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Ein Fall von Ependymwucherung mit subepen- 
dym~rer Sklerose im Bereich der Hirnventrikel 
bei einem Paralytiker, vorziiglich anch als Bei- 
trag zur hehre yon der pathologischen Faser- 

neubiidung im Gehirn. 

Von 

M. F'riedmann 
in Stephansfeld. 

(Hierzu Taf. VI.) 

Die Veriinderangen des Ependyms des Gehirn- and Riickenmarks- 
spaltes haben seit einer Reihe yon J~hren die Aufmerksamkeit der 
Forscher in ziemlich reichem Masse auf sich gezogen. Am Ependym 
der Hirnventrikel, wo das hliufige Zusammentreffen mit psychischen 
Erkrankungen zur Untersachung einlud, wurden bisher, so viel mir 
bekannt, wesentlich nur die der Ependymformation selbst zugeh6rigen 
Veranderungen in Rficksicht gezogen. Seit den Untersuchungen durch 
die Altmeister der pathologischen Wissenschaft, R o k i t a n s k y  und 
V i r e h o w ,  hat unter den Neueren R ipp ing* )  eine Classification der 
verschiedenartigen Verlinderungen aaf Grundlage der mikroskopischen 
Forsehung gegeben undes  haben dann Weiss**), Frommann***)~ 
S c h n o p h h a g e n ~ ' )  u. A. bei den uns bier speciell interessirenden 

*) Allg. Zeitschr. f. Psyoh. Bd. 36. p. 700. 
**) Meal. Jahrb. 1878. 

***) From mann~ Untersuchungen fiber normale und paLholog Anatomie 
des centr. Norvensystems. Jena 1876. 

t) Jahrb. f. Psychiatrie 1881. 
Archly f. Psychiatrie.  XVL 2. Heft. ] 9 
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Wueherungen des Ependyms das Feinere des histologischen Verhal- 
tens studirt. Beim Rtickenmark, we die Abnormit~tten des Ependyms 
um den Centralcanal, wenn liir sich allein bestehend, als klinisch 
geringffigige und latent bleibende ZHstAnde erkannt wurden, sind vor- 
zugsweise die vom Ependym aus in die Tiefe der grauen Substanz 
greifeuden und yon H a l l o p e a u  als periependym~re Sklerose bezeich- 
neten Vergnderuugen in's Auge gefasst und reiehlich bearbeitet wor- 
den; namentlich geschah das neuerdings in Zusammenhang mit einer 
anscheinend haufig damit verkn/ipften und sehr auffiilligen Abnormit~t, 
der Hiihlenbildung im Rfickenmark*). 

Im Fortgang der Forschung ist dabei die Anschauung mehrfach 
herworgerufen worden, dass diese Ver~inderungen fiberhaupt nur zum 
Theil im Zusammenhang mit dem Ependym sti~nden uud vielmehr 
auch direct aus dem Bindegewebe der grauen Snbstanz hervorgingen. 
Bezfiglich der Structurverhi~ltnisse ist indessen kein wesentlicher Un- 
terschied der Wucherungen je nach dem urspriinglichen Ausgangspunkt 
festgestellt worden. Nach den zahlreichen nun vorliegenden Unter- 
suchungen kSnnen im Gegentheil die au sich wenig complicirten ge- 
weblichen Veranderungen ffir die verschiedenen bisher veto Gehirn 
und Rfickenmark erw~thnten ,,Wucherungen" des Ependyms und seiner 
Naehbarschaft als im Wesentlichen gleichartige erachtet werden. Es 
wird yon alien Seiten berichtet, dass die Wucherung durch neugebil- 
bildete Bindegewebsfaserung und dutch zellige Elemente formirt wird, 
und dass die letzteren gleichzeitig dutch rundzellenartige Gebilde und 
dutch die spinnenartigen ),Gliazellen" repr~isentirt werden, wozu noch 
gelegentlich Anhaufnngen gr6sserer runder Zellen kommen (bey d e n). 
A|s Ausgang des Processes wird einerseits mehr oder minder derbe 
bindegewebige Schwielenbildung mit paralleler, durcheinandergewirrter 
oder netzf6rmiger Faserung, andererseits necrotische Erweichung ge- 
funden. An den Gefi~ssen land sich dabei nicht selten faserige oder 
hyaline Wandverdickung. 

Zur Discussion stehen noch wesentlich genetische Ulld allgcmeine 
Fragen, die folgendermassen zu formuliren sind: 

1. Ueber die histogenetische Herkunft der ganzen Wucherung, 
wie welt durch Production seitens des Gefitsssystems (Extravasation) 

*) Arboi~on liegen vor yon: Jo lpe t ,  Lanceraux ,  Sch/ippel,  Hallo- 
peatt (c.ach Leyden), fernor Leyden,  Klb~ik etc. IL p. 447, Th. Simon, 
Dieses Archiv u Wostphal  ebenda, Kahler  und Pick ebenda, Bd. VIII., 
E ickhol t  ebenda, Bd. X., Ft. Schul tze ,  Virchow's Archly Bd. 87., 
p. 510, F i i r s tner  und Zacher ,  Dieses Archly Bd. XIV. 



Ein Fall yon Epondymwucherung mit subependym~irer Skloroso etc. '291 

oder dutch Proliferation des pr~existenten Ependym- (oder Gila)Ge- 
webes. 

2. Speciell fiber die Herkunft des Fasermateriales, ob unmittel- 
bar aus Zellenausl~tufern oder durch Umwandlung yon (formloser) 
Grundsubstanz. 

3. Ueber die 1Satur des ganzen Processes, ob chronische Ent- 
zfindung oder specifische Neubitdung, letztere Gliom, Gliomatose und 
Gliose genannt. 

Als Unterfrage figurirt die schon erwithnte nach dem 5rtlichen 
Ausgangspunkt, ob direct v o n d e r  Bekleidung des Canal- (Ventrikel-) 
spaltes oder autochthon in den nervSsen Lagern. 

Die erste Frage ist die allgemein bei jeder entz/indlichen Yeu- 
bildung sich wiederholende. Sie kann, wie das letztlich noch R e c k -  
l i n g h a u s e n * )  klar ausgesgrochen hat, durch Beobachtungen des 
Leichenmateriales kaum, sondern durch Experimente in grossentheils 
noch aufzufindender Weise entschieden werden: sie wird daher an 
dieser Stelle nur zu streifen sein. 

Der dritte Streitpunkt, auf den ebenfalls nut kurz zurfickzukom~ 
men ist, geht wesentlich die Systematik an. Insofern dabei die Be- 
ziehungen zwischen eutzfindlicher und specifischer Neubildung auf's 
Neue hervortreten, verdient er allgemeineres Interesse. 

Auch in der zweiten Frage betreffs der Herkunft des oft massen- 
haft angebildeten Fasermateriales ist noch keine giiltige Entscbeidung 
getroffen. Die Durchsicht der einschl~tgigen Arbeiten (besonders von 
Wei s s ,  S c h n o p h h a g e n ,  F r o m m a n n )  lehrt, dass es bei der Dis- 
cussion wesentlich sich um die Constatirung des quantitativen Ver- 
haltnisses zwischen den Fasermassen und den mit Zellen zusammen- 
hlingenden Auslliufern an Stellen von Ver/inderungen jtingeren Datums 
handelt. Die bisher zur Beobachtung gekommenen Fitlle scheinen 
dies Verhiiltniss nicht mit genfigender Evidenz zur Erkenntniss ge- 
braeht zu baben, so dass die Lficken der Beweisffihrung dutch mehr 
oder minder plausible, aber durchaus nicht einwurfsfreie Annahmen 
auszuffillen waren. Die meisten Autoren gehen auf die beregte Frage 
fiberhaupt nicht nigher ein. 

Ich habe nun im Laufe dieses Jahres einen Fall yon Ependym- 
wucherung zu untersuchen Gelegenheit gehabt, in welchem sich mit 
einer gewissen Sicherheit nachweisen liess, dass die bindegewebigen 
Fasermassen ausschliesslich in directem Zusammenhang mit spinnen- 
artigen Zellenformen gebildet worden sind. In wie welt diese Beob- 

*) Handbueh der allg. Pathologio etc. 1883. p. 232. 
19" 
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achtung mit der analogen, yon S c h n o p h h a g e n  mit Entschiedenheit 
aufgestellten Lehre fibereinstimmt und andererseits yon dessen Dar- 
stellung abweicht, darfiber wird nachher noch zu sprechen sein. Bei 
dem Umstande, dass die Lehre yon der Function der Zellen sowohl 
bei der normalen als bei der paihologischen Faserneubildung noch 
des Abschlusses entbehrt, und dass ffir keine der einander gegeuiiber- 
stehenden Anschauungen positiv siehere Beweise existiren, dfirfte 
Beobachtungen wie der nachfolgenden ein gewisses allgemeines Inter- 
esse zugeschrieben werden kSnnen. 

Eine klinisehe Bedeutung wird ferner dem gleichzeitigen Befund 
yon betr~chtlichen sklerotischen Veranderungen in basalen Hirntheilen 
zuzumessen sein, die sich, wohl im Ansehluss an die Ependymwuche- 
rung, bei einem Paralytiker gezeigt haben. 

Ich lasso zun~chst Krankengeschichte und Sectionsprotokoll folgen: 

Typischer  Fal l  yon Paralyse. Syphilis (?)vor einigen J~hren :  s e i t  v i e r  

Jahren  n~eht l iche  Kopfschmerzen,  Gesch~ftssorgen. 1881 Beginn mit 
~ufgeregter  Verwirrtheit ,  Unternehmunglus t ,  GrSssenideen,  d~nn rascher  
Niedergang zur Demenz. SprachstSrung etc.;  rechtssei t ige  Parese, sparer 
Contractur ,  paralytische Anf~lle,  phlegmon6se Entzf indungen.  Ted De- 
cember 1 8 8 3 . -  ~n~tom~sch: im Riiokenmark graue Verf~rbung im l inken 
l~interstr~ng. Im Gehirn  rechtssei t ige  fr ische und alte h~morrhagisehe 
Pachymeningi t i s ,  Leptomeningi t i s  chronica ,  Atrophia cerebri ,  Hydroce-  
phalus internus,  beiderseit ige,  besonders stark l inksseit ige gelbe Verf~r- 

bung und Versehm~lerung des Kopfes des Schwanzkernes.  F e r n e r  

(mikroskopisch) Sklerose in dew inneren  KapseL 

L . . . . .  S e v o r i n ,  Masohinenbauer, Juni 1836 geboren. Von erblicher 
Anlage niohts bekannt; tiber Beanlagur..g und Vorleben keine odor dfirftige 
Nachriehten. Patient ,soheint" (Fragebogen) im Jahre 1866 odor 1870  
wghrend des Feldzuges an Syphilis gelitten zu habon und giebt das auoh 
selbst zu. Hautsehrunden und Verdiekungen der Volarfl~ehe beider [l~nde 
bestehen lange, andorwoitigo aufSyphilis zu beziehendo fr[ihere Symptome sind 
nicht bekannt. Seit 4 Jahren vor der Aufnahme bestanden ngehtliohe Kopf- 
sohmerzen, soit Anfang 1881 vorsohlimmerten sioh diesolben erheblich. Von 
derselben Zeit (i. e. seit 4 Jahren) datirt ein Rfiekgang in seinen gesch~ft- 
lichen Verhg, ltnissen, der ibm t~,glich Kummer und Sorgen bereiteto. Patient 
ist in glfieldicher Ehe verheirathet und hat drei am Leben befindlieho Kinder, 
]~rtihjahr 1881 wird er ohne speoielle Veranlassung erregt, f~ngt an, allerlei 
Plgne zu maehen, will Fabriken anlegen, Geb~ude und Stallungen abreissen, 
dann bald unruhiger, laut und sohreiend, wird drohend, or werde der Frau 
den Hals abschaeiden u. dgl. Zugleich lebhafles vielfaeh unzusammenh~tngen- 
dos Sehwatzen. 

Am 20. April 1881 wird or daraufhin in die Anstalt zu Dfiren go- 
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bracht. Deft wurdo folgender Status bei tier hufnahme notirt: Mittel- 
grosset Mann, vorongte pupillen, Zittern dor Zungo, rechtsseitige leichte 
Ptosis, rechtsseitiger Strabismus divergens. Linke Gesichtsh~lffo schlaffer. 
Zunge weieht nach links ab. Gang unsicher, die rechte Schulter h~ngt, des 
rechte Boin wird nachgeschloift; Bewegungen dor Armo unsicher. (NB. 
die Spracho schcint nicht wesontlich gestSrt gowosen zu scin.) Psychisch ist 
Patient ~usserst heifer, macht Plane, will eine Brfickc nach Amerika bauen; 
sagt dann auch, or habo einen Nagol im Kopf; Nachts k~men Frauonzimmer 
in soin Schlafzimmer. In don ersten Tagen naohher war or einmal hoftig, 
zerstSrto einige Gegenst~nde, sonst immor sehr gliicklicher Stimmung. Im 
Friihjahr und Sommer 1881 ~hnlichor Zustand, Grtisscnideon, er sci General, 
will stets die Brficko nach Amerika bauen. 

December 1881 wird bemerkt, dass der Gang unsicheror wird, beim 
Umdrehon muss or sich halten. Zugleich bodeutonde Zunahmo der psychischen 
Schw~iche, Patient vorsteht kaum noch die Fragen. 

Nach der Transferirung in die Bonner hnstalt wird Januar 1882 ein 
ontsprochender Untersuchungsbefund vcrzeichnet: Zunge weicht nach links 
ab~ Pupillen mittelweiL~ die linke gr6sser, roagirt tleutlich langsamer and 
schwiicher, Spraoho behindert, otwas hS, sitirend. M~issiger Tremor dot H~ndo. 
Gang sohwerf~llig, sohleppt das reehte Bein, Umdrehcn unsichor, sohwankt 
dabei. Patollarsehnonreflexo krgffig. Kann noch einige Auskunft gobon, z. B. 
giobt er scinon Geburtstag richtig an, sonst geistig sohr gosohw~oht. Bleibt 
nun immer stumpfsinnig und unth~tig, aber zugleich bostoht clio Euphoric 
fort. Patient ist immer froundlich mit vorgnfigtcm Gosiohtsausdruok. Dor 
allgemeine Krgftezustand ist ziemlioh gut. 

Bei der Untersuohung otwas spgtor Juli 1882 zeigt sioh ein doutliohes 
Fortsohreiton dot kSrperlichen StSrungen: dor Gang ist sehr steifbeinig und 
brcitspurig untor Naohscbleppen des reohton Beins, boim Stehen mit gesohlos- 
sonen Augen loiehtes Schwanken, Stohen auf einem Bein ~usserst unsicher. 
Druok der Hgnde mit Dynamometer gemesson rechts 80, links 105. Spraohe 
jotzt stark anstossend, sehr schwerf~llig und sohwer vcrst~ndlioh, Sohrifg 
kritzlioh, dooh loserlich. Patellarrofloxo sohr prompt. Psychisoh bleibt grosse 
Euphoric, immer hoiterc Stimmung; kann nooh ganz oinfacho Exompol richtig 
rechnon. 

Von Mitre September an ist Patient unroinlich. Die Behindorung dot 
reohten Seite wird immor doutliohor. Anfang December tritt intorcurrirond. 
ein nioht erhebliohor Darmcatarrh ein. Gogon Endo dessclbon Monates stollt 
sioh grSssero Benommenheit uncl Hinfiilligkoit oin; yon nun an ist Patient his 
zu soinem Tode bettl~igorig. 

24. December. Pneumonische Ersoheinungen, D~impfung und Rassoln 
r. h. u.; Patient kann nicht mehr schluckon~ reagirt aber auf hnredo. Am 
folgenden Tage soporSs mit Trachealrasseln, wird aber dann rasch wieder 
munterer und vom 27. December an sind die Lungonerschoinungen wieder so 
ziomlich verschwunden. Zugloich besteht abcr Decubitus auf dem Kreuzbein. 
Psychisch griissto Stumpfhoit, abor vorgniigtes Gebahren; spricht yon solbst 
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nichts, bleibt aber noch dabei, dass or die Brficke nach Amerika gobaut habe. 
Patient wfihlt viel im Bett horum, kann nioht mehr gehon, nut mit Unter- 
stfitzung sitzen nnd h~ngt daboi naoh reohts. 

Seit Fobruar 1883 immorfort starkes Z~hneknirsehen. Am 9. Fobruar 
Andeutung eines para]ytisehen Anfalls, SprachvermSgon aufgehoben, abgo- 
sohw~ehto Sensibiliti~t, besohleunigtor Puls und bloiches Aussohen. 

21. M~rz. Wiedor leiohto Anf~llo, Patient ganz bonommen. Tomperatur 
auf 39,8 o erhSht; am n~chston Morgen Anfall vorboi, Temperatur 36,5 o. 

20. April. lqouer Anfall, Patient sprachlos, kann nieht schluckon, 
Fuls 120, blickt bonommen um sich. In don Tagen darnaoh Urinverhaltung, 
muss einige ]~lale eatheterisirt werden. 

Anfang Mai grosse Phlegmono auf dem Rficken untor dor linken Scapula; 
bei Incision ergiosst sich roiehlicher Eitor. 

Anfang Juni folgt phlegmonSse Infiltration auf dem Riieken auchuntor 
dora rechten Schulterblatt, die aber ohno VereiteL'ung zarfiekgeht. 

Des reehte Bein finder sich jetzt ira Hfiff- und Kniegelcnk in starker 
Bougecontractur. 

Der Decubitus auf dora Kreuzbein ist indessen b~inah~ verheilt, aber die 
allgomeino Ern~hrung hat erhoblich abgenommen: des KSrporgewicht ist soit 
Juni 1882 continuirlich, in letzter Zeit rapid von 156 auf 95 Pfund herab- 
gegangen. 

Juli 1883 wird zu don friiheren kSrperlichen Symptomen ausgesproohene 
Hypor~sthesio der Haut eonstatirt; Patient sehreit schon laut bei leichter Be- 
riihrung mit der Nado]. Die Contraetur des reehten Beines l~,sst sieh auch 
mit Gewalt nicht zuriickbringen ; d a s  linke Boin ebenfalls gobeugt, doeh leicht 
zu strecken. Patellarrefloxo sind immer deutlich. Druck der H~nde reehts 90, 
links 95. Spracho sohr gostSrt, Schrift bedoutend verschlechtert und unloser- 
lich. Von Soiten tier inneren vegotativen Organe nichts Abnormos. Psyehisch 
kaum vorgndort. 

23. November. Decubitus auf dem linken Trochantor, dann wird Pa- 
tient am 

6. December sehr olond, kann nicht schlnekon, Respiration bohindort; 
erholt sich jodoch bald. 

24. December. Abends. Bewustlosigkeit, vorst[Lrktes Zi~hneknirschen 
(Anfall?). Bald nachher erfolgL dot Ted. 

Autopsie (Prof. R i b b e r t )  13 h. p. m. 

hbgemagerto Leicho; roiehlieho Todtenflocko am Riieken, Deeubitus auf 
beiden Trochantoren. Contractur beider Boine im Kniegolenk in starker 
Flexion, ebenso in den Hfiftgelenken. 

Dura mater spinalis nirgends adhiirent mit der Pia, Innonfliiehe glatt. 
Goringo Injection der Dura-, obonso der Piagof~sso. Rfickonmark yon guter 
Consistenz. Auf dora Querschnitt im Halsmark und oboren Brustmark nichts 
Abnormos, yon mittleren Dorsalmark an linkersoits eino grauvorfiirbto auf dora 
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SehnitL oinsinkendo Stelle im Hinterstrang, die sioh durch das ganze fibrige 
Brust- und Lendenmark forterh~lt. 

Schgdol oval, Oberfl~iche glatt. Dura ziemlich fost verwachsen mit dom 
Schiideldach, welches sehr sohwer ist und wonig Diploo enth~lt. Im Sinus 
longitud, fliissiges Blut. Dura mater auf dor Oberfl~iohe glatt, auf dot Innen- 
fli~cho roehts nine mit frischen Blutextravasaten durchsetzte dfinno leicht ab- 
ziohbare Mombran. Auf der Sch~de!basis in der vorderen Schiidolgrubo rechts 
seitlich nine friseho, stark 2, Ctm. iango und 2`-- 3 Mm. breite blutigo Auf- 
lagerung auf der Dura; braune diffuse Pigmontirung in dor rechten mittleren 
Grube. An der Basis m~issige Monge yon Cerebrospinalfifissigkeit. Pie der 
Basis leieht getrfibt, Gef~sse der Basis dickwandig, enthalten flfissigos Blut. 
Pia der Convexit~it stark getr(ibt. Des ganzo Gehirn fiach. Pia 15st sich in 
dan vorderon Partien schwer yon der Hirnoberfi~che, yon tier sic reichliche 
Partike[ mitreisst, obonso in don Contralwindungon, 15st sich leicht fiber dan 
Occipitallappen. Erhoblicho u der Rinde im Stirnhirn, gelblioh 
glasiges Aussehen derselben, geringe Verschmglorung in den hinteren Partien 
dor Convexit~Lt. Beim Anschneidon dor Ventrikel en~leort sich reichlicil golbo 
Fliissigkeit. Gyri des Stirnhirns auffallond sehmal. Die Marksubstanz yon 
guter Consistonz, geringem Blutgehalt. Seitenventrikol beiderseits orheblich 
erwoitert, enthalten v i o l F l f i s s i g k e i t . -  Dor Kopf  des  S t r e i f e n k S r p e r s  
b e i d e r s e i t s ,  b e s o n d e r s  s t a r k  l i n k s  g e l b l i c h  v e r f ~ r b t  und d e u t -  
l i c h  e i n g e s u n k o n .  Ependym im Soitonventrikel win auch im II[. und 
IV. Ventrikel sandkornfSrmig verdickt. - -  Kleinhirn weich und blutarm. In 
Pens und Medulla niehts Abnormcs. - -  A u f  dem D u r o h s c h n i t t  de r  Ba-  
s a l g a n g l i e n  z e i g t  s i ch  in dora N u c l e u s  c a u d a t u s  an dor e r w g h n -  
t an  S t e l l e  d ie  g r a u e  g i n d e n s c h i c h t  v e r s c h m g l e r t  und g e l b  v e r -  
f i i rb t  oi lne C o n s i s t e n z v e r m i n d o r u n g ,  in don f i b r i g e n  P a r t i e n  de r  
G a n g l i o n  n i c h t s  A b n o r m c s .  - -  Gohirngewichr 12,68 Grm. 

In dan fibrigen Organen ausser Adhiirenzen und alton pneumonischen 
wenig ausgedehnten Yeritnderungen der Unterlappen bolder und des Mittel- 
lappons der rechten Lunge nichts Besonderes. 

Don Aufzeichnungen des Sectionsprotokolls fiber die Consistenz dor vor- 
i~nderten Partien am Boden des Seitenventrikols ist hinzuzufiigen, dass schon 
im frischen Zustande beim Versuch derZerzupfung die Substanz innerhalb des 
Stroifenhfigelkopfos sich als ungewShnlich locker erweist und besonders nach 
Anwendung yon schwach ammoniakalischer CarminlSsung ohne Woiteres da- 
boi in kloine Ballen zerf~llt. Bei der im Uebrigen gut gelungenen Erhgrtung 
in doppeltchromsaurem Ammonium und nachher Spiritus bleibt diesolbe Ge- 
gond ontschioden woicher als die fibrigen Partien und ist nur schwor, selbst 
nach Einbettung in Celloidin auf dora Schnitt vollst~ndig zu crhalten. 

Zur forneren Untersuohung wurden leider nut die Basalganglien dor lin- 
ken HemisphEre reservirt. 

Ueber die Ausdohnung dcr schon makroskopischkonntlichen degonerativoi~ 
VcrEndorungon im R fio k e n m a r k lgsst sich daher boim Fehlon der mikrosko- 
pischon Untorsuchung nichts Speciollores sagen. Vondor  H i r n r i n d o  sind 



296 M. Friedmann, 

im frischen Zustando einigo Zupfpr~parato hergestollt worden, weleho zer  
streuto leichto Gef~ssvor~nderung und Vermehrung der Kerne des Bindegewe- 
bes erwiesen. In den Windungen der linken Insel, welcho auf den Schnitten 
dutch die Basalganglien grossentheils mit getroffen waren, erschien die Rinde 
wenig veri~ndert, specieI1 ohne deutliohe Spinnenzellon und ohne ausgespro- 
chene Gef~ssvergndorungon. Die Pia daselbst war stark fibrSs verdickt,, kern- 
reich; die gr6sseren Piagefiisso zum Thoil mit Blut gefiillt, welt, die Wan- 
dung nich.t wosontlioh, doeh wohl ein wonig fasorig verbroitort, 

Ich goho zur genaueren Boschroibung dor Zust~ndo an dot B a s a l  tho i - 
l e n d e r  l i n k e n  H e m i s p h e r e  fiber, indom ieh daran erinnere, class an der 
identischen Gegend der roehton Hemisphere sich die gloiohon, doch wenigor 
welt gediohenon u makroskopisch gofunden hatten. 

Bei Botrachtung dor Basalganglien mit blossom Augo stollt sich nach 
dot Erh~rtung die Oberfi~eho des Ependyms fiberall als glatt ,  fost und nieht 
untorbrochen heraus und l~isst Granula kaum erkonnen ; auf dora Durehschnitt 
geht das Ependym fiberall in den zumoist lateral gologenen Partien, forner 
iiberhanpt ganz vorno vor dem Sehwanzkorn und im hinteren Beroich dos 
Thalamus sowie durchweg im III. Vontrikel direct in die untorliogenden nor- 
vSson Lager fiber. Ueber dora yon don erstoren Partion oingeschlossenon Kopf 
dos Schwanzkerns und im vorderen Boginn des Thalamus ist es dutch die 
orwi~hnto lockoro Schichte yon der inneren Kapsol getronnt und l~sst sich als 
1 - - 2  Mm. dicko continuirliche Mombran deutlich, jodoch nut durch kiinst- 
lichen Zug abhebon. Die zun~chst als nicht wesentlich ver~ndert orscheinonde 
Substanz der inneren Kapsel fiillt bei Behandlung mit verschiedenen f~rben- 
den Koagention auf duroh oine auf frontalon Schnitten besonders in ihren 
oberon Schichten abnorm stark vortrotende und dichte Streifung (vergl. dazu 
Figg. 1 und 2). 

Die speoielleren topographischen Vorh~ltnisso werden bessor im kn- 
schluss an die Ergebnisse der mikroskopischen Untersuchung besprochen. Die 
letz~ere wurde sowohl am frischen Organ dutch Herstellung gef~rbter und 
nicht gefiirbter Zupfpr~iparate wio naeh der auf die schon angegebene Weiso 
bowirkten H~rtung vorgenommon. 

A. U e b e r s i c h t  d e r  m i k r o s k o p i s o h  k e n n t l i c h e n  V e r ~ n d o r u n g e n .  

Die Beschroibung geht veto Ependym aus. Man findet ein wenig ver- 
i~ndortes Ependym im vordersten Abschnitt des Seitenvontrikels lateralw~rts 
und speciell als Wandung des dritten Yontrikels; am letzteron Ort ist nut 
welt verbroitet eine schollige Umwandlung der iibrigens nicht vermehrten 
Epithelzellen zu constatiren; sic orscheinen als runde etwas vergrSsserte glasig 
homogen sieh f~rbende KSrper in Zeilen aufgereiht. Darunter eine diinnere 
oder etwas dichtere durcheinander gewirrte faserige Schichte mit loicht ver- 
mehrten Kernen, an einigen Stellen auch deutlichen Spinnenzellen (R ipp in  g 's  
gelatinSse Erweichung). Es scheint sieh hier - -  ich komme darauf nicht 
weitor zurfick - -  nicht sowohl um einen urspriinglich progressiven Vorgang, 
oine aeutere Form der Entziindung odor Wuohorung, als um eine einfache 
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Riickbildung zu handoln, wie das Vorkommon direct in dor N~iho dor gross- 
artigen Wucherungen im Bereich des Seitenventrikels zeigt, welche sich nicht 
oder mit nut geringer Intensit~.~ bis hier hinein erstrecken, und wolcho ihrer- 
seits, wenigstens an manchen Stellen noch oin einigermassen intact aussohen- 
des Epithel aufweison kSnnon. 

Innerhalb der zweiten relativ normalcn lateral und vorne ira Seitonven- 
ventrikel gelegenen Partie zeigt sich ein nicht wesentlioh ver/indertes Epithel, 
darunter die bokannte, an den dickeren Ependymlagon normalor Woiso vor- 
handeno Sehichtung: zu oberst eine gegon 1 Mm. dioke notzf6rmig gowobto 
Schichte mit eingelagerten Kernen, auf wolcho eino diinnero aus parallel lie- 
genden Fasern gebildeto Lage folgt. Die daruntor bofindliche nervSso Sub- 
stanz, Einstrahlung des Hemisph~renmarks und vorderster Theft des Schwanz- 
kernkopfes~ ist nieht merklich voriindort. 

Die mehrerwKhnten Bindegewebswucherungen schliesson sich yon hier 
aus sowohl in dot Richtung gegen die Medianebene wio nach hinton zu in 
continuirlicher abet rascher Progression an. In den niichst golegenen noch 
in's Boroich dcr vordersten Partie des Schwanzkernkopfos fallendon Frontal- 
schnitten, we mit freiem Auge die concave Einsenkung dos Ventrikelbodens 
doutlich zu erkennon ist, fiberwiegt die faserigo Verdichtung und nur ganz 
medialw~rts stellt sich ein zun~chst schmaler Streif yon anfgelockerter Sub- 
stanz ein. Die genannten Vordichtungszust~nde groifen sofort an Tiofe nach 
hinten zu schnell zunehmend in die nervSsen Sehiehten des Schwanzkernes 
und dor innoren Kapsol, resp. zun~chst noeh dot Homisph~ronoinstrahlung 
fiber. Zu oberst ist jetzt start der netzfSrmigen Schichte eine solcho zu fin- 
den, die deutlich aus in vorschiedonon Richtungon locker durchoinandergo- 
wirrton, an Kaliber ziemlich gleichm~ssigen hellen Fasern gobildet wird und 
in dot m~ssig roichlich Kerne, zum Theil auch Spinnenzell~n und nur recht 
sp~irlich kloinere Gefiisse erkannt werdon. Das Epithel dariiber fehlt zum 
Theil, zum Th~il erscheint es durch oine senkrecht des Fasorgewirr durch- 
sotzendo wenig dichto Fasermasse, der es aufsitz~, etwas horausgehobon; ein 
kleinerer Thoil ist fiborwuchert und ist yon der Oberfiiicho durch eino diinno 
Faserlage getronnt: somit die bekannton, hior abor nur im Boginn vorfind- 
lichen Veriindorungen, wolche den Ependymgranulationon eigonthiimlich sind, 
und welche anderwi~rts fehlen oder nur angedeutet sind. 

Direct auf das obersto lockere Fasergewirr folgt oine aus parallel lau- 
fenden leicht gewollten Fasern bestehondo Schichto yon orheblichor M~chtig- 
keit. Auf den gleichon Frontalschnitten nimmt ihre durch verschiodeno F~r- 
bungon makroskopisch schon kenntliche Dicke yon der latoralon nach dor Me- 
diansoite yon 3 bis auf 7 Mm. zu. Sic besteht aus dieht aneinander golegonen 
in der ersten Lage ziemlich derben und besonders deutlich welligon Bindogo- 
websfasern, woran sich oine iihnliohe gewobto, doch aus feineren Fasern be- 
stohende und etwas lockerore Lago anreiht. In dora 5 - - 2  Mm. broiton Rest 
cler inneren Kapsel (nat[irlich im vorcleron Schcnkel d o r s e l b e n ) -  his zur 
Kante des Linsenkernes - -  ist oine deutlich bindogewebige Streifung oder 
Schichtung nicht mehr vorhandon, dagegen entschiodene, aber schw~chero 
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Vormohrung, zumeist foinerer und mehr unregolm~ssig ziehendor Fasern. 
A l l e n t h a l b e n  in dem g e n a n n t e n  G o b i o t o  f i n d e r  s i ch  sohr  s t a r k o ,  
i i b r i g o n s i h r o r  I n t e n s i t ~ t  nach  u n r e g o l m ~ s s i g  v e r t h e i l t e  Korn -  
v o r m o h r u n g ,  V e r d i c k u n g u n d  K o r n i n f i l t r a t i o n  do t  G e f ~ s s w ~ n d o  
und m o i s t e n s  d e u t l i c h o S p i n n o n z o l l o n .  Dieso ganzo Wuchorungl~sst 
sich nur zu ihrem kleinsten Thoil als d~r Ependymformation zugehSrig erwoi- 
son; das geht aus dem u der Ganglienzollen und der markhaltigon 
Norvonfasern hervor. Die lotztoren treten an Sehnitton, die mi~ dor neuon 
W e i g o r t '  sehen Haomatoxylin - Forricyankaliumf~rbung*) und hinzugoffigtor 
Kernf~rbung dutch Boraxearmin u. a. behandolt wurden, seharf horvor. Es 
ist dutch diese Mothodo ganz wosentlieh das Urtheil fiber die Quantit~t dot 
erhaltenen Nervenfasorn erleichtert. Ammoniakcarminf~rbung oriontirt fiber 
den ann~herndon Parallelismus. dor beziiglich dos Unterganges yon Mark und 
Axonoylindor bosteht (die noue F r e  udJscho Goldf~rbung misslang loidor an 
dioson Pr~paraten). Schon boinaho 1 Mm. unter dor oborfiSehlichon lookoron 
Schichto trotenin den parallelen Bindegowobsztigen Norvenfasern auf, die zum 
Theft stark varicSs und bis zum Mehrfachon des Normalen verdiekt, zum an- 
deren Theft excessiv bis zu diinnom Fasorkalibor mit sammt dom Mark vor- 
sehm~ohtigt sind, und die auch in don oberon Lagon auf jedem Gosichtsfold, 
abet in moist ihro Breito mehr- und viotfach iibortroffenden Abst~ndon yon 
einandor zwischon den Bindogewobsfasern und ihnon parallel ziohon (vergl. 
Fig. 6). Die Durchmusterang grSssorer Frontalschnitto lehrL~ dass dieso Nor- 
venfasorn~ wolche in dichten Ziigen yon der Poriphorio her in die innoro Kap- 
sol untor dem Ependym und Schwanzkern wog einstrahlen, beim Eintritt in 
die sklorotischen Fasormassen einer rapidon Reduction dor Zahl ihrerElomento 
unterworfon worden (Fig. 4), die somit untergegangen soin miisson. Diesor 
Untergang erfolgt, wio eben angedeutet, entwodor naoh vorhoriger varicSsor 
Schwellung odor dutch directo oinfacho Atrophic. Die Verniohtung trifft auoh 
die veto Schwanzkern aus senkrocht durch die innere Kapsel nach dora Lin- 
sonkorn setzonden Zfigo, jedoeh in etwas goringerem Masse, indem bier in tier 
Bindegewobsfaserung die spinnonartigen Zollon und an den Nervenfasern die 
varicSso Verbreiterung noch fiborwiogon. Hervorzuhoben ist dabei wiodor der 
Parallelismus dor die Nervenziige oinbettondon Bindogowebsfasorung mit jo- 
non, so dass die Bindogewebsmassen, wonigstens noch in der N~ho dos Ur- 
sprungs aus dom Schwanzkern, gloichfalls don breiten Strom dor Hauptmasse 
tier Fasorn in dor innoren Kapsol im Winkol durchschneidon. Die Zahl tier 
Nervonfasern fiberhaupt im vorderen Schenkel der inneren Kapsol anlangend, 
ist zu bemorken, class dieso im Allgemeinen yon don oberon dot Ventrikol- 
fl~cho n~hor gologonon Lagen in tier Richtung gegen die oboro Linsonkorn- 
kanto zu deutlich an Mongo zunehmen, dass jedoch auch die tiofston Lagon 
noch oine m~ssige, indossen zweifellose Rarefaction der nervSson Elomonto zu 
erkonnon gebon. Die erw~hato Scheidung der sklorotischen Masson in eino 
obero dorboro und eine tiefero mohr lockero und aus dfinneren Fasorn be- 

*) W o i g e r t ,  Fortschritte dor Medicin. 1884. No. 6. 
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stehondo Schiehte ist ferner nur latoralwis deutlich durchzuffihren, withrond 
medianw~rts diinnor gewebto, fiberhaupt unrogolm~ssigoro und im Ganzon 
kernreichoro Faserung vortiogt. - -  Ausser don Nerverffasern finden sich iri 
den oberon Partion, die dora Schwanzkern zuzurechnon sind, aueh einzelno 
Ganglienzellon fiberall, ohno deutliche Fortss zum Theft yon wonig vor- 
s hussehen, meistens fettig, bezw. kSrnig entartond; hinzu kommen 
sp~rliche eigentlicho FettkSrnehonzellon. 

Im Linsenkern auf donselbon (welt vorno gefiihrton) Frontalschnitton 
fohlen sklerotischo Voriinderungen; an don Ganglionzellou uncl Norvonfasern, 
welche letztere nur etwas sp~rlich scheinon, f~iit sonst nichts Besondoros auf; 
dagegon zeigt sich an einer umschriebenen Stelle an dor oberon Kanto (vergl. 
Fig. 1 und 2 f.) eine starke hnh~infung yon Spinnonzellen und zerstreut fin- 
don sieh solche, besonders in der N~ho yon Gof~sson, abnorm reiohlieh in don 
fibrigen Partion. Von dot erw~hnten hnh~ufung an ffihrt in die untersten 
Lagon der inneren Kapsel ein fiir das blosse hugo dutch starke Carminf~r- 
bung l~onntiicher~ 2 - - 3  Mm. langer und breiter Streif, dor durch ungemoin 
massenhafte Kernvermehrung ausgezeiehnot ist, und we hinter den Kernon die 
andoren Structurbostandtheile grossentheils vordeckt erscheinen. 

Die Gef~sswandvor~ndorungen finden sich, wio gesagt, allenthalben in- 
nerhalb dor sklerosirten Partion; die woitaus am st~rksten verdiekton und da- 
dutch scho~ makrosl~opisch kennttiehon mittleren Gof~sso goh6ron jodoeh (dot 
unter~n Lags) tier eigonLiichen Ependymformation and den al~orn~chston Nor- 
venfasorn fiihrondon Schichten an, worin ein Fingerzoig f~r den Ursprungsort 
des ganzen Processes zu sohen sein dfirfte. 

In den frontalen Schnitten nun, die etwas welter nach hinton dutch den 
Kopf des Schwanzkerns und spitter aueh den Anfang dos Thalamus options 
golegt sind, i~ndert sieh das mikroskopische Bild wesentlich dadurch, dass 
eineorst d i inne ,  dann  r a s c h  zu sohr  b e t r i i c h t l i c h e r M i i o h t i g k e i t  
a n s e h w o l l e n d e  und  vo rz f ig l i ch  aus  f a s e r r o i c h o n  S p i n n e n z e l l o n  
g e b i l d e t e  S c h i c h t o  s ioh e i n s e h i e b t ,  und zwar in folgondor Weise. Die 
immer ziemlich glatt bloibendo Ventrikeloberfl~cho wird dutch eino r 
1 Mm. dicke, and dieht an einander parallel liegenden leicht gewellton t ie r -  
ben Fasern formirto Lage ausgekloidet, die wenig roichlieho Korne und ein- 
zelno deutliehe Spinnenzellon aufwoist. Ein Epithel ist nicht mohr zu sehen, 
ebonsowenig die obersto tockere Fasersehichte des Ependyms; Norvenfasern 
sind nicht in den Faserzfigen vorhanden. Unter dieser Lage wird, am friihe- 
sten und stKrksten ausgobildet medianw~.rts, sofort die lockore Spinnonzellon- 
schichto angotroffon, welcho anfangs nur einen verh~]tnissm~ssig schmalen 
Stroll darstellend, alsbald die ganze Dicko dos Schwanzkorns uncl einen Theil 
dor Masse dos vorderen Thalamusabschnittes oinnimmt und bei einer durch- 
schnittlichen MKchtigkeit yon 3 - -4  Mm., stollonweiso bis boinaho 1 Ctm. stoigt, 
indem die nach boiden Seiton (besonders lateralw~rtd), sowio nach vorne und 
hinton abnohmend, sich kraterf6rmig in die grauo Substanz einsenk~. Die 
gr6sste Dicko erreieht die noch innerhalb des Schwanzkernos. lch nehmo 
voraus, dass dad Einsenken nicht w6rtlich zu nehmen ist: zwischon don 
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Spinnenzellen finden sioh die pr~iexistenten Ganglienzellen der betreffenden 
Ganglienmassen, freilich in verminderter Zahl. Naeh abw~rts yon der Spin- 
nenzellensehichto folgen in dot inneren Kapsel (zum Theil anoh noch in den 
Thalamusstielen) die Fortsetzungen der eben besohriebenen sklerotisohen Ver- 
dichtungen nach hinten, jedoch mit tier Massgabe, dass die letzteren ebenso 
an M/ichtigkoit wie auch an Derbheit der Faserung abnohmen, als sieh die 
lockere Spinnenzellensohichte n~oh unten ausdehnt. Aus ihr sind dann aueh 
doutliche Einstrahlungen bomerklich, weloho den quer durch die Kapsel naoh 
dora Linsenkern ziehenden ~qervenfasorziigen des Sehwanzkorns folgen, und 
welche auoh, nut reiehor an Bindegewebsfasern, schon in den welter vorno 
gelegton Sehnitton auffielen. 

Von der innerou Kapsel ist hiernaoh, da die Sklerosirung naeh hinton 
zu abnimmt, vorzugsweise der vordore Sehenkel betroffon. 

In den latoralen Theilen, besonders der nooh mehr vorno geftihrton 
Schnitte geht nun ferner oinmal in die Spinnenzellonschiehte unter der Vontri- 
kelobertl~che continuirlich die obere, zun/ichst zumTheil noch aus den erw~hn- 
ten durcheinandergewirrton Fasern bestehendo Epeudymlago fiber, wesentlieh 
indem sioh im Ependym deutlicho Spinnenzellen einstellen und der Zahl nach 
rasch zunehmen; andererseits breitet sich aber die Spinnenzellensehichte auch 
in der Tiefe lateralw~rts aus und unterminirt so gleichsam die noeh dariiber 
befindlichen sklorosirten mehr oborfl~ichliehen l%rvenfaserziige; die letzteron 
kennon so yon obon und unten her gleiohzeitig durch lockero Spinnenzellen- 
sohichten umflossen soin. Indessen ist das nur an einem Theil dot Sehnitto 
zu constatiren, also ein besehr~nktes Vorkommniss. 

Im Unterhorn, sowie in don hinteren Thalamuspartien trifft man nooh 
ontsehiedeno Kornvermehrung in der lqaohbarsohaft des Ependyms, sowie 
faserigo Verdiokung desselben, daneben ein mohr intaotos Epithel. Dooh sind 
dioso Ver~inderungen weniger starko wie die bishor bosprochenon. 

Indem ioh ein nooh specielleros Eingehen auf die Topographio dor vor- 
liogenden Vor~ndorungon unterlasso, fasse ich zusammen, dass wir oine diffuse 
in die Tiefe greifendo das Ependym des Seitonvontrikols und die demselbon 
benachbarto l~orvonsubstanz erfassondo bindogewebigo Wuehorung vor uns 
habon, die grossonthoils sohon zu narbiger Verdichtung gefiihrt hat. Sio ist 
yon im Ganzen linsenfSrmiger Gestalt und hat ihro grSssto M~ohtigkoit in dot 
Mitre des Schwanzkernkopfos, yon we sie sich nach allen Soiten vorflaoht. 
Eine Art Centrum wird formirt dnrch oine m~.ohtigo Ansammlung yon Spin- 
nenzellon innorha ibder grauen Masson des Sohwanzkerns und Thalamus, woleho 
yon obon, aussen, grossenthoils aueh unten und nach vorne yon den faserig 
verdichteten Bindegowebszfigen begrenzt wird und ihrerseits wiedor zum Theil 
dieso Zfigo umfliosst. 

B .  F e i n e r e  T e x t u r v e r h ~ l t n i s s e .  

Wit beginnen mit dot miiohtigon dutch die Spinnenzellonansammlung 
gekennzoichneten mittloren Formation, in welcher oino Art Matrix ffir die 
sklorotisehon Vordiohtungen gesehon werden muss. Ihrer genauoron Besohroi- 
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bang wird die ErSrterung ihrer Beziehungen zu diesen faserigen Sohiohten 
folgen. 

Die fragliche Formation ist es, welche die im frisohen und geh~rteten 
Zustand dureh lockeron Zusammenhang und gelbliohe F~rbung auff~lligen 
Partion ausfiillt und repr~isentirt. 

Sehnitt- und im frischen Zustand hergestollte Zupfpr~parate lassen sis 
aus vier locker durcheinander gemischten Bostandtheilen zusammengesetzt 
erkonnen: 

1. Bei Woitem die Hauptmassr repr~sentiren die Spinnenzellen mit ihren 
Ausl~ufern; dazu kommen 

2. die pr~existenten Ganglionzollon, bezw. die markhaltigon Nerven- 
fasern, beide an Zahl offenbar vermindert; dann siud 

3. an Anzahl der Individuen weitaus am Reichlichsten vertreten die 
Rundzellen; 

4. Gefiisse, und zwar sowohl grSssere~ ziemlioh durchweg eine verdickte 
Wand aufweisend, als Capillaren, die in auffiilliger Massenhaftigkeit vorhan- 
den und zum Theil rocht weir sind. 

Schliesslieh sind noch die sp~rlichen FettkSrnchenzellen und hie und da 
im Gewebe frei verfindlichos Blutpigment zu erwiihnen. - -  Diose Bestand- 
theile sind zwar locker gomischt, doch so, dass die Continuit~t des Gewebes 
iiberall gewahrt bleibt. Formlos~ homogene odor granulirte Substanz zeigt 
sieh nirgends froi, letztore hSchstens in der Umgebung yon Zollen. Das Stroma 
wird durch ein massiges Gewirr feinor and ziemlich starker gl~nzender Binde- 
gewebsfasern gebildet. 

Die vorliegende Beobachtung zeichnet sich nun vor den moisten analogen 
dadurch aus, class gleiehzeitig die Zupfpr~parate wie auch an violen Stellen 
die Schnitte mi t  f i b e r r a s e h e n d e r  E v i d e n z  den Z u s a m m e n h a n g  a n d  
das  A u s g e h o n  so g u t  wie a l l o r d i e s o r F a s e r m a s s e n  yon g e w i s s e n  
a ls  Con t r en  f u n g i r e n d e n  Z e l l e n l e h r e n .  DieFasermasse zerf~hrt odor 
zerf~llt direct, am den durch keinen treffenderen zu ersetzenden Ausdruek 
R i n d f l e i s c h ' s  zu gebrauehon, in eine Anzahl yon ,,Ballen", welche nichts 
Anderes als je einen ZollkSrper mit oinem damit zusammonhiingenden Faser- 
filz darstellon. Auf dora Zupfpr~parat sioht man auf den ersten Blick nichts 
Anderes, als diose sondorbaron massigen Faserzellen; auf dora Sehnitt sieht 
man an vielen Stellen, je nach Dicke etc. mohr odor minder evident, die 
Hauptmassen der um das Zellencentrum gescharten Fasorballen yon einander 
getrennt und nur in der Peripherie misehon sich die austrahlenden langen 
Fasern durch einander (vergl. Fig. 5). 

Diese Ballen, welehe somit den geliiafigeren Namon der S p i n n e n z e l -  
lon verdienen, zoichnen sieh durch mehrero Eigenthfimlichkeiton aus (Fig. 3). 
Zuniiehst dureh die enerme Massenhaftigkeit des den moisten zukommmenden 
Fasermaterialos; weitor durch oine auffiilligo Differonz zwischen den husl~,u- 
fern. Die moisten Zellon lasson auf den orsten Blick sehr dicke rundliche, 
starro und gl~nzende, sich mit hmmoniakcarmin fief imbibironde Fortsgtzo 
und zarto weiche sich moist vielfach schl~ngelndo blasse Fasern untersehei- 
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don; die lotztoron sind massenhaft und bildon moist ganze Biisohol odor 
Rason. Die starken Ausl~ufer kommon joder Zollo ontwodor nur oinfaoh 
odor h~ufigor zu mohroron, bis seohs odor aoht an Zahl zu. Zwischen boi- 
don Fasergattungon oxistiron Uoborg~ngo des Kalibors, doch zeichnon sich 
clio mittolstarken Ausl~ufor violfach dutch oino bosonders grosso L~ngo 
aus (Fig. 3 f.). Dor ZollenkSrpor ist im Yerh~[tniss nieht ansohnlieh. Boi 
don moisten Exemplaron zeigt or sic[l, besondors am frisohon Prgparat, stark 
mit Ammoniakcarmin gof~rbt und ist dann yon glatter Bogronzung. ont- 
weder rundlioh odor h~ufigor mohr flaschonfSrmig. Die moisten Exomplarc 
zoigen fornor oinon spocioll durch die Kornfgrbungsmittol sohr doutlioh zu 
maehondon ziomlich grossen Kern, dor violfaoh oxcentrisch am Zollonrande 
liogt und also auf eino woioho, die Sonkung gostattondo Boschaffonheit der 
Zollonsubstanz hinwoist. Eino Mindorzahl dor Fasorzollon l~sst don Kern vor- 
missen, woraus mit Woigo r t  die bokannten Sohliisso zu ziohon sind. Mohr- 
facho Korno habo ioh nicht deutlieh gosohen. Dor ZollonkSrpor wird nun yon 
dora dichten Fasorrason manchmal concontrisoh umgebon, moist findon sich 
die foineren Fasorn an den boidon L~ngs-odor auch an droi Soiton dor 
flaschonf6rmigon Zello; andero Male gohon sio sammt den starken Forts~tzon 
wosontlioh yon don Polon dor Zollo aus. Was die Art ihros Zusammonhangos 
mit dot Zollo betrifft, so findot sich zun~chst dora tief gof~rbton glatten Rand 
dos Zol]k6rpers auf don Zupfpr~iparaten, abet auch auf den Schnittea zumeist 
oino dichte, kaum gof~rbte, fasorig und l(Srnig erscheinendo Sohichto; os ist 
violfach umnSglich zu sagon, ob hier nur oin sehr dichtos Gowirr foinor Fa- 
sorn vorliogt, aus welchon sich oin Theil zu don 1Engoren ausstrahlondon 
Fasern ausstrookt, odor zugloioh nooh oine lockoro granulirte Substanz. Boi 
nioht wonigon Exemplaron 15st sich jedoch sohon mit H a r t n  ack System 9 die 
Granulirung doutlich in ein Fasergowirr auf und man erkonnt gut, bosonders 
boi don etwas st~rkoren Fasern das direoto Ausgehon dorsolbon veto Zollen- 
rando (aber nioht otwa tiofer veto Korno aus). Bei anderon Zollon ist das 
nicht mSglich und ioh mSohto da in dot That die hnsicht befiirworton, dass 
eino lockoro granulirte, unrogelm~ssig bogronzte, iibrigons wonig mEchtigo 
Substanz das dichtoro mit Curtain imbibirte Zolloncontrum umfliosst. Die in 
Redo stohondon foineren Fasorn sind farblos, etwas gokSrnt und zum grSsseren 
Thoil nut kurz und dann vorschiodentlioh untor oinander kn~uolf6rmig zusam- 
mongebogen, ein anderer Thoil, dor ausstrahlt, orroicht botr~chtlicho L~ngon. 
Sprosson odor Vor~stolung dorselbon habo ich nirgonds orkannt und stollo sic, 
da sioh das Vorhalton an Zupfpr~paraton klar iiborsohon l~isst, positiv in 
hbrode. 

Die diokon, moist rundon, stark tingirtonAusl~ufor bositzon grossontheils 
oino bosohr~nkto Liingonausdehnung. Ihro Beziehung zum Zollonk6rpor l~sst 
oinon zweifaohon Modus untorsoheidon. R/iksichtlich des orstoron ist zu sta- 
tuiren, dass sio oino dirocto Fortsetzung dot oompaoton Zollonsubstanz dar- 
stollen, bosonders an don flasohonfSrmigon Zollon sotzt sich dor Zollenpol un- 
mittolbar in oinon odor mohrero soleho Ausl~ufor fort, ~hnlich dora Abgang 
oinos norv6~on Fortsatzes yon oinor Ganglionzollo. H~ufig gohon auch soloho 
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Ausli~ufer veto bauehigen Theil des ZollkSrpers aus und sio kSnnen dann don 
Rasea der feinen Ausl~ufer durchsetzen, l~icht wenigo endigen sehon nach 
kurzom Vorlauf und orscheinen dann 6ftor douttich mit rundem Querschnitt; 
dabei ist diesesEndo entweder saugwarzenfSrmig(aaeh in Zupfpr~paraten) ver- 
breitert, odor es liegt dicht darer oino granulirto bl~ssero plattonf6rmige Sub- 
stanz (Fig. 3d, f; e). Das letztere Verhalten ist wohl so zu erkl/h'en~ class der 
Fortsatz innerhalb einer diehteren r6hrenf6rmigon Wandung oino weichere 
Substanz (die Fortsetzung der Zellsubstanz) enthiilt~ welche beim Zerzupfen 
und dutch Deckglasdruck zum Thoi] herausgeprosst wird. 

Das Kalibor dor Fasecn bloibt sich stetig ziemlich gleich; eino Ver -  
& s t e l u n g i s t  n i e h t  v o r h a n d e n .  Ein Thoil der Forts~i, tze wird abet ziom- 
lich lang und weist dann eine zunehmondo Versehm~lerung hSufig auf; dabei 
zerthoilen sie sich auch 5fret an dot S p i t z o  in mohrero d/inhere. Ziemlich 
roichlieh sieht man forner die kfirzoren dicken Forts~tzo ebenfalls orst an 
ihror Spitze sofort in ganze mohr odor minder dichte Bf i sche l  yon .feineron 
Fasern zerfahren (Fig. 3 a, c: d.), die in ihrem Habitus ganz denjeaigon ont- 
sproehen, die sonst rasenf6rmig direct veto Zellenk6rper entspringen. Insofern 
bieton die vorliogendon Zellen eino Analogie zu den yon Bol l  als normal vor- 
kommend besehriobenen uT;d wohl n i t  Unreeht angezweifelten ,Pinsolzollen". 

Beziiglich das zweiten Modus dieser starken Ausl/iufer kann ich reich 
kurz fassen: sio ziehon dermassen fiber don ZgllkSrpor als 1/inglicher dfinner 
Sehlauch weg, dass der Ze~lkSrper (sammt Kern) diesom etwa in tier Mitre 
seines Verlaufes seitlieh aufsitzt (Fig. 5e.) Eine T~uschung daduroh, dass 
oin Ausliiufer oinor bonachbarten Zollo an dor anderen dioht vorbeizioht, ist 
auszusehliessen. Die fragliehen Formen finden sich fibrigens vorzfiglieh beim 
Uebergang dor loekeren Zellenschicht in die parallelfaserigon Lagen and sind 
also wohl auf den Einflt,ss eines abplattenden odor geradstreckenden Druekes 
auf die Zotlen zurfiekzuffihren. 

Was die woiteren Beziehungon tier starken Ausl&ufer anIangt, so kern- 
men Anastomosen dor Zellen durch diesolben nicht vor, wie v/elfEltige Durch- 
musterung der Pr~parate daraufhin lehrt. Zweifellos ist dagegen der Z u s a m -  
monhan  g eines Theiles derselben sowohl auf den Schnitt- (vergl. Fig. 5 b.) 
wie den Zupfpr~parat n i t  Gef~sson  zu demonstriren~ am moisten n i t  
don an Zahl vermehrten Capillaren. Der positive Nachwois golingt allerdings 
gegenfiber den h&ufig vorhandonen Anschein nur an einzolnon Stoilon. Zum 
hnsatz dienen wohl diojonigen starkon Ausl~ufer, weleho saugwarzenfSrmig 
onden (Fig. 3e.). 

Eigentlicho Zoll- odor Kernthoflungsformen habe ieh nieht gesohon. Da- 
gegen trifft man wioderholt Stellen, we der centrale Faserfilz zwei dicht an- 
einanderliegonde Zellenleiber umgiebt und we derselbe nicht etwa wio nach- 
tr/iglioh durohoinandergeschoben aussieht, sondern so als ob er ursprSnglich 
yon e in e m Oentrum ausgegangen w~i.re. 

Ausser don besohriebenen ausgebildeten Zollenformen finder man fernor 
sp~rlicher aueh soleho, die als Jugondformon aufgefasst wordon k6nnten, n~m- 
lich Zollen n i t  goringerer Faserzahl, kiirzeren Ausl&uforn und ohne die starken 
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gl~nzenden Fortsittze, sohliosslich Exemplaro, die um oinon Kern eine sich 
schwaoh fitrbonde granulirto Substanz haben, yon we aus entweder keino odor 
nur Voreinzolte fransonf6rmige Auslitufer abgohen (Fig. 5b. und d.) 

Zwischen die Spinnonzollon sind fiberall, oft in kleinon Haufen liogend 
R u n d z e l l e n  vorstreut; ziemlich hitufig finden sio sich auch mitten in dem 
Faserfilz oiner Ze]le, besonders in dosson Poripherie oingodritngt. An einigon 
Stollen, bosonders dor Ventrikeloberfl~oho hither, formiren sio dichte grSssero 
Ansammlungon, sogonannto ,,Nestor" (Fr. Sohu l t ze ) ,  innorhalb welchor an- 
dote Bestandtheile, Fasern etc. kaum gosohon werden. Sio sind abet auch 
versohiodentlioh diffus in solohon Masson vorhanden, dass sic alles Andoro 
nahezu verdeokon. Ziemlich gowShnlich umgeben sio fornor in mehr odor 
mindor starkon Anh~ufungon, die niohtoapillaren Gofitsse. 

Die GefEsse  solbst nun trifft man in don erkrankten Partien grSsston- 
thoils wesentlioh voritndort. Die grSssoren treton spociell im Beroioh dos 
Epondyms stark horror durch eino sehr betr~chtliche zwiobolschalenf6rmige 
Verdiokung der Adventitia~ die bis zum 6faehen des anscheinend nicht vor- 
ongton Lumen geht; man sioht in dieson fasorigen Sohiohton liingliche und 
runde Kerne. Andoro Gofiisso zeigen oine starko Korninfiltration dor woniger 
stark verbreitorton Wandung; oinige bositzen darin reichliche Pigmontschollon. 
Reoht auff~llig ist ferner innerhalb der Spinnonzollonschiohto die grosse Zahl 
der zum Thoil ziemlich woiton, iibrigons kornroichen Capillaron, welcho ein 
rolativ diohtes Notz formiren, das der Breito naeh 1 - - 3  Spinnonzollen zwi- 
sohen sieh fasst. Es liegt hier offonbar Gof~ssneubildung vor und man orkennt 
in dot That neben den woiten auoh oinzelno ungewShnlich engo Capillaren, 
ab und zu auoh solohe, die direct als Sprosse imponiren, yon oinor grSssoron 
abffehend. Etwas, was auf oine Wegsammaohung dot Spinnenzollon ffir Blut 
hindoutot, woran man ja  denken kann, glaubo ich nut oinmal orkannt zu 
haben und mSchto darauf keinen bosondoren Worth logen. - -  Ein starker Ge- 
fitssreichthum in ,gliomatSson" Wuoherungon ist iibrigens wiederholt oonsta- 
tirt worden (vergl. Z i e g l e r ,  Lohrbuoh etc. I. p. 221;  Th. S imon ,  Dieses 
Archly V. p. 150). 

Diese soither bosohriebono gofiissroiche lockero Spinnenzollonschichte 
steht nun in unmittelbaror Beziehung zu don v e r d i c h t e t  o r s c h e i n e n d e n  
p a r a l l o l f a s e r i g o n  S o h i c h t e n ,  sowohl also zur oborsten Ependymlage als 
zu den untergelegenon, die Roste yon Nervonfasern fiihrenden Partion. Im 
Contrum dor Spinnonzellonsohiehte sioht man die Fasorballon oino ziomlich 
unrogelmiissigo Lago gogon einander oinnehmen. Boi dor Anniihorung an die 
parallelfaserigen Ziige ordnen sich abor ihro Fasorn evident (vorgl. Fig. 5) 
zu sohmalen unter sich parallolon immor dichtoron Biischoln an beiden Polen 
der ZollkSrper, zuniichst aber noch so, dass die oinzelnen Zollen durch liohtero 
Zwischenritume yon einander getrennt bleiben. So gohon sio dann thoils in 
deutlioh auf einem Schnitt vorfolgbarer a l l  miil i g e r Vordichtung, zum Theil 
freilioh auch mehr odor mindor deutlich an anderon Stellon abgesotzt in den 
Strom der parallolen Fasorziige fiber. Dass hier die Richtung aller Fasorn 
der urspriinglichen der Nervenfasorn ontspricht, ist schon obon geniigend 
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horvorgohobon wordon. Innorhalb dot faserig verdiohteton Z(ige solbst hat 
man dann thoilwoiso das gow6hnlicho Bild, dass nur reiohlicho Kerno und 
nicht evident Faserzellon in der Continuit~,t dos Schni~tos zu erkennon siad. 
Es giebt aber auoh versohiodene Norvenfasern oinschliessonde und noch we- 
niger stark vordichtote Stellen (Fig. 6), we bet passendor F~rbung die Spin- 
nonzellen ziemlioh reiohlich und ganz klar wosentlioh vormSge ihrer starken 
gl~nzenden Ansl~ufor zu bemerken sind und we ihro Ausl~uforbfischel siehor- 
lioh oinon erhoblichon Theil dos sichtbaren Fasorzuges constituiren. Hior ist 
auch dor Uebergang aus der ungeordneton Sehiohto von Fasorzellon bosonders 
in die Augon springond. Ebeaso sind die Spinneazollen fiberall, spooiell auch 
in don tiofen und tiofsten Lagon der ianeron Kapsol auf zuf~lligen Schnitt- 
]fiekon vorhandon und wohl kcnntl[oh. Am letzterw~hnton Orto unterschoidon 
sie sieh jedoch yon dora gesohildoL'ten Allgomoinhabitus dadurch, dass starko 
dieko AuslSufor nur sp~,rlieh zu sehen sind und die andoron im Allgomoinen 
geringero Lgngo erreiohon. [m Linsenkern habon sic tibrigens wioder das go- 
wShnlicho monstrSso Aussohon. Wghrond es nun an und ffir sich koinom 
Zweifol untorliogon kann, dass sehon dutch einfaoho kneinandorlagerung der 
Faserung der lockeren Spinnonzollensohiohte ein ziemlieh diohtos bezfiglich 
seiner Horkunft yon Zollon nioht mehr entwirrbares Fasorwerk bezw. ontspre- 
chendo parallolo Fasorz~igo entstehon mfisson, so steht andororsoits doch 
siehor, dass daduroil alloin die d e r b e r o n  sklorosirten Zfigo nicht zu Stande 
kommen kSnnen. Abet os ist dies wohl mSglich, worm ontwoder die vorhan- 
donen Fasorn sioh im Laufo dot Zeit oinfach vordioken, odor wenn zwisohen 
ihnon oino gewisso Zeit lang die Faserproduction fortdauert. Dass in unserom 
Fail dot die Verdiobtung unterst(itzondo Einfluss der narbigon Zusammen- 
ziehung noeh hinzukommt, ist mit R(icksioht auf des makroskopisoh sichtbaro 
abnormo Eingosunkonsein dos Ventrikolbodens, welches kaum allein aus dom 
Schwund yon Norvonsubstanz erklgrt wird, wohl anzunohmon. Uobrigens war 
die Einsenkung wosentltoh vorae im Soitonventrikel vorhandon, we die spin- 
nenzelligo Wuoherung znngchst nooh goringe Mgchtigkoit bositzt. We sie 
wetter hinton dominirt, ist dot Bodon eben odor selbst gowSlbt. 

Abgosehon vo~ dot besproohonon Ueboroinstimmung in dor Fasorung 
und dem Vorkommon reichlioiler Spinnonzollon zeigon die parallelfaserig vor- 
dichteton StroGkon noch oinon analogon grosson Roichthum an Rundzellon und 
ghnlieho bosondors in Kerninfiltration bestehende Wandverdickung der mitt- 
loren und kleinoron Gofgsse. Die grosse Zahl yon Capillaron fehlt abet, wio 
unschwor erklgrlich. Die Korne ordnon sioh forner mit Vorliebo in Roihen 
und roihonweison Hattfon, was, soviel ich seho, allgemoin bet paralleifasorigon 
Verdichtungen getroffen wird. 

Die Vergndorungon dot Ganglionzellen und Nervenfasern sind nut re- 
gressiv und sehon erwghnt: an don erstoren fettigo Atrophio. an don Norvon- 
fasern varieSse Sohwellung und oinfaoho in starker Versohmglorut/g bestohendo 
Atrophic. Es vordiont hervorgohobon zu wordon~ dass im orhgrtoton Prgparat 
an gewisson S~ellen der Spinnonzellensohiohto, we dor foine Fasorfllz und0at- 
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lieh und wesentlieh die dicken kurzon Ausl~ufer kenntlich sind, die Zel[en 
ein Ganglienzellen nicht uni~hnliches hussehen gewinnen. Abgesehen davon, 
dass benachbarte Stellen die Faserrasen aufzeigen, untorschoidet die Zellen 
schon tier deutlich kleinere Kern yon Ganglienzellen. Ausserdem sind Ueber- 
gange yon dan leizteren aus zu den Faserzellen absolut nicht vorhanden, wie 
bier bemerkt sei, mit Bezug auf verschiedentlich gemaehte Mittheilungen, in 
welchen die Autoron einon Ausgang zelliger Wueherung yon nerv6sen Zellon 
aus bofiirworten. 

Disoussion. 

Gegenfiber der noah zu beriihrenden, die Natur des ganzen Pro- 
cesses betreffenden Frage, welche hier wie in einer Reihe yon ana- 
logen tier Literatur einverleibten Beobachtungen nicht hinreichend zl~ 
entscheiden sein wird, mOchte ich um so mehr diejenigen Punkte 
hervorheben, durch welche der vorliegende Fall beitragen kann, in 
positiver Weise unsere Kenntnisse zu vermehren. 

Der Fall demonstrirt erstens die Entstehung sklerotischer Binde- 
gewebsfasermassen ausschliesslich im directen Zusammenhang mit 
Zellen. 

Er zeigt zweitens eine direct vom Ependym aus in die unterlie- 
gende 57ervensubstanz, speciell in die Basalganglien und die innere 
Kapsel, also physiologisch hochwerthige Organtheile sich fortsetzende 
bindegewebige Verdichtung, welche das makroskopische Aussehen 
nicht in dem Masse vermuthen liess. 

Er zeigt drittens eine etwas ungewShnliche Consistenz yon Par- 
tien mit Spinnenzellwucherung, statt der haufigeren Verhlirtung: Auf- 
lockerung. 

Um mit dem letzteren zu beginnen, so ist die Lockerung nicht 
wie sonst im Gehirn das Attribut der Necrose, sondern eher umge- 
kehrt. Die physicalische Consistenzverminderung dieses in seiner 
Continuitlit nicht unterbrochenen mit Blutgefiissen reich versorgten 
Gewebes dfirfte wesentlieh dutch die Massenhaftigkeit und die relative 
Trennung der einzelnen Spinnenzellen von einander bedingt sein. 
Zerfallsproducte (KSrnchenzellen und Blutpigment) finden sich, abge- 
sehen yon dan atrophirenden Nervenelementen, nur sparlich. Im 
Riickenmark ist in letzter Zeit wiederholt als Ursache der H~ihlen- 
bildung secund/ire Erweichung und Lockerung soleher gewucherten 
Massen besehrieben worden. Damit hat der vorliegende Zustand 
nichts zu thun. Dagegen ist ebenso wiederholt ursprfingliche Weich- 
heit des in der Nachbarschaft des Centralcanals neugebildeten Gewebes 
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beobachtet worden, was dem hier in unserem Falle Gesehenen ent- 
spricht. Es braucht nur erwlihnt zu werden, dass die Lockerung mit 
der im Gehirn iifter zu findenden oberfl~chlichen Erweichung des 
Ependyms ( R i p p i n g ' s  gelatinSser Erweichung) auch in keiner Be- 
ziehung steht. 

Die Spinnenzellenschichte ist vielmehr, wie mehrfach betont, als 
eine Keimschichte, als eine Matrix ffir die in ihrer Umgebung vor- 
findlichen sklerotischen Verdichtungen anzusehen. Die Griinde daffir, 
dass die para[lelfaserige Verdichtung mit Untergang der Nervensub- 
stanz, ein gewShnlich ja als ,Sklerose (' bezeichneter Vorgang, a u s -  
s c h l i  e s s I ic h a u s  dem Faserwerk spinnenzellen~hnlicher Formationen 
hervorgeht, mSgen hier nur nochmals kurz zusammengestellt worden: 
Wir haben erstens als Mutterschichte eine ausgedehnte ungemein 
faserreiche Lage vor uns, wo die Fasern so gut wie sitmmtliche als 
mit Zellen zusammenh~tngend zu erweisen sind; diese Lage wird ferner 
von mindestens drei Seiten von parallelfaserig verdichtetem Gewebe 
umgeben, und es zeigt sich, dass an der Grenze beider Gewebsarten 
die Fasern der lockeren Zeilenschichte sich ebenfalls in paralleler 
Lagerung zusammendichten; die sklerosirten Zfige lassen drittens 
fiberall an geeigneten Stelten, z. B. an zuf~lligen Schnittliicken, reich- 
liche Spinnenzellen von identischem Aussehen mit den Zellen der 
Iockeren Schichte nachweisen; zudem kommen jenen viertens analoge 
Gefassveranderungen (abgesehen yon dem Capillarreichthum, der ja  
fiberall bei Verdichtungen abnimmt) und endlich eine ahnlich grosse 
Zahl yon Rundzellen (,)Kernen ~) zu. Ftinftens war eine fol"mlose 
Grundsubstanz ausser etwa in unmittelbarer Umgebung des Zellk(irpers 
nirgends weder im frischen, noch im geharteten Zustande kenntlich. 

Von den derberen Faserziigen, welche einerseits oberhalb der 
Spinnenzellenformation den Ventrikelboden auskleiden und weiterhin 
unterhalb derselben theilweise, und zwar in lateralen oberen Partien 
der inneren Kapsel (auf vorne dutch den Schwanzkernkopf gelegten 
Frontalschnit~en) vorfindlich sind, ist schon erwi~hnt worden, dass 
sie nicht einfach dutch Zusammenlagerung des Faserwerkes einer 
lockeren Faserzellenschichte formirt sein kSnnen. Es wurde ange- 
deutet, dass bier ein schon alterer Process und secundare Verdich- 
tungsvorglinge vorliegen mtissen. Die Spinnenzellenschichte in den 
grauen Lagern des Streifenhiigels and Thalamus und die weniger fest 
verdichteten Strecken der inneren Kapsel wiirden dagegen einem jfin- 
geren ~Nachschub des gleichen Processes innerhalb der ursprfinglich 
verschonten Partien entsprechen, ohne dass gerade eine zeitlich scharfe 
Trennung zwischen beiden Stadien zu bestehen braucht. Dutch diese 
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Verschiedenheit der Entwickelungszeit des Processes wird aueh erkllir- 
lich, wie an gewissen Stellen die spinnenzellige Formation mehr un- 
vermittelt an sklerosirte Gewebspartien angrenzt. Die parallele Fa- 
serung an jii•geren u wird gegenfiber der lockeren 
Faserdurchfiechtung innerhalb der grauen Substanz offenbar dutch 
die Richtung der pr~existenten Faserung (z. B. der Nervenfasern der 
inneren Kapsel) bedingt. 

Dem Gesagten zufolge wfirden die Spinnenzellen recht eigentlich 
als F i b r o b l a s t e n  anzusehen sein, und zwar wfirde das neugebildete 
faserige Material wesentlich durch die feinen und mittelstarken Aus- 
lliufer reprlisentirt, welche allenthalben veto tlande des ZellenkOrpers 
und aus der Spitze vieler der starken Forts~lze hervorsprossen, die 
letzteren wurden als grSsstentheils rSbrenfOrmig und mit Zellensub- 
stanz erffillt bezeichnet; der yon ihnen erwS~hnte Zusammenhang mit 
Capillarwandungen, welcher 5fter vorzukommen scheint, wfirde abge- 
sehen davon, dass er genetisch bedingt sein kann, fiir Erniihrungs- 
function eines Theiles dieser FortsS.tze sprechen. Das Fehlen yon 
Anastomosen ist gleiehfalls sctlon erwahnt worden. 

Die Substanz der nervSsen Centralorgane ist nun sehon im nor- 
malen, mehr aber noeh in verschiedentlichen pathologischen Zustiin- 
den ein bekannter reicher Fundort ffir derartige faserreiche Zellen. 
Im Speciellen variirt abet ihr Aussehen dabei in weiten Grenzen. 
Die Auslaufer werden bald als sehr zart und zahlreich, bald als 
weniger reiehlieh und dick und gliinzend, von den Einen als rfhren- 
fOrmig ( L e y d e n ) ,  yon Anderen ( S c h n o p h h a g e n ,  beziiglich des 
Ependyms) als exquisit platt und membranOs beschrieben; ferner wird 
Yeriistelung, some auch Anastamosirung bald positiv statuirt, bald 
entschieden in Abrede gestellt. Die Beschaffenheit des ZellkOrpers 
ist ebenfalls nach Ausmass, Substanz, Conturschi~rfe etc. eine recht 
wechselnde und schliesslich gehen auch die Ansichten bezfiglich der 
Deutung dieser Formationen auseinander. Sic werden erklart ffir 
Gliazellen (gewOhnlich), ffir Substanz erffillte Saftlficken ( L e y d e n ) ,  
sogar frtiher ffir Kunstproducte (Ran  v ie r ) ,  fill' riesenzel|enartige 
Gebilde ( R i n d f l e i s c h )  und bedingungsweise ffir AbkSmmlinge yon 
Ganglienzellen (neuerdings H a r t d e g e n ,  friiher die Aehn]ichkeit be- 
tent auch yon W e s t p h a l ,  dieses Archiv V. p. 97); endlich noch ffir 
Anhiiufungen yon plastischer Herdsubstanz ( F r o m m a n n ) ,  der Zu- 
sammenhang mit Gef~ssen ist seit Bol l*)wiederhol t  besonders in 

*) Diosos Arehiv Bd. IV. 
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pathologischen Zustlinden constatirt (z. B. Lub imof f*) ) .  Ueber die 
angeblich nervSse Natur mancher der fraglichen Zellen kann ich nicht 
entscheiden; far die gewShnlich und auch hier vorfindlichen Exem- 
plare kommt sie jedenfalls nicht in Frage. Im Uebrigen scheint es 
mir, als ob man bei den pathologisch auftretenden Spinnenzellen 
zweierlei Formen streng auseinanderhalten mfisse: solche, wo eine 
allgemeine, auch die Fasern, welche abet nicht sehr zablreich sind, 
betreffende Schwellung mit mehr homogener sich stark imbibiren- 
der Substanz vorliegt; es sind das die gew~hnlichen auffailenden 
Formen, die wesentlieh als Producte der entzfindlichen Schwellung 
oder secundar der Resorption un~l hyalinen Substanzumwandlung auf- 
zufassen sind. Die zweite Gruppe begreift solche Zellen, wo eine 
grosse Masse mehr feiner Fasern als Auslaufer figuriren, und denen 
wesenttich eine gewebsbildende Function, also ein progressiver Cha- 
rakter zuzuschreiben ist. Dazu geh8ren die Faserzellen des vorlie- 
genden Falles; auffallig ist nur in nnserem Fall das regelmi~ssige 
Vorkommen der dicken glanzenden Auslaufer nebenbei. 

Ein Aufgehen der gesammten neugebildeten Fasermassen in Zel- 
len ist innerhalb der Centralorgane dos Nervensystems bisher, so 
viel ich sehe, nur ,:on R ind f l e i s ch**)  bei der Strangsklerose beob- 
achtet worde,. Die Faserzelie, die er dabei abgebildet, unterscheidet 
sich fibrigens van denjenigen des vorliegenden Falles dutch die self- 
lichen Sprossen der stlirkeren Auslaufer und die geringere Massen- 
haftigkeit des ,Faserbiischels". S c h n o p h h a g e n * * * )  postulirt das- 
selbe ffir die Faserung der Ependymgranulationen nach Analogie- 
schldssen, besonders auch mit Rficksiebt darauf, dass er am normalen 
Ependym bei jugendlichen Individuen den Faserfilz auf Zellen zurfick- 
ffihren konnte. Dabei nimmt er fibrigens auch ffir die pathologisehe 
Faserwucherung nur platte starke Ausl~tufer an, nieht die in un- 
serem Fall das Gros bildenden feinen und mittelstarken. Gelegent- 
lich wurde aueh bei der Herdsklerose eine directe faserige Um- 
wandlung sp[ndelffirmiger Zellen angenommen ( G u t t m a n n ~ ) ) .  Die 
heute allgemein ffir die Faserneubildung giiltige Lehre lautet bekannt- 
lieh dahin, dass neben Zellen versehiedener Form ( Z i e g l e r )  mit 
m~tssig zahlreichen Auslliufern direct in einer Grundsubstanz sich die 
fiberwiegende Masse der Fasern bilde. Von F r o m m a n n  wird in- 

*) Virchow's  Archly Bd. 57. 
**) Lehrbuch etc. 5. Aufl. p. 610. 

***) Jahrb. fiir Psychiatrie 1881. p. lff. 
t )  Zeitschr. f. klin. Mod. II. Bd. p. 46. 
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dessen seit Jahren in verschiedenen Arbeiten, aber auf Grund yon 
wie ich glaube, nicht hinreichenden Thatsaehen flit alle mit Faser- 
bildung einhergehenden Processe in den Centralorganen (besonders 
graue Stranggeneration, disseminirte Sklerose, Ependymwueherung) 
die Annahme vertreten, dass bei der Faserneubildung wesentlich 
nur ein Auswachsen der praexistenten Fasern vorliege, und dass 
die zelleni~hnlichen Formationen dabei in Wirklichkeit keine Zellen, 
sondern Anhaufungen yon plastischer, faserbildender Substanz 
seien*). Dem gegenfiber habe ich schon frfiher, zum Theil frei- 
lich nur auf induetivem Wege, ffir die disseminirte Herdsklerose 
die gauze neugebildete Fasermasse direct aus Zellenauslaufern herge- 
leitet**). Der vorliegende Fall, welcher Veranderungen darbietet, 
die sich mindestens in der anatomischen Textur nicht wesentlich yon 
denjenigen der Herdsklerose unterschieden, liefert daffir einen wohl 
kaum anfechtbaren Beweis. Wie welt yon ihm aus im Uebrigen eine 
Verallgemeinerung zulassig ist, li~sst sieh theoretisch nicht wohl aus- 
machen; es ist aber darauf hinzuweisen, dass in den versehiedensten 
der Gliomatose und diffusen Sklerose zugerechneten Zustlinden in 
lockeren Fasergewirren massenhafte faserreiche Spinnenzellen gesehen 
worden sind, und dass in deren Nachbarschaft sieh haufig die eigent- 
lich sklerosirten Faserziige gefunden haben. Ich beffirwortete daher 
die Annahme, dass es in jenen Fallen nur technische, in unserem 
Fall nicht vorhandene Schwierigkeiten, beziehungsweise Folgen des 
Alters der Herde sind, welche die Zugehiirigkeit der ganzen loekeren 
Fasermasse zu den Zellen nicht nachweisen liessen. 

Beztiglich des Unterganges der ne rv i ) s en  E l e m e n t e  ist dessen 
secundares Zustandekommen sicher das Wahrscheinliehere: erstens 
weil sich nieht die yon Anderen beschriebenen, resorbirten ~erven- 
fasern entsprecheuden canalfSrmigen Lficken, dagegen entschieden 
atrophirende, stark verdfinnte ]Nervenfasern reichlich gezeigt haben; 
zweitens well sieh die Bindegewebsfaserung durchaus der Richtung 
der pr~texistenten ]Nervenzfige anschliesst; drittens well man wohl ein 
Erffilltwerden begrenzter Lfiekenraume dutch eine formlose Substanz, 
nicht aber durch Spinnenzellen sich vorstelleu kann. 

Eine dritte bemerkenswerthe Seite unseres Falles wurde in dem 
Mitergriffensein yon unter dem Ependym gelegenen nerv6sen Schichten 
(Nucleus caudatus, Thalamus opticus, innere Kapsel) gesehen. Dass 

*) F r om m an n, Untersuchungen etc. Jena 1876 ; fernor Untersuchun- 
gen etc. Jena 1878; ferner Untersuchungen. Jona 1884. 1 o. 220ff. 

**) Friedmann~ Jahrb. f. Psychiatri~ 1883. 
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vom Riickenmark und der Medulla oblongata ein solcher Befund hinrei- 
chend bekannt, mit dem Namen der periependymi~ren Sklerose belegt 
und vielfach beschrieben worden ist, wurde schon Eingangs hervor- 
gehoben. Gleichartige Beobachtungen an den Seitenventrikeln des 
Gehin~s habe ich nur splirlich aufgefunden. F r o m m a n n * )  beschreibt 
im Anschluss an Ependymwucherung i~hnliche Veranderungen in der 
Medulla oblongata und den Sehhfigeln yon grosset Ausdehnung, die 
innerhalb der Gliasubstanz sich abspielen und die er der chronischen 
Entzfindung zurechnet (er erwahnt: Kernvermehrung, kSrnige Ver- 
dickung der Gliafasern, verbreitete Gefiisswandverdickung). Zu einem 
Schwund der Nervenfasern war es jedoch nut an vereinzelten Stellen 
gekommen und die Ganglienzellen liessen keine Yeranderung erkennen. 
In dem Falle yon H a r t d  e g en**) wird besonders der Geschwulstcharak- 
ter der ~,in den Seitenventrikeln gefundenen Geschwfilste (  ̀ betont. Die 
Veriinderung land sich bei einem Neugeborenen, das Ependym dar- 
fiber war intact und ebenso die Abgrenzung gegen die unterliegende 
Nervensubstanz eine seharfe. Bemerkenswerth ist, dass in unserem 
Fall die Sklerosirung der inneren Kapsel makroskopisch bei der Sec- 
tion nicht aufgefallen war. Da sie wahrscheinlich den klinisch zu 
bemerkenden motorischen StSrungen zu Grunde lag, so wird man 
dadurch sich aufgefordert ffihlen mfissen, bei Paralytikern diese Ge- 
gend beim Vorhandensein analoger Stiirungen mikroskopisch zu durch- 
suchen. Die neuen Methoden yon W e i g e r t  und F r e u d  setzen uns 
ja jetzt in den Stand, schon geringe Yer~nderungen leicht zu erken- 
hen dutch den nachweisbaren 1Nervenfaseruntergang und die erleich- 
terte Scheidung der Nervenfasern von Bindegewebsfibrillen. 

Wenn es sich nun um die Frage nach dem Ausgangspunkt und 
der Natur des ganzen Processes handelt, so werden, wie in den ana- 
logen Fallen yon sogenannter periependymltrer Sklerose des Rficken- 
marks wesentlich dreierlei pathologische Vorglinge in Betracht zu 
ziehen sein: 1. chronische Entziindung des Ependyms mit Fortsetzung 
derselben in die Tiefe; 2. (diffuse) in den nervensubstanzhaltenden 
Schichten beginnende Sklerose; 3. Gliom, Gliomatose. Die Besprechung 
dariiber wird zun•chst keine Rficksicht auf die klinischen Beobach- 
tungen nehmen. 

Dass in unserem Fall Ependymwucherungen vorhanden waren, 
die ganz den gew6hnlich bei der Granulationsbildung beobachteten 
entsprechen, ist mitgetheilt worden. Sie haben abet nur geringe 

*) Untersuchungen etc. Jona 1876. 
**) Dieses Archly Bd. XI. p. 125. 
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Intensitat erreicht und stehen im Hintergrund der Ver~inderungen. Der 
Schwerpunkt ruht auf den sklerosirenden und in die nervSsen Lager 
greifenden Veranderungen. Diese stehen aber in directem Connex mit 
denjenigen der eigentliehen yon Nervenfasern freien Ependymschich- 
ten. Es geht, wie erw~ihnt, die locker gewebte netzfarmig erschei- 
nende Schichte unter dem Epithel auf versehiedenen Schnitten in die 
medialwarts und nach hinten sich erstreckenden Spinnenzellenlager 
fiber und in ]hnen auf, unter successiver Aenderung des mikroskopi- 
schen Texturbildes. Das Auftreten reichlieher Spinnenzellen ist ja  
fiberhaupt ein gewahnlicher Befund bei sammtlichen Ependymwuehe- 
rungen, wobei es dahingestellt bleiben kann, ob - -  wie das ja dis- 
cutirt w i r d -  schon normaler Weise beim erwachsenen Menschen die 
netzfarmige Schichte in Wirklichkeit aus solchen Zellen sich zusam- 
mensetzt. Die selbststandige Antheilnahme des Ependyms an dem 
uns interessirenden Process kann also nicht wohl bezweifelt werden. 
Es kommt hinzu, dass die gesammte zellige und faserige Wucherung 
sich in ihrer Ausbreitung wesentlich an die Flachenausdehung des 
Ependyms halt und im Allgemeinen auch in seiner Nahe am inten- 
sivsten ist. Ebenso i.~t charakteristisch, dass den alteren Verande- 
rungen in einem Theile tier inneren Kapsel (und %ucl. caudat.) auch 
solche im Ependym entsprechen, in Gestalt der oberhalb der Spin- 
nenzellenschichte gelegenen Faserzfige. 

Andererseits spielt abet doch der Process seiner grSssten Aus- 
breitung nach gerade in den Nervensubstanz ffihrenden Lagen. Ner- 
venfasern und Ganglienzellen sind allenthalben in ihrer ursprfinglichen 
Anordnung schon nahe, meist 1--2 Mm. unter der freien Oberflache 
vorhanden. Ueberall stossen in den entarteten nervasen Strecken 
neben den Spinnenzellen zahllose Rundzellen und infiltrirte Gefass- 
wande auf; die Faserzellen in den tiefgelegenen Nervenstraten unter- 
scheiden sich ferner doch in etwa von den haher nach der Ventri- 
keloberflache zu vorfindlichen Exemplaren; endlich erfahrt tier Wu- 
eherungsprocess entfernt yore Ependym sprungweise Exacerbationen, 
wie erwahnt wurde von einer dem Linsenkern benachbarten beson- 
ders stark mit Kernen iibersaeten Pattie tier inneren Kapsel und 
einem Theile des Linsenkerns selbst: Alles das sind Beweise, dass 
auch autochthon innerhalb der nervSsen Lager ahnliche Procese wie 
im Ependym Platz gegriffen haben, dass nicht etwa wesentlich eine 
kraftige Hereinwucherung vom Ependym aus stattgefunden hat. 

Den ersten Ausgangspunkt des ganzen Processes wird man abet 
wohl in den'tieferen Lagen des Ependyms suchen m~ssen; wenigstens 
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ist die Thatsache kaum anders zu deuten, dass man die Geflisse mit 
enormer faseriger Wandverdickung beinahe nur hier finder. 

Ft. S c h u l t z e * ) ,  der veto Rfickenmark ausffihrlich ~thnliche 
Beobachtungen selbststandiger bindegewebiger Hyperplasie im Bereich 
der Nervensubstanz mittheilt, hebt zugleich (wie i~hnlich Ley den**) 
die Unterschiede dieser Wucberung yon tier als S k I e r o s e  bezeich- 
neten Veranderung des Nervengewebes hervor: dig Zellwucherung sei 
bei der Sklerose viel geringer, die einfache Fibrillenvermehrung fiber- 
wiege; KSrnchenzellen und Corp. amylac, seien dagegen reichlicher; 
dann fehlen die Verdr~tngungserscheinungen bei der Sklerose und die 
Neigung zu necrotischem Gewebszerfall. Ohne dass ich bei der an 
sich heiklen Frage auf ein Abwagen von Grfinden ffir und wider tin 
besonderes Gewicht legen m(ichte, muss ich doch f/it den vorliegenden 
Fall Folgendes gegensatzlich hervorheben: Verdrangungserscheinun- 
gen, deren Abwesenheit in der That f/Jr die Sklerose sehr charak- 
teristisch ist, fehlten auch in nnserem Falle beinahe ganz. Weder 
war das Ependym nach der freien Obe~iiche herausgehoben, noch war 
die Nervensubstanz nach unten verschoben; vielmehr erstreckt sich 
die Wucherung z w i s c h e n  den in normaler Lagerung befindlichen 
Nervenfasern und Ganglienzellen hin und ahnlicher Weise adoptiren 
die neuformirten, zum Theil dicht gewellten Faserzfige die dutch die 
Nervenfasern vorgeschriebene Richtung, tin ja auch bei der Herd- 
sklerose sehr in die Augen fallendes und der Beachtung wfirdiges 
Verhalten. Zweitens zeigt der Fall neben der Zellwucherung die 
dichtgewebten bindegewebigen Faserziige gleich der Sklerose; drittens 
besitzt er der Sklerose analoge verbreitete Geflisswandveranderungen 
im Ependym und unterhalb. Grosser Kernreichthum ist bei der Herd- 
sklerose yon mir selbst und verschiedenen Anderen beschrieben wor- 
den, desgleichen habe ich alert, wenn auch sp~rlichere und welt we- 
niger fippige Faserzellen verbreitet gesehen und abgebildet. Es 
muss auch betont werden, dass bei der Herdsklerose die Falle 
ganz fiberwiegend erst im letzten Stadium nach jahrelangem Vor- 
fibergang aller acuteren Vorgange zur Section kommen, we man 
also starke Zellwucherung kaum mehr zu sehen erwarten darf. 
Schliesslich weise ich darauf hin, dass ich in den zwei yon mir***) 
beschriebenen Fallen yon Herdsklerose einen ansehnlichen Theil tier 
Herde in unmittelbarer Verknfipfung mit einer in einem Fall zu 

*) Virchow's  Archiv Bd. 87. p. 534. 
**) Klinik tier Rfiokonm~rkskrankh. II. Bd. p. 459. 

***) a. a. O. 
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derber Ependymverhlirtung ffihrenden Ependymwucherung gefunden 
habe, was doch wohl im Sinne einer Verwandschaft der beiden Pro- 
cesse sprieht. Eine Durchsicht der Literatur daraufhin dfirfte ein- 
schlligige Fiille in grSsserer Anzahl kennen lehren. Die Annahme, 
dass die Sklerose und die Ependymwucherung zwei verschiedenartige 
und sich nur mittelbar gegenseitig hervorrufende Processe seien, etwa 
so wie man im Rfickenmark secundiire Strangdegeneration zugleich 
mit periependym,,trer Wucherung gesehen hat, kann fiir unseren Fall 
nach Allem, was mitgetheilt wurde, nicht aufkommen. 

Mit der Accentuirung der Verwandtschaft der Veri~nderungen 
unseres Falles mit der gewShnlichen Sklerose] der Nervensubstanz 
sind wir bei der bekannten auch beziiglich der systematischen Stel- 
lung dieser Krankheitsform bestehenden Unsicherheit doch nicht der 
Aufgabe fiberhoben, die Frage naeh tier allgemein pathologischen 
Natur des Processes hier neu zu discutiren. Es wfirde dabei wesent- 
lich auf die Alternative: chronisch entzfindliche oder specifische Neu- 
bildung (Gliom) hinauskommen. Nachdem diese ErSrterung, auf die 
man gewissermassen hingedr~tngt wird, verschiedenfach yon den Auto- 
ten durchgeffihrt ist, und nachdem sich dabei yon 5Ieuem die auch 
sonst vorhandenen Berfihrungspunkte zwischen den beiden genannteu 
pathologischen Vorglingen herausgestellt haben, die Unm~)glichkeit 
einer streng systematischen Sonderung, kann ich auf ein weiteres 
Eingehen an dieser Stelle verzichten. Man kann die Fiille mit exqui- 
siten Yerdriingungserscheinungen und speciell noch knotenf(irmiger 
HervorwSlbung (wie im Falle yon H a r t d e g e n ) a l s  Geschwfilste ohne 
Anstand charakterisiren; wo diese Erscheinungen wie in unserem 
Faile fehlen, wo zugleich auch massenhafte Rundzellen, speciel| ill 
der Geflissumgebung, auftreten, ferner verbreitete Gef~ssver~tnderun~en 
vorliegen und die Neubildung zu typischer Organisation offenbar 
strebt, wahrend das Nervengewebe an normaler Stelle dazwischen 
vorhanden bleiht und nur langsam erdriickt wird (also entgegen dem 
Virehow'schen  Postulat fiir das Gliom, wo Nervensubstanz fehlen 
soll): wird man mehr das E n t z f i n d l i c h e  des Processes betonen. 
Von einer heteroplastischen Umwandlung der nervSsen Elemente 
(Klebs ,  Meyer  und B e y e r  u. A.) kann in unserem Falle nicht die 
Rede sein. Immer bleibt die massenhafte Ansammlung yon gleich- 
artigen charakteristischen Zellenformen, den Spinnenzellen, etwas, was 
an den Geschwulstcharakter erinnert. 

Die Frage nach der G e n e s e  der Faserzellen muss ich often 
lassen. Jedenfalls ein Theil derselben dfirfte aus den Geflisswlinden 
herauswachsen, woffir die Massenhaftigkeit der vorhandenen Capillaren 
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neben den nachgewiesenen Zusammenh~tngen spricht. Im Uebrigen 
kommt wie gewShnlich ein Auswachsen und Sichvermehren der pra- 
existenten Bindegewebszel|en oder aber ein Auswaehsen yon Rund- 
zellen in Frage. Dass etwas der Art stattfindet, scheinen die frfiher 
erwahnten als Jugendformen imponirenden Zellengebilde zu zeigen. 
Die Entscheidung der Frage zu Gunsten des einen oder anderen Ur- 
sprungs im Speeielleren ist nicht mSglich. 

Ueber die kli  n i s c h e Bedeutung der weitlliufig besprochenen Ver- 
i~nderungen kann ich reich kurz fassen; sie liegt ziemlich klar. Dass 
die pathologischen Zustande in den basalen Hirntheilen, speeiell dem 
Schwanzkernkopf und dem vord~ren Theil der inneren Kapsel (das 
Ergriffensein des Linsenkerns ist geringftigig), welche Zustlinde sich 
bei der Section links entschieden intensiver ausgebildet als rechts 
vorfanden, den ausgesprochenen motorischen Lahmungen tier Extre- 
mit~tten entspreehen, ist nicht zu bezweifeln. Klinisch war ja auch 
parallel dem anatomischen Befund die Lahmung tier rechten Seite 
frfiher aufgetreten und spater noch entschieden starker als die der 
linken. Neben der Liihmung der unteren Extremitat war rechts die 
regelmli.ssig (N o th n ag el)  bei Streifenhiigelverletzungen zu findende, 
wenngleich schwlichere, Parese des Armes vorhanden. Das Erhalten- 
sein der Sensibilititt stimmt welter zu dem Sitze der Lasion im vor -  
d e r e n  Theil der inneren Kapsel; die Hyperasthesie, welche sich in 
einem spateren Stadium der Krankhe i t  (neben ,,sehr prompten" Pa- 
tellarsehnenreflexen) eingestellt hatte, wird wohl am wahrseheinlich- 
sten auf Rfickenmarksveranderungen zu schieben sein. Dies Organ 
ist leider mikroskopiseh nicht untersucht; dem freien Auge fiel nur 
eine Verf~rbung des linken Hinterstranges mit Einsenkung der Stelle 
auf dem Schnitt auf. Bei der klinischen Beobachtung hat sich, wie 
gew~hnlich, im u der progressiven Paralyse, die anf~nglich 
schwache Parese allmlilig sehr gesteigert. Das passt aueh ganz zu 
tier offenbar sehr chronischen Natur des die Nervensubstanz langsam 
vernichtenden Processes. Apoplexie oder etwas Aehnliehes als Aus- 
gangspunkt ist wohl auszuschliessen. Die in den histologischen Ver- 
iinderungen einigermassen bemerkliche Theilung des Processes in zwei 
Stadien hat sich im klinischen Verlauf nut andeutungsweise ausge- 
sprochen. Die spater sich einstellende Contraetur giebt in der Be- 
ziehung zu besonderen Schlussfolgerungen keinen Anlass. 

Sehliesslich betone ich nochmals den muthmasslichen ursprfing- 
lichen Ausgang von Ependymveranderungen. Dass gegentheils die 
Zustande etwa seeundar dureh die bei der Paralyse gewfihnliehen 
Rindenveranderungen (z.  B. der Centralwindungen) verursacht seien, 
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ist kanm anzunehmen. Ffir die Erkllirung der bleibenden motorischen 
Lahmungen hat  das Stndium der Rfickenmarksverfi.nderungen bei der 
progressiven Paralyse noch eine verh~ltnissm~ssig geringe Ausbeute 
gegeben. Vielleicht kommt Ver~tnderungen in den basalen Hirntheilen 
~ie den vorliegenden, die makroskopisch wenig auffallen, doch eine 
griissere Verbreitung zu. 

Zu erwahnen ist noch der in der Anamnese figurirende Verdacht 
auf luetische Infection. Wenn man auch daran denken kSnnte, die 
Geflisswandverlinderungen yon Syphilis abzuleiten, so spricht anderer- 
seits dagegen, dass sie sich nnr in den basalen Partien, dagegen in 
der Rinde und der Fossa Sylvii nicht deutlich gezeigt haben. 

Herrn Geh. Rath N 'asse  in Bonn bin ich ffir die gfitige Ueber- 
lassung des Materials zu dieser Arbeit zu Dank verpflichtet. 

ErklitrUng der Abbildungen. (Tar. VI.) 
Figg. 1 und 2. Makroskopiseh. Etwa um 1/2 vergr6sserto haibschoma- 

tische Frontalschnitto dutch Schwanzkern und Linsenkern. Fig. 1 welter 
vorne als 2 geffihrt. J. Inselwindungen; I. u. II. Linsonkornglieder: x. und x 2 
kfinstliche Schnittr~nder~ x. gegon die ]aterale Einstrahlung dos Hemisphi~ren- 
marks, a. derbe obere Ependymlage, b. (punktir~) lockere Spinn~nzollen- 
sehicht im Schwanzkern~ c. derbe Faserlago in der inneren Kapsel; d. mehr 
lockere Fasersehichten daselbst ; f. Spinnenzellenherd im Linsenkern; g. graue 
Substanz an der Ventrikelseitenwand in den Thalamus (ibergehend. 

Fig. 3. Vergr. 550. Versehiedone Spinnenzellen aus Zupfpr~paraten. 
Fig. 4. Yergr. 70. Stelle aus dora Uebergang ziemlich normaler Nerven- 

faserzfige (reehts) in die verdichteten Partien; rapide Reduction der Zahl dot 
markhaltigen Fasern kenntlir und Verschm~ierung derselben. Woigez t -  
Pr~parat. Zwisehensubstanz schematisirt, Kerne und Zellen nicht gezeichnet. 
l%rvenfasern dunkel. 

Fig. 5. Vergr. 300. Stelle aus der loekeren Spinnenzellensehichte, un- 
ten Uebergang zu parallelfaserigen Zfigen; ~r nicht gef~rb~. Eosin- 
Haematoxylinpr~parat. Bei a eine Ganglienzelle, bei beine Spinnenzelle mit 
deutliehem Uebergang in die Wand eines Capillargef~sses, c kleines querge 
schnittenes Gof~iss mit leieht verdiekter Wand, d Zelle mit wenigen kurzen 
Ausl~ufern, als Jugendform imponirend. Man sieht im Uebrigen reiehliehe 
Spinnenzellen und Capillaren; Rundzellen in nut leichtor Vermehrung. 

Fig. 6. Vergr. 300. Weiger t ' sehe ~ervenfasertinction mit zugefiigter 
Boraxcarminf~rbung. M~ssig stark verdichtete Stelle aus der inneren Kapsel. 
Die stark verminderten ~ervenfasern theils varieSs verdickt, theils verschm~- 
lert (z. B. a und b). Verschiedene Spinnenzellen gut siehtbar, deren starke 
Ausl~ufer deutlich hervortreten; die Hauptmasse wird durch die bindegewe- 
bige Faserung repr~sentirt; ausserdem Rundzellen. 




