwar auch die
Darmfollikel weithin verkiist, das zweite Mal dagegen nur die Driisen.

Die Injectionen dagegen lieferten ein  die Richtigkeit diescr
Schlussfolgerungen durchaus bestiitigendes Resultat. Es fand sich,
frolzdem nuwr kleine Quantititen, viel kleiner, als bei einfachen
Fitterungen, den Thieren einverleibt wurden, fast stets eine hocli-
gradige Erkrankung der Darmfollikel von der Injectionsstelle an ab-
wirts.  Auch bei einem Falle, wo der Tod schon nach 10 Tagen
eintrat, hatten sich die Bacillen in den Follikeln des Coecum ange-
siedelt. Nur ein Fall war, won zwei Peritonitiden abgesehen, negativ,
No. 48. Doch lag hier eine septische Infection mit Enteritis vor,
und ist es leicht wdglich, dass entweder der Darminhalt zu rasch
nach aussen befdrdert wuide, oder dass die gefundenen Micrococcen
der Entwicklung des Tuberkelbacillus hinderlich gewesen sind.

Getrocknetes Sputum enthielt keine lebenden Bacillen, und konnte
daher natiirlich, selbst direct injicirt, scine Wirkung erst in den
Mesenterialdrisen entfalten, falls es in gendgender Menge einverleibt
wurde. Es fand sich mun in einem Falle, No. 49, der nach 21 Tagen
starb, in der Stichwunde ein kleines Knotchen mit, in den Driisen
Tuberkel olme Bacillen. Das Knitchen war jedenfalls durch die
Sporen, dic in dem Stichkanal zurtickgehalten worden waren und
sich in 21 Tagen ganz gut zu Bacillen entiwickeln konnten, crzeugt.
Die Drisentuberkel konnten secundir von diesem Knétchen aus
entstanden sein, oder auch, was freilich unwahrscheinlich war, gleich-
zeitig durch  resorbirte Sporen, trotzdem diesclben in betriichilick
geringerer Menge, wie De Fatterungen, einverleibt worden waren.

L
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Nun waren auch bei einer Injection mit frischem Sputum, No. 49,
nach 10 Tagen frische Tuberkel ohne Baecillen in den Mesenterial-
driiscn gefunden worden; es war mithin daran zu denken, ob der
Magensaft nicht auf die Sporen eine zwar nichl zerstdrende, aber
gewissermassen entwickelungshemmende Wirkung austibe. Doch
haben die Experimente keine geniigende Anhaltspunkte fir diese
Vermuthung ergeben.

War mithin eine feindliche Wirkung des Magensaftes auf die
Bacillen dusserst wahrscheinlich, so musste umgekehrt Sputum, das
erst mit Magensaft behandelt war und dann in den Darm injicirt
wurde, nur noch die den Sporen zukommenden Wirkungen, nicht
die der Bacillen entfalten, sich mithin gerade so verhalten, wie ein-
fach verfiitterle Massen. Nun ist freilich dic kinslliche Verdauung
nicht der natiirlichen gleichzusetzen, und hiitten deshalb Darmaffec-
tionen nicht absolut gegen die aufgestellten Theorien gesprochen.
Der Versuch wurde in fiinf Fallen gemacht; leider starben die Thiere
sammlilich etwas frith. Aber es ergab sich doch, dass sich keine
durch Bacillen hervorgerufene Erkrankung der Darmwand cingestellt
hatte; auch die Driisen waren, wohl wegen der geringen Menge der
vorhandenen Sporen, freigeblichen. Dagegen fand sich in zwei Fillen,
die nach 6 Tagen starben, der stricte Beweis fiir die Wirksamkeit
der Sporen: im Stichkanal Tuberkel aus Lymphzellen ohne Bacillen.
Wiiren lebende Bacillen in der Injectionsflitssigkeit gewesen, so hilten
dieselben sich sicher im Stichkanal entwickelt gehaht.

Trockenes, nur sporenhaltiges Sputum musste nach kimnstlicher
Verdawung gerade so wirken wie frisches. Die Befunde bewicsen
zwar nichts, sprachen aber auch nicht gegen diese Behauptung.
Einmal wurde nichls gefunden, das zweite Mal ein Impfknétchen in
der Darmwand mit zahlreichen Bacillen und secundiirer Mesen-
terialdrisenerkrankung nach 56 Tagen.

Um nun zu ermitteln, ob das Pepsin oder dic Siture des Magens
die bacillentddtende Eigenschaft besiisse, wurde zuerst Sputum nur
mit Salzsdure behiandell und dann njicirt.  Der Erfolg war gerade,
wie wenn vollstiindiger Magensalt angewendet worden wilre, ein
durchaus negativer in drei Versuchen, cinmal cin Tuberkel im Stich-
kanal nach 64 Tagen, der zahleiche Baeillen enthielt,

Um die Eigenschalten des Pepsins zu prifen, wurde versuchl
die Siure des Magens dureh Fiilterung mit Natriumbicarbonat zu
neutralisiren.  Diese Versuche sind natiirlick, da der Beweis fehlte,
dass aueh wirklich alle Magensiiare, deren Quantiliit ja nicht einmal
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vermuthel werden konnte, neutralisirt wurde, nicht vollstindig diber-
zeugend.  Um so bemerkenswerther ist das erhaltene Resultat; von
5 Fillen ergaben vier deutliche, zum Theil ausgebreitete Verkisung
der Darmfollikel und der Mesenterialdriisen. N wr einmal wurde nach
14 Tagen nur Tuberkel der Drtisen ohne Bacillen Dbeobachtct.

Beweiskriftiger sind die Resultate, die durch Injection von
i Sputum, das mit Pepsin behandelt worden war, crhalten wurden.
' Es fand sich zwar keine ausgedehnte tuberculise Erkrankung, wohl
wegen der geringen Menge des verwendeten Sputums. Dagegen lag
der Beweis fiir das Vorhandensein lebensfihiger Bacillen in dem so
behandelten Sputum darin, dass sich nach 5 resp. 7 Tagen schon
Stibchen in den Knélchen des Coecums, cinmal Ausscrst massenhaft
und in dicsem Falle auck in den Mesenterialdriisen fanden.

Als Parallelversuche wrarden auch mit so behandeltem Sputwmn
Impfungen in dic vordere Augenkammer gemacht. Der zweimalige
positive Erfolg bewies die Infectiositit dieser Substanz, das Fehlen von
Bacillen bel zwei Fillen, die nach 11 resp. 18 Tagen starben, sprach
daflir, dass dieses Ergebnizs durch die Sporen lerbeigefiithrt sei.

Schliesslich wurden noch Injectionsversuche gemacht mit Sputun-
dem ausser vollstindigem Magensaft oder Bestandiheilen derselben
noch Pankreassaft und Galle zugesetzt war. Die Thiere starben
durchweg zu frih; zwei zeiglen Impfknotchen im Coecum eines nach
& 14 Tagen mil, ein zweites nach 7 Tagen ohne Bacillen, ein Befund,

der ganz den bisherigen entspricht,

Versuche nur mit Pankreatin resp. Galle konnte ich leider
wegen Mangels an Zeit wund Versuchsthieren nicht anstellen.  Doch
erscheint, wenn man die erhaltenen Resultate zusammenfasst es

I wohl nicht als zu gewagt, folgenden Satz als Hypothese aufzustellen:
| »Dernormale Mazensaft zerstort bej geniigend langer
[ Einwirkung die Lebensfiihigkeit der Tuberkelbacillen
vollstindig. Dagegen lisstor die Sporen \\'&hl's@heinl{iﬁh
vollkommen intact;vielleicht wirkter etwas hemmend auf
ihre Entwicklung ein, keinesfalls jedoch vernichtel er
dieselbex

Erwihnen will ich noch die Resultate bei Verwendung von ge-
faultern Sputum. Bei einfacirer Fiitterung wurde 3mal ein negatives,
3 einmal ein zweifelhaftes Resultat crhalten, indem nur die Lungen und
é Mesenterialdriisen erkrankl waren. Dagegen ergaben Injectionen in
{
§
]

den Darm zweifellos die Virulenz eines derartigen Sputums; ob die
Buacillen oder dic Sporen das wirksame Agens bildeten,

blieb zweifel-
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haft, doch war leizteres wahrscheinlicher. Ieh kann mithin die An-
gaben FarLck’s (I.c.) u. BAUMGARTEN's 113 einstweilen nicht bestitigen.

Wie schon in den vorhergehenden Kapiteln ofter hervorgehoben
ist, finden sich besonders bei Fillen, die 8—10 Tage nach der In-
fection zur Seclion kamen, zwei etwas verschiedene Arten von Tuber-
keln. Einmal, solche dje vorliegend aus Lymphzellen bestehen und
in denen sich keine Bacillen finden, dann fast nur aus epithelioiden
Zellen bestehende mit mehr oder weniger reichlichen Bacillen. Die
ersteren finden sich in solchen Féllen, wo es wahrscheinlich ist, dass
Sporen die Erzeuger derselben sind, die letzteren dann, wenn man
annchmen kann, dass lebensfiihige Bacillen sich angesiedelt haben.
Es wiire nun leicht méglich, dass der Unterschied der morphologischen
Beschaffenheit und des Bacillengehaltes, den man so hilufig auch in
anderen Organen, Lungen, Leber, Milz u. s. w. trifft, auch darauf
beruhte, dass das eine Mal der Tuberkel das Produkt einer Spore,
das andere Mal das cines lebensfithigen Bacillus ist. Es wiirde diese
Annahme auch die histologische Verschicdenheit der beginnenden
Tuberkel erkliiren. Siedelt sich die Spore an, so braucht sic, um
zum Bacillus heranzuwachsen, eine lingere Zeit, innerhalb deren
sich um sie wie um einen Fremdkérper ein aus Lymphzellen be-
stehender Entziindungsheerd bildet, der gentigend Zeit findet sich zu
entwickeln. Lissl sich dagegen in einem Organe ein lebensfihiger
Bacillus nieder, so wird er sich in relativ kurzer Zeit vermehren
und die Zellen, die er occupirt, durch den Reiz zum Schwellen
bringen, so rasch, dass die Entziindungsreaction erst nach einiger
Zeit sich einstellt. Jedoch sind einstweilen diese Verhiltnisse zu
wenig erforscht, als dass es zuliissig wilre, dariiber mehr wie Muth-
massungen auszusprechen. Jedenfalls wiirde es meiner Meinung nach
sich empfehlen, bei mikroscopischen Untersuchungen und  experi-
mentellen Arbeiten, auch bei Inhalationsversuchen, hierauf kinftig
mehr wie bisher scin Augenmerk zu richten, und die Wirkung der
Bacillen und der Sporen mehr wie bisher auseinander zu halten.
Gerade auf der Vernachliissigung des doch mit grosser Wahrschein-
lichkeit vorhandenen Unterschiedes beruhen anscheinend gerade bei
der Futterungstuberculose die so viclen cinander widersprechenden
experimentellen Resultate; wm nur ein Beispicl herauszugreifen, so
ist es, falls meine Schlussfolgerungen richtig sind, soforl begreiflich,
dass die Experimenfatoren beim Verfiittern frischer menschlicher
Miliartuberkel, die nur Buecillen, aber keine Sporen enthalten, ein
absolut negatives Ergebniss, andere wieder beim Verfiiltern von
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ilteren kiisigen Massen, die ofl keine Bacillen, sondern wahrschein-
lich nur Sporen beherbergen, nur unbedeutende Verinderungen in
den Mesenterialdriisen, dagegen keine im Darm crhalien haben.

Schliesslich wiirde die Erforschung dieser Verhiltnisse auch zur
Aufklarung des Umstandes, dass versehiedene Forscher iiber den
Bacillengehalt der verschiedenen tuberculésen Processe zum Theil
sich widersprechende Angaben machen, heitragen*).

Setzen wir die oben aufgestellte Hypothese als richtig voraus!
Welche Folgerungen lassen sich fiir die drei Substanzen, auf denen
der Verdacht ruht, dass sie den Menschen vom Darm aus inficiren
konnen, Spulum, Milch und Fleisch perlstichtiger Rinder zichen?

*) Nachtr. Anm. Zu dieser Annahme wiirde auch ganz gut der Umstand pas-
sen, dass BAUMGARTEN in seinen S. 77 citirten Experimenten nur Erpithelioidzellen-
tuberkel als primiire Erkrankung erhalten hat, Er hat eben seine Implungen nuar mit
solchen Massen gemacht, die vorwiegend lehensfihige Bacillen enthielten. Ich
habe wie oben angegeben bei 5 Impfungen in die vordere Augenkammer mit Spu-
tum, das der Einwirkung von Magensaft ausgegesetzt war, mithin nach der oben
entwickelten Vorausselzung nur lebenskriftige Sporen, dagegen keine solchen
Bacillen hétte enthalten miissen, zweimal Tuberculose einnial der Augen allein,
das zweitemal generalisirt erhalten, dreima!l keine deutlichen tuberculésen Verinde-
rungen. Die beiden ersten starben erst mach 78 resp. 35 Tagen, wo der Process
schon zu welt vorgeschritten war, um die Anfinge der Erkrankung zu studiren.
Die drei letzten starben frither, doch konnte in den beiden Fillen 77 und 78
mikroscopisch nichts besonderes gefunden werden, Dagegen habe ich bei Injee-
tionen in den Darm, sowie bei Fiitterungen 6, 8 und mehr Tage nach der Liu-
verleihung des nach meiner Annahme nur sporenhaltigen Materials reine Lymphoid-
zellenkndichen beobachten kénnen, die man nach Analogie der entsprechenden
Fille, die spiiter starhen, sowie nach ikem histologischen Bau fir dureh das
Tuberkelvirus verursachte Tuberkel halten musste. Jedentalls wiire es interes-
sant, diese Frage noch niber anf dem von BAUMGARTEN mit so gutem Kr-
folge betretenen Wege 2. B, durch Impiing in die vordere Augenkammer, mit
nur sporenhaltigem Material zn erforschen.  Auch bei der primiiren Erkrankung
der Lungen erscheint dieser Umstand, b die Infection durch lebensfihige Bacillen,
wie in allen hisherigen Thierexperimenten, oder durch Sporen, wie es nach Kocu
beimn Menschen meistens der Fall ist, zm Stande kommt, von Wichligkeit, und
wiirden Inhalationsversuche mit nur sporenhaltigem Material eventuell manches
zar Aufklarung vieler noch dunklen Puikte hierhei heitragen. Was schliesslch
die weitere allgemeine Infeetion des Karpers anbetrifft, so findet diesclbe wohl
1 den meisten Fillen darch die Bacillen selbst statt, wie auch BAUMGARTEN':
Befunde, der hel den kiinstlich inficirter: Thieren stets Epithelioidzellentuberkel
fand, darthun wirden, wofiiv anch der Umstand spricht, dass man hei solehen
Kranken die Bacillen im Blute nuachgevrivsen hat, Andererseits i<l die Annahme
nicht von der Hand zu wel
nen Organen auch dureh das Gelangen eines alten kiisizen nue Sporen enthalten-

sen, dass solche Tuberkeleruptionen in den versehiede-

den Heerdes in den Kreisluuf liervorgerufon werden kénnen.
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Es ist klar, dass der Phthisiker die meiste Gelegenheit zur In-
fection des Darmkanals hat. Sein Spulumi enthdlt in der grossen
Mehrzahl der Fiille sowohl Sporen wie Bacillen; verschluckt er das-
selbe, =0 gelangt es in den Magen, ohne sich, wie zu Versuchen ver-
wendetes Sputum, vorersl einer Abkihlung aussetzen zu miissen,
nmithin mit Bacillen, die volle Lebenskraft besitzen. Nun wird frei-
lich der Magensaft, falls er normal abgesonderl wird, und falls die
Menge der verschluckten Sputa nicht zu gross ist, sondern die Siure
vollstindig auf sie cinwirken kann, die Bacillen unwirksam machen,
so dass bloss die Sporen in den Darm gclangen. Und damit diese
thre Wirkung auf die Mesenterialdriisen entfallen konnen, dazu ge-
hort schon eine ordentliche Quantitit Sputum. Man kann zwar von
dem Verhalten der Kaninchen keinen direkten Schinss auf den

v Menschen machen: um jedoch ein Beispicl anzufithren, so miisste
ein Mensch, falls er sich genau wie die Kaninchen den Sporen
gegeniiber verhielte, um cine gentigende Quantitit Sporen, die wirk-
samn wire, sich einzuverleiben, circa 650 cubem. Sputum auf einmal
verschlucken. Ein einmaliges Verschlucken cines Sputumballens wiirde
einem Verhiltniss von ungefihr 1 : 65,000 entsprechend, wiithrend
die Kaninchenversuche zeigen, dass bei diesen Thieren, dic doch
wahrscheinlich empfiinglicher wie der Mensch fiir Tubcereulose sind,
eine Fltterung im Verhiiltniss von 1 : 300 schon keine sichere Er-
xrankung mehr hervorruft.  Freilich, wenn ein Phthisiker Tag fiir

. Tag sein Sputum herunterschluckt, so wird er dicses Verhiltniss
errcichen konnen; in dicsem Falle jedoeh wird der Magensaft seine
Wirkung auf die Bacillen auch nicht mehr ausiiben kénnen, beson-
ders noch wenn sich ein Magenkatarrh entwickell, und somit eines-
theils die wirksame Siure vermindert wird eder ganz verschwindet,
andererseits der reichlich abgesonderte Schleim  die tuberculosen
Massen  schiilzend einhiillt, und dieselben den Magen rascher wie
sonst passiren. Falls die Siure aber das die Bacillen tddlende Agens
ist, 50 wird, falls Magenkatarrh mit verminderter oder aufgchobener
Siiurcausscheidung hesteht, auch schon eine geringe Quantitiit ver-
schlucktes Sputum hinreichen, wn Erkrankung und zwar der Darm-
follikel in erster Linie hervorzurufen. Und so schen wir denn auch
in Wirklichkeit, dass in circa 80% der Fillle chronischer Lungen-
erkrankungen — citivt nach E. Friricis®) — der Darm afficivt er-
scheinf. Und zwar kann man tiglich am Sectionstisch die Beobach-
tung machen, dass der Anfang der Erkrankung, entsprechend den

') Beitriige zur Lelire von der Tuberculose. 1882,
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Ergebnissen bei Kanincheni. die mit Umgehung des Magensafles
febensfihige Bacillen erhielten, in den Darmfollikeln und Plaques,
seltener in der Submucosa isi.

Wie verhillt sich die Mileh perlsiichtiger Kihe in Bezug auf
ihre Gefahrlichkeit fir den Menschen, speciell fiir Kinder? Uber
diese Frage ist vicl gestritten und discutivt worden. So liegen noch
aus neuester Zeit zwei Aufsiitze vor, von Baxe 1'®) und Biepert !1'7),
die sich beinahe vollstindig entgegengesetzt aussprechen. Wiihrend
der erstere sie fiir sehr gefihrlich hiilt, erachtet der letziere die Tn-
fectionsgefahr fiir sehr gering. Es ist nun aber durch frithere Ver-
suche und auch neuerdings vwieder durch Baxc nachgewiesen wordern,
dass solche Milch zwar selten Tuberkelbacillen enthilt, dass aber
nach den vielen gelungenen Fattcrungs- und Impfexperimenten mit
derartiger Milch sich die Vermuthung aufdviingt, dass dieselbe sehr
hiufig und zwar sowohl wenn der Euter tubercults erkrankt, wie
wenn dies nicht der Fall izt, die Sporen des Tuberkelbacillus ent-
hillt. Meine Fiitterungsexperimenle haben nun ergeben, dass, falls
die Sporen in gentigender Menge in den Darm gelangen, sie meistens
den Darm frei lassen, dagegen in den Mesenlerialdriisen sich ent-
wickeln und dieselben zur Verkiisung bringen. Genaun derselbe Vorgang,
eine ausgedehnte Infiltration mit Ausgang in Verkiisung findet sich nun
bei der sogenannten Tabes meseraica der Kinder und es liegt doch
schr nahe an einen aetiologischen Zusammenhang zwischen Dbeiden
zu denken. In beiden Fillen sporenhaltiges Material genossen; wiith-
rend es in geringer Menge wvon dem lymphatischen Apparat wieder
aus dem Koérper ausgeschiedem werden kann, kann es bei belriicht-
licherer Menge in den Mesenterialdriisen festen Fuss fassen. Nun
wird zwar Milch von perlsiichtigen Kithen nicht solche Mengen Tu-
berkelsporen enthalten, wie Sputum; dagegen verzehren Kinder sehr
betrichtliche Quantitiiten Milch. Nimmt man das Gewicht cines Kin-
des z. B. auf 7 Kilo an, erbdlt dassclbe téglich 1 Liter Mileh, und
enthielte dieselbe nur Y10 oder 20 soviel Sporen, wie das gleiche
Quantum Sputum, so wiirde immer noch ein Verhitltniss von 1 : 70
resp. 140 bleiben. Eine solche Portion einem Kaninchen gereicht, zumal
lingere Zeit, wiirde zweifellos einc tuberkulsse Erkrankung der Mesen-
terialdriisen za Stande bringen. Sobald man die tuberkuldse Natur der
Tabes meseraica zugiebt, kann man kaum cin anderes aetiologisches
Moment dafiir verantwortlich machen als den Genuss von sporenhaltiger
Milch. Nun wird zwar von verschiedener Seite die tuberculse Natur
dieses Leidens bestritten. Jedoch falls man auch zugeben wollte, dass
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es Fialle giebt, wo die Infiltration mit Verkdsung der Lymphdriisen als
entziindliche Lymphadenitis nicht tubercultsen Charakters aufgefasst
werden konnte, so ist es doch fast zweifellos, dass, wie dic meisten
serophuldzen Driisengeschwiilste, so auch die Serophulose der Mesen-
terialdriisen tuberculésen Charakters ist. Nichtvorhandensein von
Bacillen heweist nichts, da sich in solchen d#lteren kiisigen Heerden
hiufig dieselben vermissen lassen; hicr kann nur die Impfung ent-
scheiden. Es erscheint mir daher sehr wahrscheinlich, dass in den
Fillen, wo sich bei Kindern primiire Mesenterialdriisen. vesp. Darm-
tuberculose einstellt, dieselbe auf den Genuss von Milch, die Tuberkel-
sporen, eventucll auch Bacillen enthielt, zurtickzufithren ist, und
erscheint es sehr wiinschenswerth, auf diesen Punkt, den ich hier
nur kwz beriiirt habe, noch weiter, sowohl in experimentellen, swic
in histologischer Hinsicht, grosse Aufmerksamkeit zu richten.
Gering, fast gleich Null scheint dagegen die duwrch Genuss des
Fleisclies solcher Thiere drohende Gelfahr zu scin. Abgesehen davon,
dass wie schon oben erwihnt, das Fleisch solcher Thierc nur sehr
selten Tuberkelorganismen enthilt, sei es in dem Blute, sei es bei
dem seltenen Vorkommen von Tuberkeln im Bindegewcbe, sind es
zwei Umstande, dic dasselbe wohl immer gefahrios machen; crstens
die geringe Menge in der der Virus allenfalls einverleibt wird, und
sodann der Umstand, dass das Fleisch von Rindern, den Thieren,
bei denen die Tuberculose am hiufigsten zur Beobachtung koramt,
fast immer nur gekochl resp. gebraten genossen wird und durch
die Siedehitze die Bacillen sicher, die Sporen meistens getodtel
werden. Die eigentlichen infectiisen Massen, sowohl tuberculdser
wie perlsiichtiger Natur, werden wohl niemals zur Nahrung fir
Menschen verwendet. Und, auch falls das Fleisch roh genossen
wiirde, gelangten eben nur solche Massen in den Magen, die vor-
wiegend Bacillen enthalten. Diese kann aber ein kréftig und normal
funktionirender Magen vollstindig unschiidlich machen, wihrend
etwaige Sporen nur in so geringer Menge zur Geltung kamen, dass
dic lymphalischen Apparate des Darms geniigten, um sie schnell
aus dem Korper zu eliminiren. Und In der That ist auch die
primire Darmphthisis beim Erwachsenen ein fusserst seltenes Vor-
kommen, wilwend das Fleisch perlstichliger Rinder, wie die oben
erwithnten Literaturangaben zeigen, recht hiufig ungestraft genossen
wird; dass aber durch den Genuss solchen Fleisches cine primire
Lungenphthise entstehen kann, ist vollstindig unbewiesen.




