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Pathologisch-anatomische Untersuchungen der 
feineren Struktur der Gehirnrinde, der Rinde 
des l~leinhirns, des verliingerten und des Riicken- 
marks des Menschen bei asiatischer CholeraS). 

Von 

Dr. Sergius I~Iichailow. 

~Hierzu Tafeln XIII--XX). 

I. Einleitung und Uebersicht der Literatur der Frage. 

Sehon lange ist die pathologisehe Anatomie des Darmes, der Nieren, 
der Leber und des Herzens yon an asiatiseher Cholera zugrunde ge- 
gangenen Mensehen dutch die Arbeiten yon Reinhardt ,  Leubuseher, 
BuM, Meyer, Rudnew, Strauss,  Roux, Nocard, Thuillier,  
Klebs, Hanot, Gilbert,  Rumpf, Fri~nkel, Kelseh, VaiJlard, 
Sawtsebenko, Romanow, Tizzoni~ Cattani,  Rekowky und an- 
dere reeht ausRihrlieh und genau aufgeklSrt worden. Derjenige Urn- 
stand, dass die Forseher die pathologiseh-anatomischen Veri~nderungen 
bei der Cholera an eben den angefiihrten Organen studierten, liess sieh 
natiirlieh einfach dadureh erkl~ren: dass am klinisehen Bilde der Cholera- 
erkrankung die ausgesproehensten Symptome, wie bekannt, seitens dieser 
Organe beobaehtet werden. Die erwahnten Autoren fanden mitunter in 
den eben angeffihrten Organen sehr tiefe L':isionen teils parenehymatSsen, 
teils aber interstitieilen Charakters. 

Was die Frage iilber die pathologiseh-anatomisehen Ver~inderungen 
im Nervensystem bei asiatiseher Cholera anbetrifft, so begann die Aus- 
arbeitung dieser Frage erst bedeutend sp/iter. Freilieh noeh damals, 

1) MitgeteiI~ in der Sitzung 'der psychiair. Gesellschaft in St. Petersburg 
am i7. XI[. 1911 mit Demonstration der zugehSrigen Praparate. 
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als Europa noeh keine Choleraepidemie kannte, n~imlieh im Jahre 1820 
wies Jameson (9) darauf hin, dass bei Cholera Hyper~mie des Gehirns 
und R~iekenmarks mit ihren H~uten vorhanden ist~ sp'Xter notierten 
Rok i t ansky  (10) und Raikem (11) bei tier Cholera aueh Hyper'~mie 
in den Ganglien des Sympathikus. Allein wiediesen, so aueh den anderen 
Autoren jener Zeit gelang es nieht~ irgend welehe Ver~nderungen bei der 
Cholera im Nervengewebe selbst, d. h. in den Nervenzellen zu ent- 
decken. Ungeaehtet dessen war in den folgenden Jahren eine Menge 
Versuehe gemaeht worden, die Beteiligung des Nervensystems am Cho- 
lerakrankheitsbilde auf rein logisehem Wege zu beweisen. Solehe Ver- 
suehe sind mit den Namen Markus, Wi l l ie ,  Lobstein~ Regenha~rdt~ 
Axmann~ Seidlitz~ Mandt~ Lindren ,  Sehwe ike r t  and anderer 
verknfipft. 

Withrend der Choleraerkrankung wird das Nervensystem zweifellos 
ins Leiden mithineingezogen und mitunter sogar dermassen, dass ver- 
sehiedene Psyehosen (in Form yon Delirien~ unmetivierten Handhngen, 
Melaneholie~ mitunter mit hypoehondrisehen Ideen und Vorstellungen, 
mit Sinnest~usehungen oder als maniakalisehe Erregung mit verworrenem 
und besehleunigtem Gedankenlauf~ aueh mitunter mit Sinnestiiusehung 
and GrSssenwahn~ oder als stuporSser Zustand) sieh in das Bild der 
Choleraerkrankung verfleehten oder gleieh naeh derselben beobaehtet 
werden~ wie es Esqu i ro l ,  Cazeaux, Brierre  de Boismont ,  Charon; 
Bazin~ Rayer~ Krempin~ Wassi l jew,  Gr ies inge r ,  Morel,  Krae- 
pel in ,  Nenmann,  I )e las ieuve ,  Buhl~ Mfiller~ Tardien~ Bal l ,  
Guis la in ,  Mesnet,  van Holsbeek,  Lewtseha tn ik ,  Greedenberg  
u. a. notierten. Und in der Tat~ spater als einige Autoren sieh speziell 
mit pathologiseh-anatomisehen Untersuehungen des Nervensystems bei 
asiatiseher Cholera am Mensehen zu beseh~ftigen begannen, wurden 
Ver~nderungen der parenehymatSsen glemente des Nervensystems, d.h. 
der eigentliehen Nervenzellen und Fasern~ wie atteh tier Neuroglia- 
elemente und der W~inde der die versehiedenen Teile des Nervensytems 
ernSohrenden Blutgef~sse gefunden [[wanowsky (1), L jubinow (2), 
Popow (3), Sawt sehenko  (4), S tomma (5), Tuwim (6)7 Tschi-  
s towi tseh  (7)]. 

Zur Uebersieht der Arbeiten der eben aufgezlih]ten Autoren werde 
ieh gleich fibergehen~ bemerke aber vor]itufig~ dass die ersten mikro- 
skopisehen Gehirnuntersuehungen an Choleraleichen, soweit es mir be- 
kannt ist, sehon im Jahre 1854 yon BuM (8) ausgeffihrt worden sind. 
Er untersuchte einst das Gehirn eines. 18jahrigen Jiinglings, der die 
Cholera iiberstanden hatte und nachher gestorben ist, wobei bei diesem 
Jtinglinge in den letzten Tagen des Choleratyphoids maniakalisehe Er- 
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regungen (,furibunde Delirien") und scharf ausgeprfigte Krampfe beob- 
achtet wurden. Buhl untersuchte die Gehirnrinde dieses Falles und 
fand Gruppen yon rotbraunen PigmentkOrnchen, welche sich bald in 
der Dicke der Blutgefasswand. selbst fanden, bald ausserhalb dieser 
Wand. Wenn sie ausserha]b des Gefasses lagen, so lagerten sie sieh 
l~ings seines Laufes, sieh mitunter an den Verzweigungsste]len des Ge- 
fasses haufend, oder auch zerstreut in der Dicke der Gehirnrinde unab- 
hangig veto Verlauf und der Richtung der Blutgef~tsse. Von diesem 
Fall an begann Buhl  bei seinen pathologiseh-anatomisehen Unter- 
suebungen des Choleramaterials auch das Gehirn der mikroskopischen 
Untersuehung zu unterwerfen~ wobei er fand~ dass der angeffihrten Tat- 
sache eine allgemeine Bedeutung fiir alle Palle zukomme, und dass die 
erwahnten PigmentkOrnehen in der Gehirnrinde in grSsserer Anzahl als 
in der weissen Marksubstanz des Gehirns vorhanden sind. 

Erst mit dem Erscheinen der Arbeit yon i w a n o w s k y  (1) im Jahre 
1873 wurden die ersten Angaben fiber die Ver~inderungen der Nerven- 
zellen selbst aus den verschiedenen Teilen des Nervensystems des Men- 
schen bei der asiatischen Cholera verOffentlieht. 

I w a n o w s k y  untersuchte die Nervenzellen der in der Dieke der 
Darmwand liegemen Geflechte, des Rfiekenmarks, des Gehirns und der 
Ganglien des Sympathikus. 

In akuten Fallen (Krankhe i t sdaue r -  2real 24 Stunden) ver- 
grOssern sich die Nervenzellen der Darmgeflechte in ihrem Umfang ohne 
scharfe Konturen, ihr Protop]asma wird trfibe und in einem solehen Grade 
kOrnig, dass der Kern fast vOl]ig dadureh verdeekt wird und es sieh 
unmOglich erweist, dense]ben zu unterscheiden. Die Nervenfasern waren 
in so]chen Fallen ebenfalls kOrnig. Bei lgnger sieh hinziehenden Fallen 
(eine Weche und mehr) konnte man hinsichtlich der Nervenzellen der 
Darmgeflechte zweierlei F~lle beobachten: 1. die einen dieser Zellen 
nnterschieden sich wenig yon norma]en, in den anderen abet 2. ging 
der Prozess weiter als die beschriebene Quellung und Trfibung der 
Zellen. In diesem letzten Falle wurden die Zellen kleiner im Umfange 
und ihre Forts~ttze feiner. Das Protoplasma wurde homogen und durch- 
sichtig~ wobei es eine klare gelbe Nuance annahm. Der Kern der Zelle 
veranderte sieh ebenfalls: derselbe wurde kleiner und zog sich zusam- 
men, ging der Prozess jedocb noch welter fort, so  blieb an Stelle des 
Kerns nur ein Haufehen aus Fett und Pigment bestehende K6rner. Noeh 
weiter bin trat vOl]iger Zerfall der Nervenelemente ein. 

Im Rackenmark werden naeh I w a n o w s k y  Tr~ibung, Quelhng und 
k6rniges Aussehen der Nervenzellen langs des ganzen Rfickenmarkes 
beebachtet~ allein stark und scharf ausgedriickt trifft man diese Fi~lle 
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nut zerstreut an verschiedenen Stellen des Rfickenmarkes an, Alle 
ferneren bier vorkommenden Veranderungen sind ganz dieselben~ wie 
bei den Nervenzellen der Darmgeflechte. In einem Faile (ein 8jahriger 
Knabe) fand I w a n o w s k y  Infiltration der grauen Substanz des Rficken- 
marks mit runden Granulationszellen, welche sich vorzugsweise in der 
Umgebung des Zentralkanals hauften. Dieser Knabe hatte zu Lebzeitmb 
wi~hrend der Choleraerkrankung~ besonders starke Kr~mpfe, 

Die Nervenzellen der sympathisehen Ganglien batten dasselbe Aus- 
sehen und zeigten denselben Gang der u wie die Zellen 
der Darmnervengefieehte und des Rfiekenmarkes. 

Die Nervenzellen des Gehirns erlitten sehwachere Verlinderungen, als 
die Zellen der oben genannten Teile des Nervensystems. Die Verande- 
rungen tier Nervenzellen des Gehirnes beschrfinkte sieh nur auf Quellung 
und Triibung ihres Protoplasmas, wobei auch diese u lange 
nieht in allen Zellen des Gehirns zu beobachten waren. 

I w a n o w s k y daeht% dass nile yon ihm besehriebenen Veriinderungen 
der Nervenzellen dureh Ernlihrungsst(irung infolge qualitativer u 
rungen des Blutes bedingt seien und dass dieser u 
der parenchymatiisen Entzfindung yon driisigen Organen gleiche. 

Alle folgenden Arbeiten betreffend die Frage tier Ver~nderungen des 
Nervensystems bei asiatischer Cholera des Menschen (yon Lj ubimow 
Popow~ Sawtschenko~ Stomma,  Tuwim, Tsch i s t owi t s eh ) s ind  
w~hrend einer anderen Choleraepidemie in Russland~ a]s die Arbeit von 
I w a n o w sk y, ausgefiihrt worden, n~imlich w~hrend der Epidemie der neun- 
ziger Jahre des vorigen Jahrhunderts. 

L jubimow (2)untersuchte in vier Ffillen die Grosshirn- und Klein- 
hirnhemisph~iren nnd in einem Fall das verllingerte Mark an Kranken~ 
die nach 2 - - 6 - - 7 - - 8  real 24 Stunden gestorben waren~ wobei er seine 
Priiparate mit Karmin und H~matoxylin farbte. 

Dieser Autor fand~ dass in allen Fallen die Gefasse der Gehirnrinde 
und der weissen Substanz mit BlutkSrperehen fiberffillt seien~ ihre In- 
tima etwas trfibe und gequollen sei, stellenweise auch gekSrnt erscheine. 
Die perivaskulliren Raume sind verbreitert und ]eer~ die weissen Blut- 
kSrperchen vergrSssert in ihren Dimensionen. 

Die u tier Nervenzellen laufen nach L jub imow dahin 
hinaus~ dass sie anfangs sieh sehwaeh mit Karmin zu farben beginnen, 
ihr Protoplasma trfibe und die Konturen undeutlieh werden. Die Fort- 
satze dieser Zellen erscheinen ebenfalls wenig siehtbar und gequollen. 
Ferner wird das Protoplasma an den Ze]lenr'~ndern kSrnig~ doeh ver- 
sehwindet diese Kiirnung sp~,ter und an Ste]len derselben bleibt ein 

leerer Raum. 



Pathologisch-anatomische Untersuchungen usw. 591 

Weiterhin erseheinen alle Zellen gekiirnt und ihre Protoplasmaaus- 
wfichse verschwinden~ was aber den Nervenfortsatz anbetrifft, so verhiilt 
sick derselbe und erweist sich gleich dem ZellkSrper an den Randern 
gek6rnt und ausgefressen. 

Nachher geht der u waiter: die Kiirnung ver- 
schwindet allmlihlich u n d e s  entstehen Vakuolen: der Nervenfortsatz 
schwindet ebenfalls; endlich bleibt yon der Zelle nur noch der 
Kern and das Kenrkiirperchen zurfick, zu aller]etzt verschwinden auch 
die and yon der gewesenen Nervenzelle bleibt nichts fibrig. Alle 
diese Ver~iuderungen sind am schitrfsten in den Zellen der zentralen und 
hinteren Teile tier flirnwindungen zu bemerken. 

Im Kleinhirn erweisen sich die Purk in jeschen  Zellen, nach 
Ljubimow~ trfibe and stellenweise gekSrnt, in den Zellen des ver- 
litngerten Markes ist KiJrnung and leichte gakuolisation bemerkbar. 

N. Popow (3) untersuehte zwei erwachsenen and jungen an Cholera 
gestorbenen Miinnern gehSrende Gehirne. Ein Fall war ein akuter: der 
andere ein chronischer. - -  Stfickchen dieser Gehirne fixierte Popow in 
ges~ittigter Sublimat]/isung and einer LSsung yon biehromsauerem Kali, 
die weitere Farbung der Pr~tparate fiihrte er rnit Karmit b Pikrokarmin 
Karmin mit H~imatoxylin und nach der Methode yon Gau le  aus. Ausser- 
dem fertigte er auch frische Zupfpriiparate an. 

Auf den Pr~iparaten, bearbeitet nach den eben angeffihrten Metho- 
den, fand Popow Ver~nderungen in den W~i, nden der Blutgef~sse~ die 
das Gehirn ernlihren~ in der 2Neurogli% in den Nervenzellen and den Fasern. 

Die grossen Blutgefiisse erwiesen sich mit B]ut fiberffillt und in 
den WSonden derselben konnte man doppeltlichtbrechende gelbbraune 
Massen antreffen: die unter der Einwirkung von Osmiums~iure sehwarz 
wurden. 

Die Kapillaren des Rfiekenmarks zeigten ebenfalls eine deutliehe 
Hyper'Xmi% wlihrend die Gehirnkapillaren nicht eine solche aufwiesen 
Diese letzteren enthielten wenig BlutkSrperchen, doch erwies sich ihr 
Lumen oft entweder durch plasmatisches Exsudat oder durch besondere 
kSrnige: mitunter bedeutende Dimensionen erreichende KSrperchen ver- 
stopft. Zuweilen befanden sich diese Kiirperchen ausserhalb der Blut- 
gefitsse aber neben denselben and lagen dann frei in den Neuroglia- 
maschen. Die Kerne der Blutgeflisswfindo waren stark in tier Zahl ver- 
mehrt un4 lagen mitunter so dicht nebeneinander: dass man, nach 
Popow~ schwerlich an der Entstehung derselben aus einem Gemein- 
samen dureh Teilung zweifeln konnte. 

Was die Ver:,inderungen bei der Cholera in der Neuroglia anbetrifft~ 
so werden diesel ben: nach P opow:  haupts~ichlich durch die VergrSsse- 
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rung der gesamten Zahl der Neurogliakerne gegenfiber der Norm aus- 
gedrtiekt, wobei a) die Zahl der grossen Neurogliakerne im Verh~ltnis 
zur Anzahl ihrer kleinen Kerne sich vergrSssert, b ) d e r  Umfang der 
grossen Neurogliakerne vergrSssert sieh bei Cholera gegentiber der Norm 
(41,05 [x gegen 34,76 p.), e )d ie  Zahl der kleinen Neurogliakerne wird bei 
der Cholera kleiner als in der Norm. Um die angefiihrten Ver~inderungen 
zu fioden, z~thlte P o p o w  die Neurogliakerne auf einem bestimmten 
Fl~ehenraum des Prtiparates~ welches er aus analogen Stellen der Ge- 
hirnrinde eines normalen und zweier seiner Choleragehirne anfertigte und 
bekam dabei z. B. folgende Resultate: 

c~ 

Graue Substanz des normalen Gehirnes 
ffq 

Grauo ~: akut ~holerakr. ~ 

Grauo ohron, eholerakr. 

grosse kleine Kerno 
118 404 im ganzen 522 

1216 711 ~: ~: 1927 
908 65 973 

3691 3 ~ ~ 3694 
1097 10 ~ 7: 1107 
2878 3 2881 

Folglieh:  im akuten Fall vergrOsserte sich die gesamte Zahl der 
Kerne der Neuroglia der grauen Substanz gegenfiber der Norm um 
973 : 522 ~ 1~86 real; ira ehronisehen um 1107 : 522 = 2,12 real; im 
akuten Falle vergrOsserte sich die gesamte Zahl der Neurogliakerne der 
weissen Substanz um 3 6 9 4 : 1 9 2 7  ~ 1,9 real; im ehronisehen um 2881 

zu 1927 -~- 1~49 mal. 
Die Nervenzellen erleiden~ nach P o p o w, zweierlei Ver~nderungen: 

die Zellen des Gehirns ver~ndern sich vorzugsweise derart, dass ihre 
Forts~tze sehwinden und das KSrperprotoplasmen soleh einer Zelle an 
den peripheren Teilen zerfRllt. Der Kern und das KernkOrperehen bleiben 
bemerkbar und im Kern wird nur das u yon GrobkSrnig- 
keit beobachtet. In den Zellen des verl~ngerten und des R~ckenmarks 
bekommt man bei der Cholera ein anderes Ver~tnderungsbild zu sehen. 
Diese Zelleu erseheinen fiberffillt yen feink6rt~igem, gelbbraunem Pig- 
ment, sie nehmen eine rtmdliche Form an und erweisen sieh nur mit 
einer geringen Anzahl yon Forts~tzen versehen. In diesen Ze]len 
h~nft sich mitunter so viel Pigment an, dass es sich unmiSglich erweist~ 
den Zellkern zu unterseheiden. Zuweilen, obgleich auch selten~ gelang 
es P opow in den Nervenzellen bei tier Cholera Vakuolen anzutreffen. 
Die km'z beschriebenen Vergnderungsbilder in dan Nervenzellen bei der 
Cholera werden, wie in den akuten~ so auch in den chronisehen Fgllen 
beobachtet, webei in den letzteren diese Bilder am sch~rfsten ausge- 
drfickt erseheinen. Ausserdem beobachtete noeh P o p o w  in den chro- 
nischen F~llen folgendes: in den Nervenzellen der Gehirnrinde und des 
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verl~ingerten Markes sind mitunter je zwei vSllig entwickeite Kerne 
vorhanden. In einigen dieser Zellen liegen solehe Kerne sehr nahe 
nebeneinander: in anderen liegen sie verteilt. So]ehe doppeltkernigen 
Zellen ]iegen Mid zerstreut und einzeln, bald (im verl~ingerten Mark) 
in H~iufchen lind Gruppen zusammen. Popow meint, das dies Kern- 
teilungsbilder yon Nervenzellen seien. Sich auf die angeftihrten Data 
stiitzend, glaubte Popow,  dass a)bei  der asiatischen Cholera das Zen- 
tralnervensystem durch einen diffusen Prozess entzfindliehen Charakters 
geseh~idigt wird, einen Prozess: der in hohem Grade an die H a y e m -  
sche Form der Encephalitis hyperplastica erinnert, in welchem aber die 
Nervenelemente sehr energiseh und ohne jeden Zweifel aktiv mitwirken, 
dass b) dieser Entztindungsprozess siimtliehe Gebiete des Zentralnerven- 
systems einnimmt, dass e) derse]be im Rfickenmark sich vorzugsweise 
in tier weissen Substanz und in den Vorderh0rnern der grauen Substanz 
lokalisiert, dass d) die graue Substanz des Gehirns mehr als die weisse 
geseMdigt wird. 

Die Data yon S a w t s e h e n k o  betreffen nur die Ver~inderungen der 
zu den in der Dicke der Darmwand liegemen Geflechten gehSrenden 
Nervenzellen. Diese Zellen sind naeh S a w t s c h e n k o  anfangs nur wenig 
k6rnig, sp~iter aber erseheinen in denselben Vakuolen~ die zuweilen die 
R~inder des ZellkSrpers annagen. Ztl allerletzt hSrt der ZellkSrper 
auf sich zu fiirben und die Zelle zerf~llt. Einige Zellen erweiseu sich 
als gesehrumpft und in ihnen wird alas Vorhandensein yon FetttrSpfchen 
bemerkbar. S a w t s c h e n k o  meint~ dass diese Ver~inderungen die Folge 
tier Einwirkung des Choleragiftes auf das Zellprotoplasma seien. 

Die Veranderungen der sympathisehen Ze]len untersuehte auch 
S tomma.  Er (5) studierte die Ver~inderungen bei Cholera in den tterz- 
nervenknoten und in den Zellen des Plexus solaris, wobei sein k]inisches 
Material die Todesffille am 1.--10. Krankheitstage umfasst. Stfiekchen 
der Vorhofseheidewand und des Plexus solaris wurden entweder in einer 
1/2proz. LSsung yon Osmiums'~ure oder in Mfillerscher Flfissigkeit 
fixiert. Ferner wurden Schnitte dieser Stfiekehen mit Hgmatoxylin und 
Eosin, Safranin und zuweilen neutralem Karmin gef'~rbt. Ausserdem 
wurden mitunter Untersuchungen auch der ungef5,rbten Pr~parate aus- 
gef~ihrt. S t o m m a  fund, dass bei Cholera mit schnellem Todesausgang 
(ira Laufe yon J - - 2  Tagen ~,om Anfang der Erkrankung) wie in den 
Herznervenknoten, so auch in den Kn'oten des Plexus solaris vorzugsweise 
Erscheinungen yon Oedem der Nervenzellen und schwacher albuminoider 

Trfibung einiger yon ihnen nnd auch yon Zellen des Kaps elendothels zu 
beobaehten sind. Bei einer Krankheitsdauer yon 2 bis 4 Tagen stellten 

d i e  Nervenzellen Erscheilmngen yon stgrkerer trfiber Schwellung dar. 
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Die Ver~nderungen des Kapselendothels kamen dutch die Triibung 
des Protoplasmas~ das Aufquellen der Kerne und Anzeichen heginnender 
Teilung derselben zum Ausdruck. In diesen F~llen liess sieh aueh eine 
st~trker oder schw~ehor ausgesproehene Infiltration dureh runde Granu- 
lationselemente beobaehten, die sowohl im Bindegewebe so aueh in den 
Kapselh0hlen der Nervenzellen, d. h. in den Porizellul~rrfmmen liegen. 
Bei noeh langwierigerem Krankheitsverlauf (nieht weniger als 4 Tage) 
stellten die Ver~inderangen seitens der Nervenzellen Erseheinungen yon 
'Pettdegeneration und mitunter yon stark ausgedriiekter Vakuolisation 
dar. Ausserdem fund S t o m m a  in den Zellen des Plexus solaris noeh 
bedeutende Anh~ufungen yon gelbbraunem Pigment, welches meistens 
an der Peripherie der Zelle in Form einer Siehel lag. Die Ver~tnde- 
rungen seitens des Kapselendothels kamen in diesen FNlen dureh Er- 
scheinungen yon seharfer Proliferation zum Ausdruek, wobei die Zellen 
einige Sehiehten bildeten und so die Nervenzellen zusammendrtiekten. 
Die Infiltration dutch Granulationselemente war in diesen FMlen seh~rfer 
ausgedrtiekt. 

W~hrend derselben Epidemic untersuchte Tuwim(6)  die patho- 
logisch-anatomisehen Ver'~inderungen des Rtiekenmarks und der Spinal- 
ganglion bei Cholera. Er nahm aus den Leichen die angefiihrten Teile 
des Nervensystems 12 Stunden naeh dem eJngetretenen Tode heraus 
und stellte ferner die Untersuchungen haupts~tchlieh an in M/illerseher 
Fltissigkeit fixierten und naehher gef~rbten Pr~paraten and nut zum Toil 
an frisehen Pr~paraten an. Die F~rbung ffihrte Tuwim mit Karmin, 
Hfimatoxylin naeh tier Methode yon Pal ,  van Gieson  and Marehi  
aas. Tuwims  klinisehes Material umfasste FMle mit einer Krankheits- 
dauer yon 6 Stunden bis 11 Tage. In den Nervenzellen des Riieken- 
marks land Tuwim Quellung und Trtibung des Protoplasmas derselben 
und nieht selten das Vorhandensein unregelm~ssiger Vakuolen. Ausser- 
dem traf er auch versehiedene Kernver~inderungen dieser Zellen an~ 
wobei diese Ver~nderungen yon dreierlei Art waren: a) die Kerne f~rben 
sieh intensiv mit Karmin und H~matoxylin und hubert eine unregel- 
m~ssige Form, die KernkSrperehen sehwinden - -  ,,Zellen mit ge- 
sehrumpftem Kern"; b) die l{ernkiSrperehen verschwinden, die Kern- 
hiille sehrumpft and der Kern f~rbt sieh mit Karmin sehw~icher als die 
Kerne der vorhergegangenen Art, der Kern ist kSrnig - -  ,kernk6rperehen- 
lose Zellen"; e) der Kern und alas K ernkSrperehen, wenn das letztere 
sich noeh erhalten hat~ erseheinen vakuolisiert. Ausser den angeftihrten 
u traf Tuwim noeh sieh stark mit Karmin flu'hondo 
Zellen an, wobei diese Zellen weder Kern noch gernkSrperehen ent- 
hielten. Die Forts~ttze dieser Zellen waren kaum bemerkbar; Tuwim 
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meint: dass es sich im Zustande der Koagulationsnekrose befindliche 
Zellen seien. Die perizelluliiren R'~ume erwiesen sich meistens a]s ver- 
gr0ssert und man konnte hier zuweilen Leukozyten finden. Die u 
iinderuogen der 5~ervenfasern bei Cholera waren ~usserst unbedeutend 

Wie in der grauen, so auch in der weissen Substanz des Riicken. 
markes konnte Tuwim die Anwesenheit yon Leukozyten bei Cholera 
bemerken, wobei die letzteren sich vorzngsweise um den Zentralkanal 
hiiuften. In den kleinen Arterien und dell Kapillaren des Riieken- 
markes konstatierte Tuwim hyaline Degeneration, aueh fand er in 
jedem Falle kleine Extravasate, hauptsachlich in den Vorderh0rnern. 
In den VorderhSrnern ebenfalls beobaehtete er aueh vorzugsweise die 
oben angefiihrten Ver'anderungen der Nervenzellen. Tuwim ~iussert sieh 
gegen die Vermutung yon P o p o w ,  dass die bei Cholera in der Neuro- 
gila vorkommenden zahlreiehen Kerne infolge der Teilung der Neuroglia- 
kerne entstanden seien und meint, dass es aus den Blutgef~tssen emi- 
grierte Leukozyten seien. 

Ausserdem untersuchte noch Tuwim in ftinf Fallen yon galoppie- 
render Cholera (bis 2 Tage) auch die Spinalganglien und fand, dass in 
den letzteren in den Gesamtziigen dieselben Veranderungen (ausser tier 
hyalinen Degeneration der Gefasse), nut in sehwacherem Grade als im 
R@kenmark zu beobaehten sind. 

T s e h i s t o w i t s c h  (7) untersuchte alas Gehirn yon Choleraleichen, 
alas er denselben 3--24 Stunden nach dem Tode entnahm. Sein kli- 
nisches Material umfasst F5lle yon 1--11real vierundzwanzig Stunden 
langer Krankheitsdauer. Die Gehirnst~ickchen wurden in Mfillerscher 
Flfissigkeit fixiert. Die Schnitte wurden entweder direkt in Glyzerin 
und Wasser untersueht oder sie wurden vorher mit Osmiumsiiure, Aether- 
Essig-, Salz- und Schwefelsi~ure, gelber und toter, einer LSsnng yon Jod 
in Jodkali bearbeitet. Andere Schnitte wurden mit Alaunh'~matoxylin 
yon BShmer ,  neutralem Alaun- und Boraxkarmin, Pikrokarmin, Eosin- 
Safranin nach der Methode yon van Gieson  und der yon Weiger t  
gefarbt. Naeh T s c h i s t o w i t s e h  betreffen die Ver~tnderungen im Gehirn 
bei der Cholera nut die Blutgef'asse und die Nervenzellen. Er notiert 
Hyperlimie und Bluterg~sse, abet im Gegensatze zu den Angaben yon 
Tuwim sah er niemals weder Erseheinungen yon Leukozytenemigration, 
noeh Erseheinungen yon hyaliner Degeneration der Blutgeflisswlinde im 
Gehirn, noch Yergr6sserung der Zahl der Endothelkerne dieser Gefiisse. 
T s c h i s t o w i t s c h  fand auf seinen Praparaten die von Buhl besehrie- 
benen Pigmentklfimpchen, meint abet, dass dieselben durchaus nicht ffir 
irgendwelche pathologischen Prozesse und insbesondere ftir Cholera 
charakteristisehe Gebilde seien. T s c h i s t o w i t s c h  lohnt auch die Mei- 
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nung von Popow ab~ dass bei Cholera die Vermehrung der Neuroglia- 
kerns vor sich gelle. 

Die Nervenfasern verS, ndern sich~ nach T s c h i s t o w i t s c h ,  bei Cho- 
lera nieht~ wi~hrend dm ~ervenzelien bedeutende Ver'~nderungen srleidan 
Sahon am ersten Krankheitstaga hSren die Kerne der Nsrvenzellen snt- 
wader fast auf~ Ksrnfarben aufzunehmen oder sie bekommen sine un- 
regeimlissigs Form'. Zuwsilen zerfallsn die gerne in I-Ii~ufchen farbiger~ 
die Stelle des frfiheren Kerns einnehmsnder KSrner. Das Protoplasma 
dsr Nervenze]len wird anfangs sehr kSrnig~ die Zellkonturen uneben, 
gezackt, Im ZsllkOrper erseheint eins grosss Anzahl yon Vakuolen~ die 
miteinander varsehmelzen und dermassen die Zelle zerreissan~ dass yon 
derselbsn nu rde r  yon Fetzen der kSrnigen Masse umringte Kern bleibt. 
Dsr Unterschied zwischen akuten und ehronischen Fi~llen besteht darin~ 
dass in den letzteren mehr Zellen mit starksn Veri~nderungen~ als in 
den ersteren angetroffen warden. Auf Grand seiner Untersuchungen 
kommt T s c h i s t o w i t s c h  zur Schhssfolgerung~ class man bei Cholera im 
Gehira weder eine vasku]ar entziindliehe~ noch aktivs Reaktion seitens 
des Gehirngewebes bemerken kann, dabs fiberall aber akute Degeneration der 
parenehymatSsen Hirnelemente and Nekrose derss]ben beobachtet wird. 

Damit beenden wir dis Uebsrsicht allot fiber die Frags der Ver- 
andertmgen des Nervensystams bai Cholera und vorzugsweise im Laufe 
der letzten Choleraepidemien des vsrgangenen Jahrhunderts ausgeffihrtsn 
Arbsiten. 

Betrsffs dieser Arbeiten muss man allererst bsmerken, dass die- 
selben yon Pathologo-Anatomsn and nieht yon nsurologisahen Spezialisten 
gemacht worden sind and dann boider  Ausffihrung derselben nut all- 
gemaine histologische FSxbungsmethoden der Praparate und nicht spe- 
zielle Bearbeitungsmethoden des Nervengswebes angswandt wurdsn. In- 
folgedessen haben auch die yon den angeffihrten Autoren srhaltenen 
Data nieht die Bedeutung yon spaziellen neurologischen Data, sonderu 
sie enthalten nur Hinweise auf solehe Ver~nderungen der 6ewebsele- 
mente~ welehe auch fiir die Zellenelemente aller anderen inneren Organs 
notiert werden. Diese Data notieren nur allgemeine grobs VerS~nde- 
rungsn der Zelle als sines Ganzen (Queilung and Trfibung der Ze]l% 
st~rkere odor geringsre Fi~rbbarkeit des Kerns usw.) und berfihrsn gar 
nieht die Ver~nderungen~ welehe in den einzelnen Bestandteilen der 
Nervenzellen: in den Organsn derselben vorgehen. Bei dem gegenwS, r- 
tigen Stande der bieurologie erscheint es, meiner Ansicht nach, absolut 
notwendig~ das Nervengewebe mit Hilfs der spezie]len neurologischen 
Methodik~ di% wie bekannt, ganz versehiedeu yon der allgemeinen histo- 
]ogischen Methodik ist~ zu untersuchen. Notwendig ist es deshalb~ so 
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zu verfahren, well man nur mit Hilfe dieser speziel]en neurologisehen 
Methodik die erw~hnten einzelnen Bestandteile oder 0rgane der Nerven- 
zelle, die~ wie bekannt, einen komplizierten Bau hat, differenzieren und 
f~rben kann. Die meiste Bedeutung haben in dieser Hinsieht die Unter- 
suchungen der Yer~nderuugen bei Krankheitsprozessen der chromato- 
philen Schollen yon 5]issl, welehe als Lager oder u der ~erven- 
energie der Zelle anerkannt werden, des Neurofibrillarapparates, der ftir 
dasjenige Organ der Nervenze]le anerkannt wird~ in welehem der Nerven- 
prozess sieh vollzieht~ des Trophospongyums oder der I tolmgrensehen 
Kanalchen, die das System der ern~hrenden Kanalehen der Nervenzelle 
oder deren gastrovaskul'~res System usw. darstellen. 

Bei Beginn der Choleraepidemie in Petersburg im Jahre 1908 ging 
man zur systematisehen Uutersuehtmg der pathologiseh-anatomisehen 
u des feinsten Baus der Rinde des Gehirns~ des Kleinhirns 
und des ver]~ingerten Rfickenmarks des Menschen bei asiatischer Cholera 
tiber, wobei man in Aussicht hatt% die ~ufgez~hlten Teile des Nerven- 
systems parallel naeh vielen Methoden zu untersuchen. 

Bald darauf teilte ieh einige Resultate dieser Untersuchungen auf 
der wissenschaftlichen Sitzung (28. ~ov. 1908) der Aerzte an der psy- 
chiatrischen und Nervenklinik in Petersburg mit, und das waren die 
ersten Angaben fiber die Veranderungen des Nervensystems bei Cholera, 
die mit HiKe der gegenwiirtigen Untersuehuagsmethoden erlangt worden 
sind. Bei der Beschreibung derse]beu werdeu wir bier nicht langer 
verweilen, da sie bei der folgendenWiedergabe unserer eigeneu Unter- 
suchungen erOrtert werden. 

In der vergangeneu Epidemie arbeiteten auch fiber die angeftihrte 
Frage noch Chanu t ina ,  Rumjan.zew und Leont jew.  

Chanu t ina  (13) untersuehte nut das R[ickenmark mit HiKe der 
Methode von Nissl uad Ramon y Caja l ,  die FSrbung jedoeh naeh 
den Methoden yon Donaggio  und g a c h m a n o w  gelang ihr nicht. 
Das Material dieses Autors umfasst Krankheitsf~lle yon 1--11tfigiger 
Daaer~ wobei die Sektion 9--32 Stunden nach dem Tode gemacht wurde. 
An diesem Material beobachtete Chanu t ina  Ueberfiillung der Riieken- 
marksgef~sse mit Blut (wobei die roten BlutkSrperehen zu einer Masse 
miteinander verschmolzen sich erwiesen), Diapedesis, Btutergiisse and 
,vo]lkommeu deutliches '~ Eindringen yon kleinen Wanderk6rperchen in 
die Nervenzellen. Die Nisslsehen Scho]len unterliegen keiner vollen 
Chromatolyse~ die Neurofibrillen erscheinen bald in grSssere Bruchstiicke, 
bald, mitunter, in feinere K6rner zerfallen. 

Im a]]gemeinen gibt es in den algiden Fallen mehr Veranderungen~ 
als in den typhoiden und Chanu t ina  meint~ dass dieser Umstand sich 
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dadurch erkl~rea lasst~ dass in den letzteren F'~llea schon Wiederher- 
stellung sowohl der ehromatophilen Substanz~ als auch der Neuro- 
fibrillen eintritt. Ueberhaupt muss man eine Ueberffillung des kleinen 
Artike]s yon C h a n u t i n a  mit einer bedeutenden Zahl yon Mutmassm~gen 
und Vermatungen notieren, fiber welche wir am Ende dieser Arbeit zu 
sprechen noch Gelegenheit haben werden. 

R u m j a n z e w  (14) untersuchte das Nervensystem uad den Herz. 
muskel yon an asiatischer Cholera gestorbenen Kindern. Sein Material 
umfasst F~tlle mit einer Krankheitsdauer you 1--28 Tagen. Im Gehirn 
und Rfickenmark sind keine Bluterg/isse, das Gef'~ssendothel ist stellen- 
weise aufgequollen und fettig degeneriert. Die Nervenzellen verfielen 
einer albuminoiden Degeneration und zeigten bei des Fi~rbung nach 
Nissl  eine bedeutende oder vollstandige Chromatolyse im vakuol~iren 
Zustande des Protoplasmas. Ffinf F~tlle. yon algider m:d im Beginn 
yon der typhoiden Periode nntersuchte Rumj anzew atlch auf die Fibrillen 
nach den Methoden yon R a m o n y C a j a l  undDonagg io .  Die iiberaus 
grosse Kompliziertheit und alas Launenhafte der Methode notierend, be- 
schrfinkt sich tier Autor betreffs der Veranderungen des neurofibrill~iren 
Apparates nur auf die Bemerkung~ dass derselbe nicht stark verandert sei. 

Leon t j ew (15) untersuehte die pathologiseh-aJmtomischen u 
derungen der ~Nervenknoten des Herzens~ wobei er die meiste Aufmerk- 
samkeit tier chromatophilen Substanz schenkte. Dementsprechend farbte 
er seine Pr~parate nach L e n h o s s e k  auf die iNiss]sehen K6rperchen 
gebrauehte aber auch die Methode yon van Oieson~ die Fiirbung mit 
H~matoxylin-q-Eosin usw. Er benutzte das Material nach Ablauf yon 
6--29 Stunden naeh dem Tode und hatte solch ~ ein Material yon Men- 
schen mit einer Krankbeitsdauer yon 1--21mal vierundzwanzig Stunden. 
Die Schlfisse seiner Arbeit sind wie folgt: In dem die Net'venknoten 
des Herzens umschliessenden Gewebe sind bestandig bei Cholera Blut- 
ergfisse vorhanden; bei eine," Krankheitsdauer bis 8 Tage wird keine 
Entzfindliche Infiltration der Herznervenknoten beobachtet; die Zellen des 
Kapselendothels erseheinen gequollen; die bfervenzellen der Herzganglien 
etwas vergrSssert~ ihr Protol)lasma erleidet parenchymatOse und fettige 
Degeneration; in den Zetlen wird Chromatophilie, Desagregation und 
Chromatoiyse beobachtet~ wobei die letztere hanptsaehlich in den lang- 
wlihrenden Fallen ~,orkam; die Kerne einiger Nervenze]len hatten undeut- 
liehe Grenzen, und die Vakuolen befanden sich im Zustande der Zyanose. 

Ich behalte mir die MSglichkeit vor~ am Ende dieser Arbeit eine 
kritisehe Wtirdigung der Angaben der aageffihrten Autoren zu maehen 
und ihre Resultate mit denjenigen zu vergleichen~ welche bei meinen 
eigenen Untersuchungen fiber dieseibe Frage erlangt worden sind. 
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II. Die Untersuchungsmethodik. 

Sowie nur das Zentralnervensys~em in unseren H~tnden war~ wurde 
es sofort in versehiedenen Fliissigkeiten~ je nach weleher Methode man 
dasselbe weiter zu bearbeiten wfinsehte, fixiert. Eine kurze Bescbreibung 
dieser Methoden sell hier~ eben in den Modifikationen, wie sie yon uns 
angewandt warden, angefilhrt werden. 

1. A l lgeme ine  h i s t o l o g i s c h e  Methode.  Zum Studium des 
Zustandes der Interstitialelemente des Nervensystems und auch zwecks 
Prfifung der Konstantheit der Result"tte, zu denen die vorhergehenden 
Autoren gekommen waren~ wurde die F~irbung der Sehnitte aus ver- 
schiedenen Teilen des Zentralnervensystems naeh der Methode yon 
van Gieson (H~imatoxylin-@Pikrofuchsin), H~tmatoxylin and Eosin~ 
und aueh noch nach der Methode yon t l e i d e n h a i n  mit Eisenbeizung 
unternommen. Zu diesen F~rbuugen wurde das Gewebe in Form yon 
kleinen Stfickchen vorerst in 96grad. Spiritus entweder in absolutem 
Alkohol oder in ges~ittigter Sublimat]Osung (in physiologiseher Koch- 
sa]zlSsung 0,85 pCt.) oder in einem Gemisch des vorhergehenden Fixa- 
tors mit ebenfalls ges':ittigter w~tssriger LOsung yon Pikrins~iure (beide 
LOsungen wurden zu gleichen Teilen gemischt) fixiert. 

2. Die Methode Marehis.  Zum Studium der mSg]ichen Degene- 
ration der Nervenfasern bei Cholera wurden Sttickehen des Rtickenmarks 
naeh dieser Methode in der fo]genden Modifikation bearbeitet: 

a) Fixation in 5proz. w~tsseriger LSsung yon Formalin S e h e r i n g  
im Laufe yon 10--12 Tagen. 

b) Einlegen in ein Gemiseh folgender Substanzen: 
Natrii jodiei . . . . .  3,0 
Aeidi osmiei . . . . .  1,0 
Aquae des t i l l a t ae . . .  300~0 

auf 15---20 Tage, wobei in der Mitte dieser Frist die Flfissigkeit dureh 
eine neue yon derselben Zusammensetzung ersetzt werden muss. 

e) Oriindliehes Aussptilen in Wasser. 
d) Genfigende Entw~sserung in Alkoh@ Einsehliessung in Zelloidin 

Anfertigung yon dieken mikroskopischen Sehnitten (20--40 ~). 
e) Aufhellen in Karbolxylol und Einsehluss in Kanadabalsam. 
3. Methode  yon Nissl. Zum Stadium der ehromatophilen Sub- 

stanz oder der Nisslsehen Sehollen wurde die Methode in folgender l~Io- 
difikation angewandt: 

a) Fixation in 96grad. Spiritus im Lanfe yon 24 Stunden. 
b) Prozedur der ParaNneinbettung und der Anfertigung yon Mikro- 

tomsehnitten, die mit Wasser auf Deekgl~tsehen geklebt wurden. 
e) Befreiung der Sehnitte yon Paraffin (Xylol, Spiritus, Wasser). 

Arohiv f. Psyehiatrio. Bd. 5l. tIef~ 2. ~9  
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d) Eiirbang der Sehnitte mit einer sehwaehen w~isserigen LOsung 
yon Toluidinblau. Diese LSsung muss so schwaeh sein, dass ein Tropfen 
derselben am Finger oder irgend anders hangend eine hellblaue Farbe 
babe. Die F~rbung wird fotgendermassea ausgeffihrt: die im Punkt b 
angefiihrten Deekglasehen werden auf die Objekttri~ger so plaeiert~ dass 
die Sehnitte naeh oben geriehtet sind. Auf die letzteren wird tropfen- 
weise die eben erwfihnte Lfsung yon Toluidinblau aufgetragen and das 
G|as wird auf den Tisch des Miskroskops gebraeht; mit Hilfe des letzteren 
untersucht man bei sehwaeher VergrSsserung die sieh fiirbenden Schnitte 
einen nach dem anderen im Laufe yon einigen Minuten, bis die Kerne 
der Nervenzellen ~'611ig farblos werden, die Kernk6rperchen aberleine intensive 
b]aue Parbe annehmen. Wean dies eingetreten ist, ist die F~irbung der 
TigroidkOrperehen beendet und man verfghrt ferner auf folgende Weise: 

e) Naehdem die Deekglasehen mit den gefiirbteu Schaitten in Wasser 
abgespfilt, versenkt man sie ffir einige Sekunden in 96grad. Spiritus~ 
wobei die Schnitte sieh vNlig entf~trben mfissen und nur die graue Sub- 
stanz leieht hellbl~tulieh bleiben muss. 

f) Ferner kommt Aufhellung in Oleum Cajeputi, Abspfilen desselben 
in Xylo[ und Einschliessung in Dammar-Xy]ol. Das Einsehliessen der 
mit Methylen- oder Toluidinblau geNrbten Pr~parate in Kanadabalsam 
vermeide ieh best~tndig, da sieh derselbe fast immer nieht als neutral 
reagierend erweist~ womit~ naeh meiner Ansieht~ aueh erklart wird, dass 
mit der Zeit die blaue F~rbung der erw~hntel h in Kanadabalsam ein- 
gesehlossenen Pr~parate in eine granliehe, weniger Mare und deutliehe 
Farbe iibergeht. 

4. Methode you Raehmauow.  Naeh dieser Nethode kSnnen 
auf Fibrillen die der Bearbeitung naeh der vorhergehenden Methode 
yon Nissl sehon unterzogenen Pr~tparate bearbeitet werden~ wenn dis- 
selben gut bis zur v5lligen Entf~rbung abgespalt werden. Bei dieser 
Methode werden die Prozeduren a, b und e der vorhergehenden wiederholt. 

d) gersenkung der aufgeklebten Sehnit~e in eine 5proz. LSsung yon 
Argentum nitrieum auf 24 Stunden bei einer Temperatur yon 370 C. 
(ira Thermostat). 

e) Naehdem die Sehnitte im Laute yon 5 Minuten in einem grossen 
Wasserquantum abgespSlt worden sind, werden dieselben mit folgender 
L5sung begossen : 

Natrii sulfurosi . . . . .  4~0 
Kali earboniei . . . . .  3,0 
Hydroehinoni . . . . . .  0~5 
Aq. destill . . . . . . . .  25,0 

welehe noeh 2~3mal  mit Wasser verdfinnt wird. 
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f) Abspfilen der Sehnitte in Wasser und ihre Versenkung in eine 
aus zwei LSsungen bestehende Mischung (vor dem Gebraueho zubereitet): 
1 proz. L6sung yon Natrium bisulfurosium ut~d 2 proz. Natr. hyposulfurosium. 

g) Absp~len, Entw~ssern, Aufhellen u nd Einschluss in Kanadabalsam. 

5. Die Methoden  yon Ramon y Cajal .  Zur Impr~tgnation des 
INeurofibrillgrapparates wL;rden die beiden folgenden Modifikationen dieser 
Methode angewandt: 

a) Fixation in Alcohol absol. 24 Stunden. 
a') , ~, 25proz. F o r m a l i n . . .  100~0 

Stinkspiritus . . . . . .  0,05 (odor weniger). 

b) Aussp~ihmg der Stfickehen in Wasser, bis diese]ben zu Boden fallen. 
e) Versenkung in l~5proz. LSsung yon Argentum nitricum auf 3 bis 

5 Tage bei ciner Temperatur yon 37--380 C. 
d) Die Stfickchen in Wasser abspfilen, dieselben auf 24 Stunden in 

folgeude 3lischung senken: 
Acidi pyrogallici . . . . .  ] ~0 
Formalini Scheringi . . . 3,0 
Aq. destill . . . . . . . . .  95~0 

e) Ausspfilung, Entwgsserung in absolutem A]koho], Paraffinein- 
bettungsprozedur, Anfertigung yon Mikrotomschnitten, Aufkleben der- 
selben mit Wasser auf Deckglitschen, Befreien tier Schnitte yore Paraffin 
(Xylol, Alkohol, Wasser). 

f) Versenkung der Schnitte in eine 0,5proz. L6smlg yon Aurtlm 
chloratum, in welcher die graue Hirnsubstanz eine schwarze F~trbung 
annehmen muss. 

g) Die Schnitte werden in Wasser abgespfilt, danach auf 2 Stunden 
ill eine 5proz. LSsung yon schwefligsaurem ~Natrium gebracht. 

h) Gr~ndliche Ausspfilung, E~ltwasserung, Auff~ellung und Efnschluss 
in Kanadabalsam. 

6. Die Methoden  yon Donaggio .  Zt~r Farbung des Neuro- 
fibril]~rapparates wurden die beiden folgenden Modifikationen dieser Me- 
thode angewandt: 

a) Die Stfickchen werden in Pyridinum purum (yon Merck in 
Darmstadt) 2real 24 Stunden urid ferner in einer frischen Portion des- 
selben noch 3real 24 Stunden fixiert. 

a') Die St/ickchen werden 24 Stunden in der Misehung 
Pyridini purl . . . . . .  72,0 
5proz. Aeidi nitrici . . 28,0 

gehalten und dann in Pyridinum purum auf 2real 24 Stunden tibertragen. 
b) Grtindliehe Aussptilung in Wasser im Laufe yon 24--~8 Stunden. 

39* 
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c) u der Stiickehen auf 24 Stunden in folgende Mischung: 
Ammonii molybdaenici . . . 4,0---8,0 
Acidi muriatiei . . . . . . .  4--8 gtt. 
Aq. destill . . . . . . . . . .  10070 

d) Abspfilung in drei Portionen yon Aq. destill, je 2 Minuten in jeder. 
e) Entw~sserung, Aufhellung, Einbettung in Paraffin~ Anfertigung 

yon Mikrotomschnitten (2--3--5  p), Aufkleben dersolben mit Wasser auf 
Deekglasehe% Befreiung yon Paraffin (Xylol, Spiritus, Wasser). 

f) F~rbung mit schwachsten LSsungen (1 : 10000, 1 : 20000) yon 
Thionin (Thionin E h r l i e h ,  Cauths  u ffir histologiscbe Zweeke, 
Merck Darmstadt) bei besffmdiger Kontrolle durehs Mikroskop. 

g) Differenzierung der F~rbung in Wasser, 90grad. Spiritus, Alkohol 
absol., wieder in 90grad. Spiritus; Ausspfilung in Wasser. 

h) Wiederholung des Panktes e m i t  den Schnitten 30 Minuten. 
k) Abspfilen, Entw~sserung, Aufhellung, Einschluss in Kanadabalsam. 
Die Untersuehungen der naeh allen diesen Methoden bearbeiteten 

Praparate gabon Resultat% wiedergegeben im vierten und den folgendon 
Teilen der gegenwartigen Arbeit. 

UI. Das klinische Untersuchungsmaterial. 

Zum Studium der Veranderung des feinsten Baus der Nervenzellen 
der verschiedenen Teile des Nervensystems unter der Wirkung der 
abgelaufenen Choleraerkrankang, war das Allererste, unbedingt daffir 
zu sorgen, dass das zu diesen Untersuchungen gebrauehte Material 
mSglichst frisch ware. Dies war deshalb notwendig, well 1. auf solche 
Weise tin ausserst wesentlieher Fehler aus den Resultaten der gegebenen 
Untersuchung ausgeschlossen wird, der darin bestehen kSnnte, dass man 
diejenigenVeranderungen: welebe imNervengewebe postmortem erscheinen, 
als Veranderungen annehmen k~nnte, hervorgerufen durch den erw~hnten 
Krankheitsprozess, der den 0rganismus zum Exitus letalis geffihrt hat, 
und 2. das Nervensystem eines Mensehen zum Beispiel 45 Minuten, nach 
dem eingetretenen Tode desselben, zu seiner u habend, befindet 
man sigh unter denselben Bedingungen, wie bei Experimenten an Tieren 
und folglieh hat man aueh die MSgliehkeit und das Recht, die an solchem 
Menschenmaterial erlangten Resultate in Verbindung mit den Resultaten 
der experimentellen Arbeiten an Tieren zu vergleichen und zu studieren. 
Ausserdem veranlasste uns noch zu demselben oben angeffihrten Zweek 
folgende nebens'~chliche, aber immerhin wesentliche Erwagung: Wer 
mit der Literatur fiber die Frage fiber den feinsten Nervenzellenbau 
bekannt ist: weiss, dass bei tier LSsang der allerwiehtigsten and der 
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Grundpunkte dieser gesamten Frage die wesentlichste und entscheidende 
Bedeutung diejenigen Arbeiten hatten~ denen als Material das Nerven- 
system verschiedener Wirbel- und wirbe]loser Tiere diente~ dass menseh- 
liches Material yon solcher Frische, wie 45 Minuten, 1 Stunde usw. 
nach dem Todeseintritt des Organismus, zu erlangen, erscheint es aber 
bestandig fast unmSglich~ und darum kSnnen die an alterem~ gelagertem 
menschlichen Material (18--24 Stunden usw. nach dem Todeseintritt) 
erlangten Resultate natfirlich nicht ihrer Qualitat nacb mit denjenigen 
von Tieren konkurrieren. 

In Anbetraeht tier ausschliesslichen Regeln der Leichensektion der 
Cholerakranken war es wfinschenswert~ das Nervensystem des an Cholera 
gestorbenen Menschen mittels der gegenw'~rtigen neurologischen Methodik 
der Untersuchung zu unterwerfen, wenn es sieh als mSglich erwiese, 
ein sehr frisches mensehliehes Material zu erlangen. 

Das Zentralnervensystem der sieben ersten von den unten ange- 
ffihrten Fallen yon Cholerakranken war in meinen Handen (d. h. in den 
Fixaior geleg~) nach Verlauf yon 45 Minuten bis 2,5 Stunden nach 
dem Todeseintritt, der achte Fall aber war 6 Stunden nach dem Tode 
seziert worden und dient~ um das Notieren der Leiehenveriinderungen 
der Nervenzelle an demselben zu ermiiglichen, welche ganz versehieden 
yon den u sind~ welche dutch die verfiossene Cholera- 
erkrankung hervorgerufen waren. 

Die Sektion des Zentralnervensystems maehte ich sofort, naehdem 
es mir gelang, die Leiche aus dem Krankensaal der Cholerabaraeke in 
den Seziersaal des Krankenhauses zu transportieren~ die v611ige Autopsie 
aber wurde sparer dutch den Prosektor des Krankenhauses 1) nach der 
gewShnliehen Reihenfolge und Regeln vollzogen. 

Im Folgenden werde ieh einen kurzen Krankenbericht jedes Kran- 
ken, Resultate (Epikrisis) der pathologisch-anatomisehen Sektion be- 
treffs einiger Kranken als Beispiel anfiihren, um zu zeigen, dass in alien 
diesen Fallen keine anderen schweren Erkrankungen vorhanden waren~ 
die die Verlinderungen des Nervengewebes~ entstanden yon der Cholera- 
erkrankung~ maskieren kSnnten. 

l~r. 1. Barb. Kir. Trat ins Krankenhaus den 13. 9. ]908 ein. Starb um 
9 Uhr morgens am 20. 9. 08. War 7 Tage im Krankenhause. 23 Jahre alt. 

1) Ich bringe bier meine tiefe Dankbarkeit dem friiheren Prosektor des 
Peter Paulkrankenhauses in Petersburg und jetzigem Professor derpathologisehen 
Anatomio an der Universit~t in Kasan Ph. Tsch i s towi t sch  f~ir seine liebens- 
wfirdige Erlaubnis, das Krankenhausmaterial nach der oben angeffihrten Weise 
zu benutzen, dar. 
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15. 9. Temp. 
morgens zeigte sich 

16. 9. Temp. 
17. 9. Temp. 

befriedigend ; stark 
sehr sehwaeh. 

18. 9. Temp. 
sehr sehwach. Die 
typhoiden Zustand. 

Cholera asiatica. Bis zum Eintritt ins Krankenhaus einen Tag krank: Dureh- 
fal!: Erbreehen~ Kriimpfe. 

13.9. Temp. 35~6--37~4. Durehfall niehtvorhanden, Uebelkeit dauert fort. 
I t .  9. Temp. 36,0--37:4:. Wenig Durehfall~ naeh der Magenaussp~ilung 

kein Erbreehen. 
37,6--38~0. Stuhl 10mal; Pals befriedigend; yon 6 Uhr 
blutiger Durchfall (7mal). 
36,2--37:0. Blatiger StuhI: befriedigender Puls. 
36,4. Blutiger Stuhl eingestelR. Allgemeines Befinden 

erbroehen..Naehts: Stuhl 11real: Erbrechen 28mal; Pals 

36,6--36,4. Kein Pals: Fiisso and Hgnde kalt, die Kranke 
ganze Naoht ununterbroehenes Erbreehen. Verfiel in einen 

19. 9. Temp. 36,4. Das Befinden ebenso sehleeht wie gestern. 
20. 9. Die Kranke starb um 9 Uhr morgens. Behandlung: Biider, Magen- 

aussp/ilung~ Salz-und Tanninklystiere~ Kochsa]zinfusioneu unter die Haut. 
Salol~ Opium~ Bismuthum~ Koffeinum~ Kognak. 

E p i k r i s i s :  Cholera asiatica stadii diphtherici Degeneratio paren- 
chyraatosa i.ncipiens myocardii. Hyperaemia acuta pulmonum. Tuber- 
culosis sinistra. Degeneratio fusca et parenchymatosa hepatis et paren- 
chymatosa renum. Erosiones ventrieuli. Eechymoses mycosae ile[ et hyper- 
plasia follieulorum superficialis et hyperaemia mueosae coll. 

Nr. 2. Pet. Was. Trat ins Krankenhaus in der Naeht veto 13. auf den 
14. 9. 1908 ein. Starb um 9 Uhr 45 Minuten den 18. 9. 08. War 5 Tage im 
Krankenhause. 25 Jahre alt. Cholera asiatica. 

13.9. Temp. 36,9. Durohfall. Augen tiefliegend~ Puls sshwach. Herz- 
tSne dumpf~ Fiisse und Hgnde kalt~ Stimme sehwach. 

14. 9. Temp. 35,4--35,2. Durehfall dauert fort~ Ham angehalten. Atmung 
fief; abends: Puls schwaeh 7 einige Mal diinner Stuhl, kein Erbrechen. Fiisse 
und gEnde lauwarm~ Harn fehR, atmet leiehter. 

15. 9. Temp. 34:9.-36:8. Pals kaum f~hlbar, Zyanose tier Extremit~ten, 
starker Darchfall, der I~ranke sehr sehwaeh. H~inde and Fiisse kalt. Abends 
besserer Puls, Extremitaten kalt, l~isst den Stuhl unter sieh. Naehts: Pals 
kaum ffihlbar: Krgmpfe, Stuhl unter sich. 

16. 9. Temp. 35:2--34,3. Pals kaum ffihlbar~ Sehwgehe. Seharfes: 
Atmen, Zyanose nieht vorhandon~ Extremitgten kalt. H~iufiger Stuhl unter sieh. 
4 Uhr am Tage: Puts nieht fiihlbar: Extremit~ten kalt~ kalter, klebriger 
Sohweiss. Augen nnbeweglieh. Abends kleiner Puls: Hgnde und Ffisse w~irmer: 
SchliifrigkeR. Alles Uebrige ohne Aenderang. 

17. 9. Temp. 36~2--35~2. Pals befriedigend, Durehfall seltener. Uriniert 
unter sieh, atmet freier. Starrer Bli@: stSnt die ganze Zeit. hbends: Puls 
fadenfSrmig: dasGesieht gerStet: atmet stark: tief~ mit StShnen. Durehfall unter 
sieh. Befinden schwer. 
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18. 9. Starb um 9 Uhr 45 Minuten dos Morgens. Behandlung: Wannen~ 
Klystiere, subkutane Koehsalzinfusionen~ Bismuth~ Opium~ Kampher~ Koffein. 

E pi k r i sis: Cholera asiatiea stadii diphtheriei. Pneumonia hyposta- 
tiea bilateralis. Emphysema pulmonum. Degeneratio fusea parenchy- 
matosa hepatis, Choleeystitis eatarrhalis. Degeneratio parenehymatosa 
renum. Hyperaemia mueesae ventrieuli et intestinorum eeehymoses. 
Enteritis diphtheriea et colitis diphtheriea. 

Nr. 3. Job. Sam. Trat ins I(rankenhaus in der Naeht vom 17. auf den 
18. 9. 08. Starb um 8 Uhr 30 Minuten morgens den 19.9.08. War mehr als 
einen Tag im Krankenhause. 39 Jahre alt. Cholera asiatiea. 

Den zweiten Tag sehon Durehfall und am 17. 9.08 traten ein Erbreehen~ 
DurehfaI1 und IfrS~mpfe. 

17. 9. Temp. 35,3. Reiehliehes und hSmfiges Erbreehen. Stuhl einmal. 
t(rgmpfe. Kein Puls, Zyanose. Aeuserst sehwerer typhoider Zustand. 

18. 9. Temp. 37~7--36~8. Puls fehlt~ Erbreohen aufgehSrt~ KrSompfe 
seltener~ Durehfall dauert fort mit Blur und Schleim. Anurie mit bestgmdigem 
Itarndrang. Der Baueh aufgoblasen and sehmerzhaft, tterztSno dumpf. Allge- 
meinbefindon besser als gestern~ Besinnung klarer~ Aphonie. Am Tage : Befinden 
bosser, gar keine Sehmerzen. DurehfaI1 h~lt an~ 5fter mit Blut. Urinierungs- 
drang seltener. Anurie hglt an. Puls nioht Nhlbar. 

19. 9. Starb um 8 Uhr 30 Minuten morgens. Behandlung: Wannen~ 
Klystier% subkutane Kochsalzinfusionen. Extr. fluid, hydr. Canad. Morphium~ 
Camphora~ gognak. 

E p i k r i s i s :  Cholera asiatiea. Emphysema pulmonum. Bronchitis. 
Degeneratio parenehymatosa myoeardii et hepatis et renum. Enteritis 
diphtheriea superfieialis. Colitis diphtheriea. 

Nr. 4. Konst. Woin. Trat den 17.9. 1908 ins Krankenhaus. Starb um 
9 Uhr 30 Minuten den 19. 9. 08. War im Krankenhauso 2 Tage. 29 Jahre alt. 
Cholera asiatica. - 

Sehon seit 5 Tagen DurchfM1, Erbreehen, FrSsteln und Kriimpfe. 
17.9. Temp. 36,4. Gesieht gerStet, Augen eingefallen~ Vex ehloricus. Puls 

befriedigend, ttii nde und Ftisse tauwarm~ FrSsteln. Atom unregelm~issig, HerztSno 
dumpf. Durehfall und Erbreehen nieht vorhanden, Harn angehalten. Typhoider 
Zustand. Dolirium~ Besinnung verdunkelt~ starke gyper~isthesie der tIaut. 

18. 9. Temp. 37,0--35,0. Delirien. Atem gergusehvoll, Gesieht weniger 
hypergmiert. Durchfall und Erbrechen nicht vorhanden. Puls befriedigend. 

19. 9. Temp. 34,0. Starb um 9 Uhr 30 Minuten morgens. Behandlung: 
Wannen~ Klystiere~ Wgrmeapparat~ subkutane Koehsalzinfusionen~ Chininum~ 
Coffeinum, Camphora. 

E p i k r i s i s :  Cholera asiatica. Oedema~ adhaesiones pulmonum et 
pneumonia catarrhalis bilateralis acuta. Bronchitis et emphysema pM- 
monum. Degeneratio parenehymatosa myoeardii et hepatis. Nephritis 
acuta parenchymatosa. Gastritis haemorrhagica, erosiones mucosae. 
Oedema jejuni. Enteritis haemorrhagica diffusa. 
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Nr. 5. Mart. Kok. Trat ins Krankenhaus in der Naeht veto 19. auf den 
20. 9. 1908. Starb um 9 Uhr 15 Minuten morgens am 20. 9. 08. War wenige 
Stunden im Krankenhause. 62 Jahre alL. Cholera asiatioa. 

20. 9. Temp.36,1. Pals bedeutend besehleunigt, fast nicht durchzuf/ihlen 
Zyanose, Kdimpfe. Starb um 9 Uhr 15Minuten morgens. Behandlung: Wannen, 
Klystiere, snbkutane Koshsalzinfusionen~ \u Camphora, Coffeinum, 
Serum (Salimb eni). 

E p i k r i s i s :  Cholera asiatica stad. algidi, ttypertrophia et dilatatio 
cordis. Degeneratio adiposa myocardii. Sclerosis et calcinatio areus 
aortae. Adhaesiones palmonum, ttyperaemia venosum. Bronchitis chro- 
nica. Emphysema pulmonttm. Degeneratio adiposa hepatis et paren- 
ehymatosa renum. Gastritis chronic% Oedema mueosae. Hyperaemia 
aeuta jejuni et ecehymoses. Hyperplasia folliculorum ilei. 

Nr. 6. Irk Was. Trat den 19. 9. 1908 ins Krankenhaus. Starb um 
7 Uhr 45 Minuten morgens am 20. 9. 08. War einen Tag im Krankenhause. 
46 Jahre alt. Cholera asiatica. 

Erkrankte morgens den 19.9 ,  was sieh in Erbrechen und Durshfall aus- 
drtiekte. 

19.9. Temp. 36,2. Puls fehlt. Hg~nde und Fiisse kalt, Erbrechen. Durch- 
fall, Krg~mpfe. 

20. 9. Temp. 36,9. Starb um 7 Uhr 45 Minuten des Morgens. Behand- 
lung: Wannen, Wgzmeapparat, subkutano Kochsalzinfusioneu, Coffeinum, 
Kognak. 

~r. 7. Dar. Tjae.-Ber. Trat ins Krankenhaus in der ~acht vom 18. auf 
den 19. 9. 1908. Starb um 8 Uhr morgens den 19. 9. 08. War nur einige 
Stunden im Krankenhaus. 60 Jahre alL, Cholera asiatica. 

Erkrankte den 18.9. morgens. 18.9. Temp. 37~0. Starker Darehfall, Kr~impfe 
und zuweilen Erbreohen. Puls nicht ffihlbar, H~nde and PLisse kalt, Zyanose. 

19. 9. um 8 Uhr morgens gestorben. Behandlung: Klystier% subkutano 
Koohsalzinfusionen, Bettwgrmer, Coffeinum, Aether. 

Nr. 8. Steph. Isot. Trat ins Krankenhaus in der Nacht vom 20. auf den 
21. 9. 1908. Starb den 23. 9.08 um 8 Uhr morgens. War 2 Tage and einige 
Stunden im Krankenhause. 54 Jhre alL. Cholera asiatica. 

Erkrankte den 20.9.08 am Tage, indem erKopfsehmerzen and allgemeines 
Unwohlsein fiihlte. SpUtter gesellte sieh nooh zu diesen Durehfall und gegen 
Abend Erbreohen und Krgmpfe. Der Kranke ist kalt, wirft sich bin und her. 
Starko Zyanose, kurzer Atem, Puls nicht fiihlbar. Uebelkeit, starke Kr~mpfe 
in tt~tnden und Ffissen. Die Haul welk, kalter Sohweiss. 

21. 9. Temp. 35,0. Puls fehlt, der Kranke sehr sehwaoh. Um 12 Uhr 
mittags Pals nicht vorhanden, kurzer Mum. Anurie, bedeutende Blutmenge 
in den Exkrementen. 

22. 9. Temp. 36~2--36,5. Pals fehlt; der Xranke sehr schwaeh. Stuhl 
mit Blur, Harn vorhanden. HerztSne dumpf. Abends: Pals fehlt~ kurzer 
Atom, H~tnde uncl Ftisse dunkel. Durchfall mit Blut and gangrg.nSsem Gemoh~ 
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3real Erbrechen im Laufe dos Tages. Die gaut elastisch. Nachts: kein Puls~ 
H~ndo und Ffisse kalt. 

23. 9. Starb um 8 Uhr morgens. 

Zum Sehlusse dieses Tei]es der Arbeit wollen wir noch bemerken, 
dass in der Mehrzahl der ersten sieben F~tlle die Leiehen bei der Sek- 
tion noch warm beim Anfassen waren~ und dass in allen ersten sleben 
Fallen das Hirngewebe fast die K6rpertemperatur hatte. Datum wurden 
die Fixierungsmittel, wie ich es bestiindig bei meinen Experimenten 
an Tieren maehe~ warm angewandt. 

IV. Die U n t e r s u c h u n g  des R f i c k e n m a r k s .  

Bei der Untersuehung des Rfickenmarks wurden alle diejenigen Far- 
bungs- und Differenzierungsmethoden angewandt: deren kurze Beschreibung 
oben angeffihrt ist. Der Verschiedenheit der Methoden entsprechend, 
er]angte man aueh auf den Pr'al)araten wesentlich verschiedene Bilder~ 
die anfangs unabhangig davon beschrieben werden~ zu welchen yon 
den oben angeffihrten klinischen Fallen das Rfickenmark dieser Prapa- 
rate gehSrte und erst spliter wird die Beschreibung jedes einzelnen kli- 
nischen Falles besonders folgen. 

1, A l l g e m e i n e  U n t e r s u c h u n g .  

a) A ] l g e m e i n h i s t o l o g i s e h e  Methoden.  An den mit Hgma- 
toxylin--~ Eosiu oder naeh der Methode yon van Gieson geflirbten Pra- 
paraten fallt vet allem die starke Blutfiberffillung hauptslichlich der 
Kapillaren und genen des Rfickenmarks ins Auge. Dabei erweisen sich 
die einen wie auch die anderen, erweitert. Auf vielen Praparaten, 
auf denen die roten Blutk~irperchen mit Eosin in Rosa gefiirbt sind: 
scheinen die grotsen Erythrozytenmassen als kompak L als waren sie veto 
Zusammenfluss oder Verschmelzen der einzelnen Exemplare in ein Ganzes 
entstanden; allein in der Wirkliehkeit wird solche Erscheinung offenbar 
nieht beobachtet~ da obgleieh auf vielen mit tIiimatoxylin-{-Eosin gef'~rbten 
Pr~iparaten auch oft solche Bilder za treffen sind~ so doch nicht auf 
allen und andererseits sind diese Bilder sehon fast hie auf den Pr~ipa- 
raten: bearbeitet nach der Methode H e i d e n h a i n ,  vorhanden und schon 
absolut niemals werden tie auf den nach van Gieson  gefiirbten Pra- 
paraten beobachtet. Auf diesen letzten Pr~iparaten sind best~ndig und 
fiberall: obgleich zuweilen auch ver~inderte~ aber dennoch einzelne Ery- 
throzythenexemplare zu sehen. Was jetzt die Wand selbst der Blut- 
gefasse des Rfiekenmarks anbetrifft~ so muss man in dieser Hinsicht 
darauf hinweisen~ dass die Endothelzellen der Kapillaren~ Venen und 
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der Intima der Arterien oft vergrasser tund gequollen mid darum be- 
deutend in das Lumen der Gef~tsse hineinragend erscheinen~ ausserdem 
wird in den W~tnden der ]~leinen Arterien mitunter aueh~ wenngleich 
aueh sehwaeh ausgedrfickte hyaline Entartung bemerkt. Die Ueber- 
ffillung der Gef~sse mit Blut~ die Ausdehnung derselben und die ange- 
f[ihrten VerS~uderungen der W~nde sehaffen vollst~ndig genfigende Be- 
dingungen ffir die zahlreiehen Risse dieser W~nde~ womit wahrsehein- 
lich aueh die Anwesenheit yon Blutergtissen im Rfiekenmark bei Cholera 
erklSxt wird. Die grSssten yon denselben liegen in tier Naehbarsehaft 
yon den C]arke~schen S~iulen~ im ~llgemeinen p]azieren sich jedoeh 
die Extravasate bedeutend 5fter in den grauen und seltener in der weissen 
Substanz. In der grauen Substanz des Rfickenmarkes befinden sieh die 
Blutergfisse haupts~chlich in der Zwischenzone zwisehen den vorderen 
und hinteren HSrnern~ in den SeitenhSrnern nnd selten in den Vorder- 
h6rnern. Die LSsung der Frage, ob diese Blutergiisse veto Riss der 
Gefftssw'~nde oder infolge der Diapedese yon Erythrozyten entstanden 
sind~ erseheint sehwierig. Die oben angeffihrten Veranderungen der 
Geffisswand lassen an die MSglichkeit yon Haemorrhagia per rhexin 
denken, solche Angaben aber wie eine gewisse Blutstauung, Ver]ang- 
samung der Blutzirkulation~ Ver~nderungen des Endothe]s der [~effisse 
sehaffen ebenfalls geniigend gfinstige Bedingungen auch ffir das Ent- 
stehen yon Haemorrhagia per diapesin. Ffir diese letzte Entstehungsart 
vieler Bluterg~sse im Riickenmark bei Cholera spricht aueh noeh der- 
Umstand, dass die Extravasate sich nur selten in das umgebende 
Hirngewebe verbreiten, am h~ufigsten abet lagern sie neben dem Gef~sse 
und l~ngst desselben in den perivaskulSzen Rfiumen~ die sich bei Cho- 
lera erweitert erweisen. Nur in den Fi~llen~ wenn die Blutergfisse be- 
deutende l)imensionen annehmen~ verlassen die Extravate die perivas- 
kulS.ren Raume und plazieren sich in des Riiekenmarkgewebe selbst~ 
die es zusammensetzenden Elemente auseinanderschiebend. In solchen 
FSllen ist der Gef~sswandriss wahrscheinlicher. Folglieh gibt es, nach 
unserer Meinung~ bei Cholera 131utergfisse wie infolge eines Risses der 
Gef~tsswand so auch infolge yon Diapedesis, allein~ wie aueh bei vielen 
Infektionserkrankungen, erseheint diese Entstehungsart yon Extravasaten 
offeabar als vorherrschende. Auf den nach den oben angeffihrten all- 
gemeinhistologisehen Methoden gefftrbten PrSoparaten lenken die kleinen 
Venen und viele Kapillaren h~ufig infolge dessen die Aufmerksamkeit 
auf sich~ dass um dieselben zuweilen sehr bedeutende Anh~ufungen von 
Zellelementen mit intensiv gefS.rbten Kernen beobachtet werden. Bei 
n~herer Untersuchung erweist es sieh~ dass im Rfickenmark bei Cholera 
eine recht tS.tige Leukozytenemigration aus dem Gef~ssbett ins Hirn- 
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gewebe stattfindet. Oft bekommt man bei den Pr~tparaten alle Ueber- 
gangsstadien dieser Emigration und vide Leukozyten zu sehen~ in dem 
Moment% als sie dutch die Gefasswand gingen. Diese Emigration geschieht 
auf einem grossen Gebiet der Kapillaren und der kleinen Venen des Rfiicken- 
markes uad hat natiirlieh keine direkte Verbindung mit Austritt der 
Erythrozyten aus dem Gefi*ssbett. Sich mitunter in bedeutender Menge 
neben dem yon ihnen verlassenen Gef~ss anhSufend: gehen ferner die 
Leukozyten naeh verschiedenen Richtungen in das Hirngewebe~ wo sie auch 
fast immer bei Cholera entweder als einze]ne Exemplare oder je 2 bis 
4 Exemplare zusammen angetroffen werden. Der grSsste Tell der bei 
Cholera in das Rtiekenmark emigrierenden Leukozyten sind die grossen 
und kleinen einkernigen Lymphozyten: etwas seltener als die ]etzteren 
werden die polynukleSxe n Leukozyten mit tier blassen neutrophilen 
K6rnung angetroffen. Die in das Gewebe des Rtickenmarks emigrierten 
Leukozyten werden am hfiufigsten unrege]m~issig zerstreut, ohne direkte 
Beziehung zu diesen oder jenen Gewebsbildungen des Hirns, ange- 
troffen, mitunter bekommt man dieselben neben den Nervenzellen in 
den PerizellularrS.umen zu sehen. In der Nachbarschaft yon der Nerven- 
zelle sieh lagernd: dringt tier Leukozyt allein nie bei Cholera in das 
[nnere des Nervenzellenk6rpers. In den Fallen~ wo Exitus leta]is nach 
AbIauf yon vielen Tagen nach de," Choleraerkrankung eingetreten ist, 
wird um den Zentralkana] des Rtiekenmarks, besonders auf den mit 
Hamatoxylin-~-Eosin und aueh Toluidinblat,. gef~irbten Pr~p~raten eine 
sehr bedeutende Anh~iufung recht grosser Zellen mit ehromatinreichen 
Kernen bemerkt. Die spezielle Untersuehung dieser Zellen fiberzeugt 
uns, dass diese Zellen ver~tnderte Ependymzellen sind, und dass die 
ganze angeffihrte Zellenanhfiufung um den Zentralkanal eine Wucherung 
des Ependyras des letzteren ist. 

Zur Besehreibang der 'Nervenelemente des Riiekenmarkes nach den 
PrS.paraten, die naeh den aIlgemein-histologischen Methoden .bearbeitet 
sind, iibergehend~ muss man vor a]lem darauf hinweisen~ dass diese 
Beschreibung ~usserst kurz sein wird, da man das Nervengewebe, unserer 
Meinung nach, an Pr~paraten studieren muss~ die mittels speziell neuro- 
]ogiseher und nicht allgemeinhistologiseher Methodik hergestellt sind. 
Bei Anwendung dieser ]etzteren erhglt man nut ~usserst beschrankte 
und allgemeine Ernebnisse~ wie: bei Cholera erleiden die Nervenzellen 
im Rtickenmark haupts~chlieh zweierlei VerP.ndernngen: a) der gr6sste 
Teil desselben erweist sich trfibe und k6rnig, weshalb der Kern in 
ihnen nut neblig und unk]ar sichtbar wird. Aehnliehen Ver'anderungen 
unterliegen vorzugsweise die Zellen der Vorderh6rner und auch einige 
Zellen der Clarkesehen SSulen, der Seiten- und HinterhSrner. b) Be- 
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deutend seltener noeh wird der zweite u der Nerven- 
zellen angetroffen. Derselbe besteht darin, dass eine solehe Zelle gleich- 
artig, wie durchsichtig wird. Derartige Ver~nderungen werden fast 
ausschliesslich nur in einigen in den HinterhSrnern zerstreuten Zellen 
bemerkt und nut ~usserst selten in den Zellen der Vorderh~irner. Ausser- 
dem muss man noch notieren, dass man noeh bei Choler% obgIeich 
selten~ sogar ausserordent]ieh selten, abet dennoch das Erscheinen 
yon Vakuolisation der Nervenze]len zu sehen bekommt. Allein in An- 
betraeht der Seltenheit und Unbestgndigkeit hat diese Erseheinnng 
offenbar keine direkte Beziehung zur iiberstandenen Choleraerkrankung. 
Dasselbe kann man durehaus nicht yon der anderen Erscheinung sagen, 
welche erstaulieh oft, sogar bestlindig in den Cholerahirnen beobachtet 
wird. Diese Erscheinung ist Pigmentation der Nervenzellen. Hier wollen 
wir nut netieren~ dass die Pigmentationserscheinung bei Cholera reeht 
komp]iziert ist, dass in versehiedenen Nervenze]len, offenbar auch ver- 
schiedenartiges Pigment gebildet wird, snd dass dasselbe verschiedenes 
morphologisehes Aussehen oder Form annimmt; ausffihrlieher wird aber 
fiber diese Frage weiter bei der Beschreibung der nach der Methode 
yon Rambn  y Ca j a l  bearbeiteten Prliparate beriehtet werden. 

b) M o d i f i z i e r t e  Me thode  yon Marchi.  Diese Methode wird~ 
wie bekannt, fast aussehliesslich zum Zweeke der Untersuehung tier De- 
generation der Nervenfasern angewandt. Aueh wir wandten diese Methode 
zum Zweeke der Untersuehung der miiglichen Degenerationen ghnlieher 
Art bei Cholera an~ wobei dieselbe uns ausserordentlich interessante 
Resultate gab. In Anbetraeht ihres besonderen und spezielten Interesses 
fiber die Frage der Wirkung yon Bakterien- und einigen anderen (haupt- 
sachlich Nerven-) Toxinen auf das Nervensystem bitden diese Resultate 
den Inhalt einer besonderen Arbeit, we sie aueh mit allen Einzelheiten 
beschrieben sind. Hier aber werde ich bei denselben kurz verweilen 
und werde aueh noch auf einige Tatsachen betreffs der Zellennerven- 
elemente hinweisen, wie dieselben auf den nach March i  bearbeiteteu 
Praparaten zu sehen sind. Auf solchen Prlipara~en i s t e s  mSgIich~ 
dreieriei Arten you Degeneration der Nervenfasern zu sehen. Am 
h~ufigsten~ d. h. in der Mehrzahl aller untersuchten F~tlle (s. Beschrei- 
bung einzelner Fall@ kommt Degeneration der ~ervenfasern in den 
hinteren Wurzeln des Riiekenmarkes und zwar nur in dem nearo- 
gliSsen Anteit der ]etzteren vor Is. meine oben angeffihrte Arbeit: Zur 
Frage fiber die Wirkung der Bakterientoxine auf das NervensystemJl). 

1) Centralbl. f.Bakteriologie. Bd. 62. 1912, auoh Charkowsky med. Jonrnol 
t911 (russisch). 
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Ausserdem werden noch entartete Fasern in den langen, an der Peri- 
pherie des Rfickenmarkes liegenden Lingsbtindeln desselben beobachtet. 
Die degenerierten Faseru dieses ]etzten Typus geben~ in bedeutender 
Menge yon Exemp]aren erscheinend, eia typisehes Bild yon kreisartiger~ 
marginaler oder peripherer Degeneration im Rfiekenmark. Yon einem 
solehen peripheren Saum degenerierter Nervenfaseru wird in der Rich- 
tung zur grauen Substanz des Rfickenmarks die Zahl der degenerierten 
Fasern allmihlich kleiner und kleiner~ wobei diese degenerierten Fasern 
sehon ohne bestimmte Ordnung in der weissen Substanz des Rtieken- 
marks zwischen den norma]en Nervenfasern der langen Leitungsbiindel 
liegen. Auf solche Weise wird in dieser Art yon degenerierten Nerven- 
fasern ein dritter Typus yon Degenerationen bei Cholera ausgedrtickt 
- -  disseminierte Degeneration der Nervenfasern im Riickenmark. Wie 
es ausffihrlicher in der oben angefiihrten Arbeit erklirt ist, ist die 
marginale Degeneration der Nervenfasern hauptsichlich eine prim~re 
Degeneration der Nervenfasern~ bedingt durch die unmittelbare Wirkung 
des in der Zerebrospina]flfissigkeit enthaltenen Choleraendotoxins auf 
diejenigen Nervenfasern~ welche an der Peripherie des Rfickenmarks 
liegen. Das Rtickenmark umspfilend diffundiert und durchtrinkt die 
Zerebrospinalflfissigkeit die etwas zentraler liegemen Schichten des 
letzteren. Aueh in diesen mehr nach dem Zentrum der unmitte]baren 
seh~tdlichen Toxinwirkung zu liegenden Gebieten bildet sich disseminierte 
primire Degeneration der Nervenfasern aus~ die sich kraft dieser oder 
inner Ursachen vulnerabler erwiesen. Allein~ wie wir welter sehen 
werden~ erleiden bei Cholera zahlreiehe Nervenzellen vieler Nerven- 
zentren die stirksten Verlinderungen degenerativen und nekrotischen 
Charakters fast bis zu ihrer vSlligen Vernichtnng. Infolge soleh eines 

. Unterganges der Nervenzellen mfissen ihre Fortsitz% d. h. hauptsiehlich 
die Fasern der weissen Substanz des Riickenmarks, dem Prozesse der 
sekundiren Degeneration unterliegen. Dies in Erwi~gung ziehend, wird 
es wahrschein]ich~ dass unter den degenerierten Fasern der zwei letzten 
Kategorien (der Randfasern uud disseminierten Fasern) ausser den primir 
unter dem Einfluss der Wirkung des spezifischen Giftes degenerierten 
Fasern~ auch sekundgr infolge des Unterganges ihrer trophisehen Zentr% 
d. h. der NervenzellenkSrper~ degenerierte Fasern sieh befinden. Was 
jetzt die Degeneration im NeurogIiateil der Rfickenmarkswurzeln anbe- 
trifft~ so wird sie~ wie das ausffihrlich in tier schon angeffihrten Arbeit 
aufgeklirt ist~ bauptsachlieh und sogar ausschliesslieh dutch die Wir- 
kung des Choleraendotoxins auf die Nervenfasern bedingt~ welches teils 
zum Zentralnervensystem durch die Lymphriume der Riickenmarks- 
nerven und der Riickenmarkswnrzeln geht, tells abet in der Zerebro- 
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spinalfltissigkeit aufgelSst ist und deshalb die gfiekenmarkswurzeln um- 
spfilt. An dell naeh der modifizierten Methode yon .~larehi bearbei- 
teten PrP~paraten kann man noeh notieren~ dass das bei der kurzen 
Besehreibung der naeh allgemeinhistologisehen Methoden bearbeiteten 
Pr'~parate erw':ihnte Pigment in den Nervenzellen des Rfiekenmarks eine 
sehwarzbraune F~rbung annimmt, damit auf seine Verwandtsehaft zum 
Lipoehrom hinweisend. Fettige Degeneration in irgendwelehen anderen~ 
das Gewebe des Rfiekenmarks zusammensetzenden Elementen ist an den 
Marehissehen PrS~paraten nieht gefunden worden. 

Bei der Untersuehung der pathologiseh-anatomisehen Ver~nderungen 
im Zentratnervensystem bei asiatiseher Cholera am Mensehen war in 
Aussieht genommen, die meiste Aufmerksamkeit der Untersuehung des 
Fibrill/~rapparates der Nervenzellen und der ehromophilen Substanz zu 
sehenken. Infolgedessen werden diejenigen Teile der gegenwfirtigen 
Arbeit~ in denen die eben mit diesen Bitdungen oder Organen 'der 
Nervenzetle verbundenen Fragen behandelt werden~ etwas umfangreieher 
erseheinen. Hier mSehten wit neehmals bemerken (s. III. Klinisehes 
Untersuehungsmaterial)~ dass die gegenwartige Arbeit als einzige er- 
seheint~ bei der es gelang~ das mensehliehe Material (Zentralnerven- 
system) yon derselben Frisehe, wie man es gewShnlieh bei Experimenten 
an Tieren anwendet~ zu untersaehen. 

e) Methoden yon Ramon y Cajal .  Bevor wit zur Besehreibung 
derjenigen Bilder des Neurofibrill'~rapparates der Nervenzellen des Rfieken- 
marks iibergehen, die es auf der naeh der Methode yon R a m o n  y 
C a ja l  bearbeiteten Pr~paraten zu beobaehten gelingt~ beabsiehtigen wir~ 
einige allgemeine Bemerkungen zu maehen. Vor allem wolien wit darauf 
hinweisen, dass wit die beiden oben angef(ihrten Modifikationen (s. II. 
Untersuehungsmethodik) dieser Methode darum gebrauehten~ weil man 
auf den naeh jeder yon ihnen bearbeiteten Pr~tparaten die Imprfignation 
wesentlieh versehiedener Nervenbilder des Rtiekenmarks mit Silber er- 
h/ilt: bei der Fixation des Gewebes in ammoniakalisehem Atkohot werden 
spfiterhin die Neurofibritlen impr~gniert~ bei der Fixation abet in am- 
moniakalisehem Formalin erh~lt man bei der naehfolgenden Bearbeitung 
eine F~rbung haupts~ehlieh der Perizelluh~rendigungen~ d. h. der End- 
apparate, mit denen die Forts~tze anderer, an anderen Stellm~ des Nerven- 
systems tiegender Nervenzellen mit der gegebenen Nervenzelle in Ver- 
bindung treten. Auf solehe Weise gehSren die Bilder des Neurofibrill~r- 
apparates~ die ieh gleieh besehreiben werd% zu dan eben naeh der 
ersten yon den zwei eben angeffihrten Nodifikationen der Methode yon 
R a m o n  y Ca ja l  bearbeiteten Pr~paraten. Hinsiehtlieh dieser Bilder 
des tNeurofibrill~trapparates muss man noeh hinweisen~ dass jedes yon 
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ihnen unabhangig veto anderen~ als ob sie in keiner Verbindung 
miteinander st~nden, beschrieben wird. Und in der Ta~ sind wit 
nicht imstande, auf den Pr~paraten den in der Nervenzelle vorgehenden 
Ver~tnderungsprozess selbst und den Uebergang eines Bildes des Neuro- 
fibrill~rapparates ins andere zu beobacbten. Nur nach einer allgemeinen 
Besehreibung versehiedener zu dieser Frage gehSrender Pr~parate wird 
der Versueh gemaeht werden, dieseIben in ein System zu kombinieren 
und diejenigen Typen~ naeh denen die Veranderungen des Neurofibrill~ir- 
apparates bei Cholera gehen, aufzukl~ren. 

1. Auf den Pr~iparaten~ bearbeitet nach der Methode yon Ramon  
y Ca ja l ,  bekommt man oft im Rtickenmark fast dasselbe Bild~ wie 
auf den nach tier Methode Golg i s  bearbeiteten Praparaten zu beoachten. 
Man erh~It ein Silhouettenbild der Nervenzellen und Nervenfasern, die 
vollst~ndig mit Silber- und Goldsalzen impr~gniert sind. Nur bei der 
Methode Ramon y Ca ja l s  erweist sieh eine bedeutend grSssere Zahl 
yon Nervenelementen gef~trbt, als bei der Bearbeitung naeh Golgi.  
Nach so]chen Prgparaten kann man nur fiber die allgemeine Form tier 
Nervenclemente urtei[en und vSllig unmSglieh ist es~ nach denselben 
irgendwelehe Data fiber den Zustand des Neurofibrillarapparates zu er- 
langen. 

2. Ganz dieselbe Bedeutung haben auch noch andere, weniger hau- 
fige Bilder der Nervenzellen des gfickenmarks bei der Bearbeitung des 
letzteren naeh Ramon  y Cajal .  In diesen Fallen farbt sich die Nerven- 
zelie durchwegs sehwarz, aber sie erweist sich bald mehr, bald weniger 
mit einer Masse schwarzer KSrnehen vollgestopft. Wenn im ersten Falle 
die P~rbung so intensiv war~ dass man dutch dieselbe den Kern der 
Zelle nicht sehen konnte und das Pigment nur dann und warm irgendwo 
als triiber uud verschmutzter gelber Fleck durchschimmerte, so ist im 
gegebenen Falle, im Gegenteil, die MSgliehkeit fast immer vorhanden~ 
wenngleich auch nicht ganz deutlieh, den Kern zu betrachten und zu 
sehen~ dass derselbe bald einen v611ig norma]en Bau ha L bald ver~n- 
dert erseheint, wobei die Kernver~nderungen der mit sehwarzen K6rnchen 
geffillten Zellen reeht verschiedenartig ersebeinen und sich durch nichts 
yon den geranderungen der Zellkerne solcher Nervenzellen unterscheiden~ 
in denen der Neurofibrill~rapparat gut zu sehen ist und deren Beschrei- 
bung welter folgen wird. Die mit schwarzen KSrnehen gffillten Zellen 
erscheinen auch mitunter pigmentiert. 

3. Znweilen, wenngleich auch selten~ kommen auf den Pr~iparaten 
helle, gr~ulich gef~rbte Zellen vor. Diese Zellen haben eine normale 
Form, normale Forts~tze und Kerne. Der Neurofibri]larapparat der- 
selben blieb info]ge uns unbekannter Ursaehen ~,Sllig unimpr'~gniert. 
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4. Von diesen blassen Zellen mit normalem Kern unterscheiden 
sieh bedeutend die anderen Zellen~ welche ebenfalls einen vSllig blassen, 
grauen KSrper haben; allein in den Forts~tzen derselben (Tar. XIII, Fig. 1) 
sind Bfindelchen gut gef~rbter Neurofibrillen vorhanden~ welehe, an den 
ZellkSrper 5erantretend, bald sich allm~hlieh verjfingen~ als wenn sie 
schme]zen und verschwinden wollten, bald bricht die Impr~tgnation der- 
se]ben reeht scharf ab. Die Kerne soleher Zellen erweisen sich blass~ 
fast farblos und auf dem weissen Grund derselben ist nur eine gewisse 
leieht grau gef~rbte Trtibung zu bemerken~ welche dem Aussehen naeh 
an irgendeinen floekenartigen amorphen Bodensatz erinnert. Die naeh 
Ramon  y C a j a l  gewShnlieh sieh sehr intensiv farbende Substanz des 
Kernk~Srperehens erseheint in diesen Zellen~ welehe nur in den Fortsgtzen 
Neurofibrillen enthalten, wie verdfinnt und hell gef'~rbt. 

5. Etwas h~ufiger jedoeh gesehieht es so, dass ausser den in den 
Fortsgtzen enthaltenen Neurofibrillenbtindelehen aueh tier ZellkSrper 
nieht vSllig fibrillenlos und rein erseheint, sondern es finden sieh in 
demselben Reste des hier friiher vorhanden gewesenen Fibrill~rapparates 
in Form yon Fibrillenfetzen und Reihen yon KSrnehen und Punktes~ 
welehe sieh meist an irgendeiner Stelle des Zellenk6rpers anhS~ufen. 

6. Mitunter trifft man reeht merkwiirdige Bilder des Zerfalls des 
Neurofibrillgrapparates in K0rnehen versehiedener Gr6sse an. Dann 
bleibt (Taf. XII]~ Fig. 2) sogar aueh der allgemeine Bauplan des Fibrill~tr- 
apparates in Form eines Netzes bemerkbar, jedoeh erweisen sieh die 
Maschen dieses Netzes nieht aus fortlaufenden Fibrillen~ sondern aus 
Reihen and HS~ufehen besonderer K6rnchen gefloehten. Das Kern- 
ehromatin soleher Zellen erseheint wie versehwommen und maeht den 
Eindrttek eines ghnliehen Bodensatzes~ wie im Punkte 4~ nut in viel 
gr6sserer Menge. 

7. Den Batt des netzartigen Neurofibrill~trapparates in den Rtieken- 
markszellen kann man deutlieh auf vielen meineu naeh der Methode 
yon Ramon  y Caja l  bearbeiteten Prgparate beobaehten. Auf solehen 
Praparaten ist es zu sehen (Taf. XIII~ Fig. 3)~ wie die Neurofibrillenbfin- 
delehen aus den Fortsfitzen in den Zellk6rper eintreten. In den Fort- 
s'Xtzen verbinden sieh diese Neurofibrillen niemals miteinander and teilen 
sieh nut an einigen ganz bestimmten Stellen: a) neben ihrem Ueber- 
gang in den ZellkSrper und b) ausserordentlieh selten an den Stellen 
der ursprfingliehen Teilung der dieken Dendriten. In diesem letzteren 
Fall, den es mir, ungeaehtet des kolossalen Materials~ nut zweimal za 
beobaehten gelang, zog jedes Aestchen tier aus einer urspr~nglieh ein- 
zelnen dureh Teilung entstandenen Neurofibrillen in versehiedene Zweige 
des sieh verzweigenden Dendriten. Ausserhalb dieser Stellen aber ver- 
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laufen die Neurofibrillen in den Forts~tzen der L~nge nach~ sich etwas 
schl~ngelad und datum sich zuweilea miteinander kreuzend (Taft XIII~ 
Fig. 3). Alle habeu sie in den Forts~ttzen fast ein und dieselbe Dieke 
und erscbeinen v~iltig glatt. In den ZeltkOrper eintretend, zerfalten die 
2Neurofibrillenbiindelchen in einzelne Fibrillen~ ziehen f~cherarfig fiber 
dell Zellk6rper nach verschiedeaen Richtungen. In das Territorium des 
NervenzellkOrpers fallend I stellen die Fibrillen derjenigen Zelle% we]che 
jetzt beschrieben werden~ zweierlei Beziehunge~l dar. Die einen yon 
ihnen erweisen sich, allm~ihlich, wiederholt und sukzessive sieh verzwei- 
geM, bedeutend verjiingt und zerfalten in eine grosse Anzahi yon Fad- 
chert, w'ahrend die anderen, fiber bedeutende Streeken ihren ursprfing- 
lichen Umfang behaltend, dfinne Seitenzweiglein yon sieh geben. Diese 
dicken Neurofibrillen selbst ziehen aus den Forts~tzen in den peripherischen 
Schichten des ZellkSrpers in der Riehtung zu den anderen Fortsatzen, 
oder auch, am hi~ufigsten sieh bald zu mehr, bald zu weniger umfang-, 
reiehen Biindelchen sammelnd, ziehen sie zum Zellkern und umfiechte~ 
denselben. Diejenigen yon den dieken ursprfinglieben 5~eurofibrillen~ 
welche yon einem Fortsatze zum anderen sigh begeben, treffen gleiehe~ 
aus diesem austretende Pibrillen und verschmelzen mit denselben, mitanter 
so, dass mit einer Fibrille sich einige audere verbunden erweisen. Infolge- 
dessert erhStt man im peripherischen Teit der h'ervenzelle dieser Art ein 
aus dieken primi~ren Neurofibritlen gebildetes Netz und wenn die primate 
Fibrille eines Fortsatzes nur mit einer Fibrille eines auderen verschmilzt, 
so entstehen bier auch quasi durch den ZellkOrper ziehende dieke pri- 
m~re Fibrilten. In Wirklichkeit treten diese quasi durch die Zetle mit 
hindurchziehenden Neurofibrilten in enge Yerbindung mit dem iibrigen 
Fibrillenapparat der gegebenen Zetle, and zwar in folgender Weise. Es 
ist schon oben gesagt worden, dass die primaren dicken :Neurofibrillen, 
auf bedeutender Strecke ihr urspriingliches Aussehen behaltend, eine 
bedeutende Anzabl feiner Seitenzweiglein yon sich gebem Diese letzteren 
dienen zwei Zwecken: die einen yon ihnen verbinden die prim~ire Fi- 
brille, welche ihnen den Ursprung gab, mit anderen, ebeufalls prim~irea 
Fibrille% wlihrend die anderen yon ihnen: sich oft und wiederholt ver- 
zweigend~ untereinander anastomosieren und sich auch mit delijenigea 
allerfeinsten Fibrilleu Verbinden~ in welche einige prim~re Neurofibrillea 
bald nach dem Eintritt ins Terri~orium des ZellkSrpers zerfielen, was. 
schon oben erwahnt wurde. Diese feinsten, sekundaren Fibrillen bilde~ 
in ihrer Reihe, in der ganzen Dieke des Nervenzellk6rpers ein dicbtes. 
Netz. Auf solche Weise setzt sich der Neurofibrilllirapparat im K6rper 
der Nervenzellen dieser Art aus zweierlei Fibrillen zusammen: dickea 
primi~ren und feinen sekundi~ren. Die prim~ren Fibrillen tre~en in de~ 

Archly L :Psychi~rie. Bd. 51, Hef~ 2. 40  
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ZellkSrper "ms den Fort~itzen~ die sekund~ren entstehen und zweigen 
sieh ab yon den priraliren. Die prira~ren Fibrillen verbinden sich rait- 
unter unraittelbar eine mit der anderen und sie verbinden sieh ebenfalls 
~oeh mittels der sekund~iren untereinander. Die sekund~iren Fibrillen 
verbinden sich stets unraittelbar miteinander, wobei sowohl diejenigen 
yon ihnen, in welche restlos die priraliren Fibrillen zerfallen sind~ als 
auch die anderen, we]che nur als Seitenzweiglein ihr ursprtingliches 
Aussehen behalten habem Als Resultat aller dieser gegenseitigen Be- 
ziehungen und Ver~nderungen 7 welche die Fibrillen in den Nervenzellen 
dieses Typus erfahren, setzt sich ihr koraplizierter, netzartiger Neuro- 
fibrill~rapparat zusamraen. 

8. Es gibt fibrigens ira Rfiekenraark des Menschen einig% obgleieh 
Jmr wenige Nerveazellen, derea Neurofibrill~irapparat dera Aussehen 
naeh aus ebensolchea Fibrillen besteht, wie ira vorhergehenden, eben 
~beschriebenen Falle, allein die gegenseitige Yertei]ung dieser Fibrillen 
erweist sich als ei[le g'~nzlich andere (Taft XIII, Fig. 4). Bfindelartig aus 
den Forts'~tzen in den KSrper soleher Zellen eintretend~ streeken sich 
die ~eurofibrillen welter fiber den ganzen ZelikSrper, ohne ihr Kaliber 
zu ver~ndern. Nur stellenweise teilen sie sieh und verbinden sieh rait- 
einander; die allgeraeine Riehtung der Fibrillen trifft ungef~hr mit der 
langen Aehse des ZellkSrpers zusararaen. Der in den Zellen des vor- 
hergehenden Typus so deutlich ausgedrfickt% netzartige Bau des ~euro- 
fibrill'~rapparates kann bier absolut nicht wiedererkannt werden und der 
Fibrillarapparat solcher Zellen muss eher als 7~bfindelartig" bezeiehnet 
~verden. Sekundgre Fibrillen sind in diesen Zellen auch nicht sichtbar. 
Alle vorhergehenden Bilder des Neurofibrillgrapparates konnte man ira 
giickenraark der Choleraleichen unabh~ingig yon der Lage der Kerne 
desselben antreffen: dieselben sind sowohl den raotorischen Kernen der 
gorderhSrner~ als auch den Zellen der Clarkschen S~ulen, den zen- 
tralen Zellen des Rfickenraarks, den Kernen der Hinterh6rner an den 
zerstreuten Stellen der letzteren und den Kernen der SeitenhSrner eigen. 
Die Zellen aber rait dera btindelartigen Neurofibrillgrapparat befinden 
sich fast ausschliesslieh hald im Seitenhorn, bald am Medialrand der 
grauen.Substanz der SeitenhSrner neben der vorderen Koraraissur des 
Rtickenraarks. 

9. Eia recht originelles Bild stellt raitunter der 5]eurofibrill~ir- 
apparat hauptslichlich in den Zellen der Vorder- und HinterhSrner dar. 
In den Forlsgtzen solcher Zellen sind, wie auch in den zwei vorher- 
gehenden F'allen~ Bfindelchen recht dicker Neurofibrillen vorhanden, 
wghrend es ira ZellkSrper einen quasi zerst6rten netzartigen 5]euro- 
fibrillarapparat gibt. Hier sind fiber den ganzen ZellkSrper bald mehr, 
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bald weniger grosse Klfimpehen der Fibrilliirsubstanz yon unbestimmter~ 
unregelmiissiger Form zerstreut, wobei viele dieser Kliimpchen mitein- 
ander dutch Fiiden sich verbunden erweisen, welehe bei Bearbeitung 
aach der Methode Rambn  y Caya l s  Reaktion auf Fibrillen geben. 
Diese F~iden teilen sich~ anastomosieren miteinander und verbinden in 
ein Ganzes einige der erw'ahnten Fibrill~rkliimpchen (Taf. XIII, Fig. 5). 
Der allgemeine Eindruck ist derart~ dass wir es in diesen Zellen mit 
einem Neurofibrill~rapparat zu tun haben~ der einen netzartigen Bau 
hatte. Die erwlihnten Klfimpchen der Fibrillarsubstanz lagern sich bald 
in den Knotenpunkten dieses Netzes~ bald am Verlaufe tier die Masehen 
desselben herstellenden Fibrillen. 

10. In anderen Zellen, welehe dieselbe Lokalisation~ wie aueh die 
Zellen der vorhergehenden Art haben~ finden wir einen deutlicher aus- 
gedrfickten Netzbau des 5Ieurofibrilliirapparates. Hier sehen wir mit 
ausserordentlicher Deutlichkeit die Tei]ung der Fibrillen und ihre Ana- 
�9 stomosen (Tar. XIV~ Fig. 6) und fiberzeugen uns bier ebeafa]ls yon der 
gleiehartigen Verteilung der Neurofibrillarsubstanz fiber den ganzen Zell- 
kOrper.. Die Neurofibrillen treten in diesen Zellen eben datum mit be- 
sonderer Deutlichkeit hervor~ weil sie alle ausserordentlich dick er- 
scheinen. Aueh schon in den Forts~ttzen dieser Zel]en erweisen sieh die 
Fibrillen bedeutend umfangreicher 7 als in allen vorhergehenden Fallen. 
Im KSrper der Zellen dieser Art se]bst aber werden dieselben noch 
dicker. Solche stark verdickten Neurofibrillen erscheinen sich wenig 
schI~ngelnd, teilend und miteinander zu einem Netz verbindend. Die 
Verdickung ist im ganzen Ve,'laufe derselben gleichm~issig und nur 
~tellenweise werden mitunter in den Knotenpunkten dieses Netzes etwas 
griissere Anhaufungen der NeurofibrilI~rsubstanz beobachtet. Infolge einer 
solehen starken Verdickung, einer gypertrophie der Neurofibrillen~ erweist 
sich die Zahl derselben in der Zelle vermindert, doch liegen sie recht 
nahe nebeneinander und ffillen recht dicht das yon dem Kiirper der 
Nervenzelle dieser Art eingenommene Territorium aus. Der Kern der 
letzteren ist gross, oval, ein bedeutendes Quantum yon Chromatin ent- 
haltend, welches als KSrner yon verschiedener GrSsse und Form fiber 
den ganzen, yore Kern eingenommenen Raum zerstreut ist, wobei hier 
Stellen mit grSsserer oder geringerer Anhiiufung yon ChromatinkSrnern 
beobaehtet werden. Das KernkSrperchen ist rund oder leicht oval, 
einzeln an der Zah]~ wobei es in den Zellen des beschriebenen Typus 
sich in he]lgelbe Zeisigfarbe mit leichter grfinlicher Schattierung gef'~rbt 
erweist (Taf. XIV, Fig. 6). 

11. Unter den Zellen der u und SeitenhSrner des Riicken- 
markes bekommt man auch noch solche Bilder des Neffrofibrillarappa- 

40* 
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rates zu sehen, welche den Eindruck einer tiefen ZerstSrung der Fibrillea 
machen, wo yon den letzteron nur eine formlose Masse grober Kl/imp- 
then yon Fibrillarsubstanz zurfickgeb]ieben ist (Taft XIV, Fig. 7). In den 
Fortsiitzen solcher Zellen sind, wenn sic nicht durchwegs diffus sehwarz 
geflirbt sind, bedeutend verdickte Fibrillen siehtbar, welche an den 
Ze[lenkSrper und in denselben tretend, sich verlindern. Aus geradeI~ 
und glatten werden diese Fibrillen wit angenagt an der Peripherie~ in- 
folgedessen ihr Umfang ungleichmiissig wird, an einigen Stellen ver- 
dickt, an anderen verdtinnt. Wie dem auch sei, behalten die Fibrillen 
am Anfange noch fiber eine kleine Strecke ihre Kontinuitiit und deshalb 
kann man sie erkennen. Bald aber, d. h. etwas weiter yon der Ein- 
trittsstelle in den Zellk0rper verschwindet die Kontinuit~t der Neuro- 
fibrillen. Der gauze K0rper der Zellen der beschriebenen Art erweist 
sich mit einer grossen Anzahl yon Fibrillentrfimmern vollgeffillt, vo~ 
verschiedenstem Aussehen, verschiedenartiger GrCisse und Form. Diese 
Kliimpchen der Fibrillarsubstanz fiillen ungleichm~ssig den ganzen Zell- 
kSrper aus: in grSsserer Anzahl hfiufen sie sieh an der Peripherie der 
Zelle und um den Kern, wobei sich in diesen selben beiden Zonen 
haupts~chtieh die umfangreicheren Kltimpehen lagern, in dem Gebiete 
aber zwischen den beideu angeffihrten gibt es weniger grosse Kltimp- 
then und dasse]be erweist sich mit feinerem Fibrillenzerfall geftillt. 
In demselben Gebiete kommt in den Zellen dieses Typus fast besti~ndig 
Pigment von he]lgelber Farbe vor. Das mit dem Pigment geffillte Ge- 
biet erscheint besonders verdiinnt, d. h. in demselben ist am wenigstel) 
Fibrillarsubstanz entha]ten. Der Kern der beschriebenen Zellen unter- 
scheidet sich wesentlich durch nichts vom Zel]kern der vorhergehenden. 
Art, das KernkSrperchen dieser Zellen aber beansprueht etwas Aufmerk- 
samkeit. Das letztere ist~ wie auch in den Zellen des vorhergehendea 
Typus, in hellgelbe Zeisigfarbe, analog der Pigmentfarbe dieser ZelIen, 
gefarbt, abet in diesen Zellen erscheint dasselbe bedeutend vergr~Sssort 
und seine Grenzen erweisen sich unscharf ausgedriickt; man trligt den 
Eindruek davon, als ob in den Zellen dieses Typus das KernkSrperchea 
tin weiteres Stadium der Verltnderungen darstellt, welehe das Kern- 
]~Srperchen des vorhergehenden Zelltypus erleidet: es vergrSssert sich, 
quillt auf und zerfliesst, 15st sich in der Peripherie auf, weshalb die 
Grenzen desselben auch die Deutlichkeit und Scharfe der Konturen ver- 
lieren. 

12. Die Fibril]arsubstanz ist in den Zelleu des vorhergehenden 
Typus in Form unregelm~issiger Kliimpchen vertreten; in den Zellen der 
zu beschreibenden Art, we]che in alien Teilen des Rfickenmarkes vor- 
kommen, haben die Fibrillen ebenfalls keine fortlaufenden Fiiden, allein 
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ihre Fetzen haben oine regelmlissigore Form, als im vorhergehenden 
Fall. Diesotbeu sind einfaeh Stticke der verdickten Fibrillen, welche 
verschiedene GrSsse haben and bald gorade, bald etwas gekrfimmt er- 
seheinen. Sie behalten glatte Umrisse, baben alle fast diesotbe Dieke 
~nd lagorn sich entweder oh ne Ordnung odor auch in Reihen in eine 
Kett% welche an den Verlauf der anfangs kontinuierlichen Fibrille er- 
innert. Pigment enthalten diese Zollen gewOhnlich nicht und ihre Kerne 
stellen keine Abweichungen yon der Norm dar. 

13. Vorzugsweise in den Zelten dor VorderbSrner des Riickenmar- 
kes~ aber mitunter auch in den anderen Teilen desselben, sind solche 
Bilder des Neurofibrillarapparates vorhanden~ welche viol Gemeinsames 
damit haben, was oben in den Punkten 7 and 8 beschrieben ist~ abor 
welche sich auch bedeutend verschieden yon den letzteren erwiesen. 
Ebenfalls wie in den F~llen 7 und 8 ist der Nourofibrillarapparat der 
ZeIten des zu beschreibenden Typus bald netz-, bald bfindelfSrmig, atlein 
die einzelnen~ dieselben horstellenden Fibrillen haben entlang ihrem 
ganzen Verlauf~ wenngleich aueh kleine, so jedoch scharfe knopffSrmige 
Verdickungen~ d. h. die Fibrillen erscheinen mit Varikosit~iten versehen. 
Diese letzteren haben einen dreimal so grossen Durchmesser als der 
normale Darchmesser der iNeurofibritle selbst und plazieren sich entlang 
dora Fibrillenverlauf~ wie auch in den Knotenpunkten des durch diese 
Fibrillen gebildeten Netzes. Solcho varikSsen Fibrillen bilden nur ausserst 
selten einen Bfindeltypus des Nourofibrillarappara~es und wenn sie an- 
getroffen werden, so gesehieht das fast stets nut bei netzartigem Bau 
desselben. Der Kern und das KernkSrperehen sind normal~ Pigment ist 
nicht vorhandon. 

14. Worm in den Nervenzellen mit einem Neurofibriltarapparat vom 
Bfindeltypus auch fast niemals eine partielle varikSse Fibrillenverdickung 
vorkommt, so wird in denselben hiiufiger, als in den Zellen des netz- 
artigen Typus eine durchggmgige Totalverdiekung derselben boobachtet. 
Solche Zellen sind den im Punkte 8 beschriebenen Zel]en sehr ~ihnlieh 
lind unterscheiden sieh von den letzteren (nach der Organisation ihres 
Neurofibrillarapparates) dadurch, dass alle Fibrillen verdickt sind (Taf. 
XIII, Fig. 8), (aber nicht hypertropiert, wio im Falle 10)I and in ge- 
ringerer Anzahl erscheinen; infolge dieses letzteren Umstandes erweist 
sieh der Neurofibrillarapparat bedeutend verdiinnt im Vergteich mit 
dem Fatle 8. Pigmentation ist nieht vorhanden. Der Kern ist normal 
(Taf. XKI, Fig. 8). 

15. Man muss noch notieren, dass in den Zellen des Bfindeltypus 
die Fibrillen zuweilen einen besonderen eharakteristisehen Vorlauf haben. 
Diese Eigentiimliehkeit bosteht darin, dass die Fibrillen in den Fort- 
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s~tzen als parallele Bfindelchen verlaufend, im Zellk6rper des zu be- 
schreibenden Typus sieh recht bedeutend schl~ngeln bald in Zickzaek- 
form, bald abgerundetere Kurven besehreibend. Diese sieh schlfingelndeu 
Fibrillen sind stets an ihrem ganzea u durehwegs verdickt und 
der Typus selbst der zu beschreibenden Nervenzellen stellt nur eine 
kleine Variet~t des vorhergehenden Typus dar. Diese beiden Zelltypea 
haben aueh eine gleiche Lokalisation in der grauen Substanz des 
Rfickenmarkes~ indem sie fast ausschliesslich im Seiteuhorn oder auch 
am Media]rande des Vorderhornes neben der vorderen Kommissur des. 
Rfickenmarkes liegen. 

16. Auf den Rfickenmarkspraparaten yon Choleraleichen fallen bei 
Bearbeitung nach der Methode von Ramdn y Ca j a l  charakteristisebe 
Bi|der des ~[eurofibri]larapparates in den Zellen der Clarke'schel~ 
S~ulen ins Auge. 

Diese Zellen sind immer von netzfSrmigem Typus (Tar. X]II, Fig. 9)~ 
wobei sowohl der Charakter dieses Netzes, so aueh das Aussehen der 
Fibrillen selbst, die dieses Netz herstellen, dasselbe scharf vom netz- 
artigen im Punkte 7 beschriebenen Neurofibrillarapparat unterscheiden. In 
den Zellen des zu besehreibenden Typus erweisen sich alle Fibrillea 
umfangreicher, als in den Zellen des siebenten Typus und alle FibrilleiL 
erscheinen gleich im Durchmesser: sie besitzen keine Einteilung in pri- 
mate und sekund~re. In den Zellen des zu beschreibenden Typus sind 
keine langen~ fiber grosse Streeken ohne Teilung ~erlaufenden Fibrillen 
vorhanden. A]le Fibri]len teilen sich bier sofort nach dem Eintritt aus 
den Forts~tzen in den Zellk6rper. Dann verlaufen sie nach verschie- 
denen Richtungen, verzweigen sieh yon neuem viele mal, anastomosieren 
und verbinden sich miteinander. Infolge dessen entsteht ein Netz, wel- 
ches sich durch ausserordentlich gleichmassige Yerteilung fiber den 
ganzen ZellkSrper, fast vSllige Gleichm~ssigkeit aller Maschen dieses 
Netzes und grosse Diehtigkeit desselben eharakterisiert. 

17. In den Clarkschen Saulen und einzig nur in denselben sind 
noch auch etwas andere, als die im vorhergehenden Paragraphen be- 
sehriebenen Zellen vorhanden. Der Neurofibrillenapparat der Zellen des 
zu besehreibenden Typus unterseheidet sich durch niehts yon den Zellen 
des vorhergehenden Typus; der ganze Unterschied besteht darin, dass das- 
selbe gleichm~ssige und dichte Fibrillarnetz, welches im vorhergehenden 
Fall sich auf farblosem Grund lagert% im zu beschreibenden Falle deutl]ch 
auf grell hellgelbem, dureh das typische Nervenpigment so gef~rbtem 
Grunde hervortritt (Tafel Xu Fig, 10). H~ufiger jedoch erseheint dieser 
Grund nicht hellgelb, sondern geib-braun. Diese F~rbung ist fiber den 
ganzen KSrper der zu beschreibenden Zellen verbreitet und schafft ei~ 
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recht typisches Bild auch bet geringer VergrSsserung des Pr~parates, 
wenn die Fibrillen noeh nicht zu sehen sind: in solch einem Falle er- 
weist sich die ganze Clarksche SauIe mit grellen Pigmentpiinktehea 
bald yon ge]b-brauner~ bald yon hellgelber Farbe besat. 

18. In ~achbarsehaft mit den Zellen der zwei ]etztea Typen befinden 
sich in der Clarkscben Siiule auch noeh solehe Zellen~ welch% wie 
auch im vorhergehenden Falle~ durchwegs pigmentiert erseheinen, aber 
auf dem derart gef~rbte Fond derselben ist das oben besehriebene 
diehte und gleiehmassige Netz verdickter Fibritlen nicht vorhanden~ 
sondern es finden sieh nur anbest~tndige und sich verandernde Trfimmer 
desselben. 

19. Einen ganz anderen Pigmentationstypus, a]s in den zwei vor: 
hergehenden Fallen haben die in diesem und dell nachfo]genden Ptmktel~ 
zu besehreibenden Zellen. IIier gibt es sehon keine kompakte Pigment- 
ftil]ung des ganzen ZellkOrpers~ sondern das Pigment nimmt einige 
bestimmte und begrenzte Stetlen ein, bald grSsserer, bald kleinerer Dimen- 
sion. Dabei erha|t man sehr verschiedenartige Bilder des Neurofibrillar- 
apparats auch in Abhlingigkeit davon, ob die gegebene Zelle zum Bfindel 
oder ~/etztypus geh~irt. In den Biindelzetlen~ welche vorzugsweise am 
MediaIrand des u abet mitunter auch im Seitenhorne und 
am tateralen Rand der grauen Substanz im Zwischengebiet zwisc'heu 
den Vorder- und tlinterhOrnern liegen, sind mitunter sehr eigenartige 
Gruppierungsbilder der Fibril]arsubstanz vorhanden. Die Fibrillen er- 
scheinen in solchen Zellen (Tafel XIV~ Fig. 11) verdickt und impr~tgnieren 
sich stets mit Silber unscharf, nicht sehr deutlich, infolgedessen sie 
bet der nachfelgenden VergoIdung nicht schwarz~ sondern grau werden. 
Solche Fibrillen ffillen die ganze Zelle des zu besehreibenden Typus 
dicht aus~ mit Ausnahme ether bestimmten, scharf begrenzten Stelle~ 
welche Bin v~llig besonderes Aussehen hat. Diese Stelle wird dadt~rch 
eharakterisiert, dass dieselbe dutch das Pigment he]lgelb gefarbt erscheint 
(in anderen Teilen der Zelle ist nirgends Pigment vorhanden). Dieses 
Pigment zeigt keine KSrnung bet Untersuehm~g desselben mittelst ver- 
sehieden starker u und erseheint wie aufgelCls b durchwegs 
das Zellp]asma an der gegebenen und seharf begrenzten Stelle farbend. 
Es entsteht folglich ein hellgeiber Fond; auf diesem ]etzteren ist in den 
Zetien des zu besehreibenden Typus eta herrliches, recht dichtes and 
seiner Arehitektonik nach feinstes FibrilIarnetz vorhanden. Man erhRIt 
also Bin sehr eigentfimliches und charakteristisches Bild: eine graue 
Zelle mit dunkelgrauen, dicken~ in Bfindelchen angeordneten Fibrillen 
und unter derselben irgendwo ein grellgelber Fleck mit feinstem schwarzen 
iNetzchen (TafelXIV~ Fig. 1I). Dieser pigmentierte Raum ist am hRufigsten~ 
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der ausgezogenen Form der Biindelzellen entsprechend, so plaziert, dass 
derselbe mit seinem Li~ngsdurehmesser sich entsprechend dem L~ngs- 
durehmesser der Nervenzelle lagert and hat bald eine dreieckige 
(Tafel XV, Fig. l l )  bald ]angliche ovale Form. Soleh ein Pigment- 
tropfen, mit dem Fibrillarnetz ausgeffillt, plaziert sich bald an einem Pol 
der Nervenzelle, bald ist derselbe so gelagert~ dass der Zellkern inner- 
halb desselben ]legend sich erweist. 

20. Die Zellen dieses Typns sind in Allem ganz den Zellen des 
vorhergehenden Typus i~hnlich, nur mit der Ausnahm% dass man in den 
oben beschriebenen eharakteristischen Pigmenttropfen in diesen Zellen 
schon das gleichm~ssige and sehSne Fibrillarnetzchen, welches in 
den Zellen des vorhergehenden Typus vorhanden ist, nieht zu sehen 
bekommt. Hier sieht man auf hellgelbem Pigmentgrunde nur irgend- 
wo Fetzen dieses, scheinbar in dem pigmentierten Plasma sieh auf- 
15senden Netzchens. 

21. tttibsche Bilder der Zusammenstellung yon grellen schwarzen 
Fibrillen mit nieht weniger grellem gelben Pigment (Tafel X[V, Fig. 12) 
bekommt man in den Zellen des Rfickenmarkes in allen Teiien desselben 
zu beobachten. Diese Bilder fallen dutch ihre Grellheit auf und bestehen 
darin, dass der ganze KSrper der Zelle dieses Typus, mit Ausnahme 
nut einer schmalen~ ganz an der Peripherie liegenden Schich L eine kom- 
pakt% durch das Pigment grellgelb gefarbte Masse darstellt (Tafel X[V, 
Fig. 12). Diese Pigmentmasse oder pigmentiertes Ze]]plasma reicht his 
an die Fortsiitze. In diesen letzteren auch sind dichte Biindelchen 
verdiekter Neurofibrillen vorhanden, welche, an den pigmentierten Zell- 
kSrper tretend~ abbrechen and welter fehlen sind oder aus dem Fort- 
satz in die peripherische Schieht des ZellkSrpers fibergehen and in dem 
selben, in Form eines kompakten Bfindelchens ztt einen~ anderen Zell- 
fortsatz (Tafel XIV, Fig. 12) ziehen. Die Kerne sind in solcheu Zellen 
gross, bleich and aufgequollen. 

22. Neben den eben beschriebenen Bildern, wo das Pigment den 
ganzen ZellkSrper einnimmt and ira letzteren vollst~ndige Abwesenheit 
yon Neurofibril]en beobachtet wird~ bekommt man am u des 
gfickenmarkes yon Choleraleichen auch noch solche Zellen zu sehen, 
in welchen das Pigment nicht so grosse Yerbreitung und so grosse. An- 
hgtufung hat~ die Neurofibrillen aber, obgleich auch bedeutend verliudert, 
dennoeh auch in diesem pigmentierten Gebiet enthalten sind. In solchen 
Zellen (Tale! XV, Fig. 13) erscheint das Pigment weniger grell, als in 
den Zellen des vorhergehenden Typus, da es hier offenbar in geringerer 
Quantiti~t, obgleich auch yon derselben Farb% vorhanden ist. Pigmentiert 
erweist sich in diesen Zellen fast durchwegs der ganze Ze]lkSrper, aber 



Pathologisch-anatomischo Untersuchungon usw. 623 

mitunter bleiben zwischen bedeutenden pigmentierten Teilen~ in welchen 
Zellen pigmentlose Lficken~ was auf die Schlussfolgerung betreffs der 
MSglichkeit differenter Entstehung dieser differenten Pigmentationen 
bringt. Ausserdem gibt es noch in den Zellen des zu beschreibenden 
Typus~ wie oben gesagt, in der Pigmentmasse auch Reste des Neuro- 
fibrillarapparates. Hier befinden sich Fetzen yon Fibrillen~ welche teils 
sieh teilen~ teils schlange]n und dutch ihren Kaliber an die sekundaren 
5~eurofibrillen der Zellen vom Netztypus erinnern. In diesen Zellen 
sind auch Bfindelchen primarer, dickerer~ in den ZellkSrper aus den 
Forts~tzen eintretender Fibrillen vorhanden. Aber al[es dies ist ab- 
gerissen~ zerstSrt~ obgleich es auch an das gesamte Bild des im Punkte 7 
besehriebenen Netzneurofibrillenapparates erinnert. Die Kerne sind in 
den Zellen dieses Typus eben solche~ wie auch in dell Zellen des vor- 
hergehenden Typus, das Kernkiirperchen ist aber in diesen Kernen~ gleieh 
dem vorhergehendem Zelltypus~ nieht zu sehen. 

23. Der Netztypus des Neurofibrillarapparates erweist sich noch 
mehr in den Zellen derjenigen Art bewahrt~ zn deren Beschreibung 
wir jetzt kommen. In diesen ZeHen gibt es an der Peripherie mit 
Pigment gelb gef~rbte scheinbare Vakuoltropfen~ welche den Neurofibriilar- 
apparat a,flSsen (Tafel XV, Fig. 14). Da~ wo solche pigmentierte 
Gebiete vorhanden sind, sind Fibrillen abwesend oder es finden sich da 
nur Fetzen derselben, hi der Nachbarsehaft yon diesen grell gefi~rbten 
Teilen wird auch mehr hellgelbe F~rbung beobachtet, auf deren Fond 
das 1Neurofibrillarnetz, wenngleieh es auch noch vorhandea ist, doch 
sehon stark verfiiissigt erscheint, wie sich aufl0send. Auf solche 
Weise erh~lt man auch den Eindruck, dass die Pigmenttropfen yon der 
Peripherie der Zelle her den Neurofibrillarapparat zerstiiren. Die Zell- 
kerne dieses Typus sind fast normal und nur das Chromatin derselben 
farbt sich blasser nach der Methode yon R a m b n  y Ca)a l  und e r -  
scheint in etwas geringerer Quantit~t. 

24. Mitunter erscheint der Neurofibrillarapparat in den ZeIlen des 
Rfickenmarkes besonders kompliziert, fein und zart in seiner Architektonik. 
In solehen F~llen (TafelX1X~ Fig. 15) erweist sich die Anzahl der 
Fibrillen in der Zelle vergr0ssert~ abet diese Verg!'(isserung der Fibrillen- 
zahl bekommt man auf Reehnung der Verringerung ihrer Dicke und 
deshalb maeht aueh der Neurofibrillarapparat dieser Zellen den Eindruck 
einer besonders zarten und feinen Konstruktion. A]le Fibrillen dieser 
Zellen sind ihrem Umfang nach gleieh und bedeutend denjenigen Fibrillen 
gegenfiber verfeinert 7 welche den Neurofibrillarapparat der im Punkte 7 
besehriebenen Zellen bilden. Eben solehe feine Fibrillen befinden sich 
auch in den Zellfortsi~tzen dieses Typus, wo sie sich leieht sehl~ingelnd 



624 Dr. Sergius Michailow~ 

verlaufen, dagegen in den ZellkSrper eintretend und sogar etwas 
friiher sich teilen und sich intensiv verzweigen. Im ZellkSrper bilden 
diese Fibrillen ein feines ~etzchen mit polygonalen und rundlichen 
Maschen (Tafel XIX, Fig. 15). Die Kerne stellen in den Zellen des zu 
beschreibenden Typus keine Abweichung yon der Norm dar. 

Damit muss man die kurze Beschreibung aller derjenigen Bilder des 
Neurofibrillarapparates der Rtickenmarkze]]en yon Cholerakranken, welche 
man auf den naeh der Methode von Rambn  y Caj al bearbeiteten Pr~.pa- 
rate sehen kann, fiir abgeschlossen halten. Diese Bilder siud offenbar sehr 
zahlreich und verschiedenartig. Allein diese verschiedenartigen Bilder 
kSnnen zwecks ihrer bequemen Konzeption uud Erlauterung mit einander 
kombiniert und in einige Gruppen geteilt werden: innerhalb einer jeden 
yon diesen Gruppen werden dann die einzelnen yon den gefundenen 
Bildern Uebergangsstadien eines u bilden, welches der 
Neurofibrillaapparat unter der Wirkuug der vorangeganenen Cholera- 
erkrankung erlitt. Einige yon den oben besehriebenen Bildern haben 
iibrigens zweifellos eine andere Bedeutung und Erlauterung. Zu dieser 
Frage werden wir gleich zuriiekkehren, vorerst mSchten wir nur bemerken, 
dass die Resu[tate und Schlussfolgerungen, welche die angeffihrten Beob- 
achtungen zu ziehen~ die MSglichkeit geben, seinerseits im letzten Tell 
der gegeuwi~rtigen Arbeit und nicht hier angefiihrt werden. Hier werden 
wir nur darauf hinweisen~ dass die Ffille 1 und 2 unserer Ansicht nacb 
als nieht genfigend gute Impr~tgnation des Fibrillarapparates gedeutet 
werden kSnnen d.h. diese]ben miissen gedeutet werden als Unzulanglichkeit 
der Methodik. Die F~l]e 7 und 8 stellen normale Bilder des Neurofibrillar- 
apparates des Mensehen in den Zellen seines Rtickenmarkes. Wir sehen 
folglich, dass dieser Apparat bald naeh dem Netz- bald nach dem Biindel- 
typus gebaut ist. Unter der Wirkung des Choleraprozesses und auch 
wahrscheinlich anderer Umst~nde gehen in den normalen Zellen der beiden 
angeffihrten Typen u vor, welche einen ZerstSrungs- und 
Zerfallprozess des Neurofibrillarapparates yon dreierlei Art bilden. 
Diese drei Prozesse sind vollst'~ndig, jeder einzelne existiert als Prozess 
sui generis und in verschiedenen Zellen unterscheiden sie sich yon eiu- 
ander und in Abhi~ngigkeit davon, ob die letztere zum Netz- oder 
Btindeltypus geh6rt. Diese drei Prozesse sind die folgenden: 

A. V e r d i e k u n g  der  N e u r o f i b r i l l e n  mi t  n a e h f o l g e n d e m  Zer-  
fa l l  derse lben .  Die Fibrillenverdickung beginnt in den Zellen des 
Netztypus mit einer varik~isen Verdickung und es entsteht dann das im 
Falle 13 beschriebene Bild. Diese vorerst nur stellenweise im Veraufe 
der Neurofibrillen und in den Knotenpunkten ihrer u mit 
einander entstandenen Verdickungen verbreiten sieh spitter fiber den 
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ganzen Verlauf derselben und es entsteht das Jm Falle 10 (Fig. 6) 
beschriebene Bild. Ferner geht ein Zerfall der verdickten Fibrillen vor 
sich~ wobei sie zu allererst an der Peripherie angenagt: ausgefressen 
werden~ die Gliitte und Gleichheit ihrer Umrisse verlierea und wir 
erhalten Bilder~ wie sie im Falle 9 (Fig. 5) beschrieben sind. Diese 
scholligen Fibrillen verandern sich ferner derart~ dass die verjfingten 
Stellen derselben verschwinden und der ZellkSrper sich mit einer Masse 
grober Klfimpchen yon Fibrillensubstanz gefiillt erweist~ wie es im 
Fall2 (Fig. 7) beschrieben ist. Weiterhin zerfallen diese groben Klfimpchen 
in eine grosse Anzah[ feiner Kiirnchen und wir erhalten das ira Falle 6 
(Fig. 2) beschriebene Bild. Auch diese feinen KSrnchen verschwinden 
allm~hlig und die Zelle nimm~ ein Aussehen an~ dass der KSrper der- 
selben fibrillenlos erscheint~ w~.hrend in den Forts~tzen die letzteren 
noch enthalten sind~ d. h. es entsteht das im Falle 4 (Fig. 1) beschriebene 
Bild. Hernach h0ren die Fibrillen auf auch in den Forsatzen sich zu 
impragnieren, was, auch die im Falle 3 beschriebenen Bilder zeigen. Die 
Fibrilletlverdickung in den Zellen des Bfindeltypus erfolgt ganz anders~ 
wie es eben angeftihrt worden ist. Die Verdickung beginnt in diesen 
Zellen allm~thlich: aber durchwegs entlang dem ganzen Verlauf der 
l~eurofibrillen und aus den im Falle8 (Fig. 4) beschriebenen Bildern 
erhalten 'wit solch% we]che im Falle 14 (Fig. 8) beschrieben sind. Diese 
verdickten Fibrillen beginnen hernach sich zu schllingeln und in Stficke 
zu zerfallen~ wie es auch in den F~tllen 15 und 12 beschrieben ist. Der 
fernere Zerfall dieser Fibrillenstiicke in KSrnchen gleicht dem der: 
oben angeffihrten Klfimpehen~ d.h.  wir erhalten die Falle 6 (Fig. 2)~ 4 
(Fig. 1)~ 3. In beiden F~tllen folgt fernev Zerst0rung und Zerfall des 
1Nervenzellplasmas und des Kerns mit dem KernkSl'perchen so dass man 
zu allerletzt nut noch ein H~tufchen yon formlosem und unorganischem 
Detrit bekommt. Oder aber es ist die Wiederherstellung der im Zerfall 
beginnenden Zelle, d.h. ihres Neurofibrillarappal'ates mitunter yon ge- 
wissen Stufen der ZerstSrung aus mSglich. 

B. Verdf innung d e r N e u r o f i b r i l l e n m i t n a c h f o l g e n d e m Z e r -  
fa l l  de r se lben .  Dieser Prozess wif'd offenbar nur in den Zellen des 
Netztypus beobachtet. Aus den im Falle 7 (TafelXIII, Fig. 3) beschriebenen 
Bildern erhalten wir die Bilder des Falles 24 (TafelXIX~ Fig. 15). Ferner 
ververschwindet die gr0sste Zahl dieser verdtinnten Fibrillen und im Zell- 
k(irper bleiben nur wenige Reste derselben, in den Fortsatzen aber erhalten 
die Fibrillen sich liinger. Es entsteht folglich alas im Falle 5 beschriebene 
Bild. Hernach verschwinden auch die letzten Reste des Neurofibrillar- 
apparates im ZellkOrper und wit bekommen die Bilder der F~lle 4 
(TafelXIII~ Fig. l ) u n d  3. Das fei'nere Geschick dieser Zellen ist wahr- 
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scheinlich dasselbe wie der Zellen: in welchen der Verdickungsprozess 
der Fibrillen mit nachfolgendem Zerfali derselben vor sich geht. 

C. P i g m e n t S s - f e t t i g e  D e g e n e r a t i o n  mi t  U n t e r g a n g  des 
n e u r o f i b r i l l a r e n  A p p a r a t e s .  Dieser Prozess geht sowohl in den Zellen 
des Netz-, wie aueh des Bfindeltypus vor sich, allein an einem jeden yon 
ihnen sind einige Eigenfiimliehkeiten vorhanden. In den Zellen des Netz- 
typus, in solehen,wie sie im Falle 7 (Tafel XIiI, Fig. 3) beschrieben sind, 
erseheinen in den peripheren Zonen des K0rpers derselben anfangs feine 
und darnach stark sich vergrSssernd% intensiv in die typisehe hellgelbe 
Farbe des Nervenpigments - -  Lipochroms gefi~rbte Tropfen. Wir erhalten 
das im Falle 23 (Tafel XV, Fig. 14) besehriebene Bild. An denjenigen 
Stellen, wo sich die angefiihrten Pigmenttropfen befinde~, gibt es keine 
Fibrillen oder es-sind nut noch die Reste derselben vorhanden, welche 
einen solehen Eindruck machen, als ob der ~eurofibrillarapparat am ge- 
gebenem Orte einer L0sung seitens der pigmentierten Vakuole unterworfen 
worden sei. Anfangs, wie gesagt, an der peripheren Zone des ZellkSrpers 
und unabhangig voneinander lagernd~ versehmelzen die letzteren weiterhin 
miteinander--es entstehen kolossal% yon gelOstem Pigment besetzteRaume, 
wobei auf dem ganzen Raum des Nenrofibrillarapparates die Zellen bald 
mehr, bald weniger zerstSrt erseheinen. Dieser kolossale Tropfen wachst 
allmahlich, vergr6ssert sieh und nimmt zu allerletzt fast den ganzen 
ZellkSrper mit Ausnahme nur einer schmalen peripherischen Sehieht des- 
selben ein. Vom Fibrillarnetz bleiben nut Trfimmer und man erh~lt das 
im Falle 22 (TafelXV~ Fig. 13) beschriebene Bild. Ferner versehwinden 
auch die letzten Fibrillenreste in dem yon Pigment besetzten Gebiet und 
wir bekommen diejenigen Bilder, welche oben im Falle21 (TafelXIV, Fig.12) 
beschrieben sind~ wo die ganze Zelle yon gelb'em Lipoebrom ausgefiillt 
und ist nur an der Peripherie noeh dickere aus den Fortsi~tzen kommende 
prim~tre Fibrillen erhalten bleiben. Im ferneren Yerlauf des angeffihrten 
Degenerationsprozess es tritt der Zerfall des lipochrom degenerierten Zell- 
kSrpers ein and aueh Absterben der Forts~ttze dieser Zellen, d.h. der 
5~ervenfasern dutch sekundi~re Degeneration. Allein die 7Nearofibril[en 
sind zur Degeneration fahig, und wahrscheinlich ist in einigen Stadien 
des erw~hnten Prozesses der pigmentSs-fettigen Degeneration der Nerven- 
zellen ein Stillstand dieses Prozesses und die allm'~hliche Wiederherstellung 
der Neurofibrillarapparates bis zur Norm mSglich. In den Zellen des 
B~indeltypus~ in solchen, wie sie im Falle 8 (TafelXIII, Fig. 4) beschrieben 
sind, erseheinen irgend wo in den Zentralteilen ihres K0rpers anfangs 
ebenfalls wenig bemerkbare~ feine Lipochromtropfen~ welche sieh hernaeh 
his zu sehr grosseu Dimensionen vergrSssern. Jedoch ist in den Zeilen 
des B~ndeltypus gew0hnlich ein soleher Tropfen vorhanden und derselbe 
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vergrSssert sich nur allmahlich. Es scheint wenig verstandlich wie und 
aus welchen Elementen dabei das feinste Filbrillarnetzchen, welches be- 
st~indig anfangs in dem yon dem angeffihrten Lipochromtropfen einge- 
nommenen Gebiet vorhanden ist, entsteht. Wir erhalten das im Falle 19 
TafelXIV. Fig. 11) beschriebene Bild. Hernaeh wi~chst dieser Pigment- 
tropfen immer mehr, nimmt oft auch den Kern in sich auf~ das Fibrillar- 
netzche aber desselben schmilzt allmlihlich, 10st sich auf undes entsteht 
das im Falle 20 beschriebene Bild. Bei weiterer VergrSsserung nimmt der 
beschriebene Lipochromtropfen fast den ganzen ZelikOrper ein und nur 
an der Peripherie desselben bleiben noch einige dicke aus den Forts~itze 
kommende Fibrillen, d. h. wir haben das im Falle 21 (TafelXIV~ Fig. 12) 
beschriebene Bild: welches folglich sich als gemeinsam ffir die Zelle des 
Netz, und Bfindeltypus erweist. Auch die nachfolgenden Yeri~nderangen 
gehen in den Zellen des Biindeltypus nach demselben Plan, wie das oben 
bei den Zellen des Netztypus beschrieben worden ist. Zmn selben Prozess 
der lipochromen Degeneration gehSren auch die Veriinderungen: wetche 
die Zellen der Clarkschen S~ulen bei Cholera erleiden: wie sie folge- 
riehtig nur kurz in den Fallen 16 (TafelXIII, Fig. 9), 17 (TafelXV, Fig. 10) 
und 18 beschrieben sind, Von dem angeffihrten Prozess der lipoehromen 
Degeneration der Nervenzellen muss man diejenigen F~lle der Pigment- 
anwesenheit in den Nervenzellen unterscheiden~ welche oben erw~thnt 
waren~ z. B. die Fiille 10 (TafelX1V, Fig. 6) und 11 (TafelXIV: Fig. 7). In 
diesen Fi~,llen konzentriert sieh die lipochrome Degeneration ebeu in dem 
KernkSrperchen: dasjenige Pigment aber, welches im ZellkSrperchen 
(TafelXIV, Fig. 7) vorhanden ist~ ist auch oft in vOllig normalen Nerven- 
zellen vorhanden und erseheint wahrseheinlich als ,,physio[ogisches" 
Pigment: worfiber ausffihrlicher im ]etzten Tell dieser Arbeit berichtet wird. 

d) Die M e t h o d e n  yon Donaggio .  In Abhlingigkeit yon der 
Anwendung dieser odor jener yon den angefiihrten Modifikationen (s. lI. 
Untersuchungsmethodik) der Methode yon Donagg io  erhNt man die 
F~irbung wesontlich verschiedener Bestandsteile des Nervengewebes. 
Bei der Fixation in Sublimat und Pyridin mit nachfolgender F~rbung 
der Stfickchen in tote mit Thionin erh~tlt man elektive Ffirbung der Peri- 
zellularnetz% be ide r  Fixation aber nach anderen, im Teilo der tech- 
nischen Anweisungen angeffihrten Modifikationen (II. Toil) tritt elektive 
Fiirbung des Neurofibrilli~rapparates tin. 1Neben der Methode Ramdn  
y Ca j a l s  wurde deshalb aueh die Methode O o n a g g i o s  angewandt~ 
well beide au[ versehiedener Beziehung zum Nervengewebe begrfindet 
sind: w~hrend nach der Methode yon R a m d n  y Ca j a l  der Neuro- 
fibrilli~rapparat sich mit Silbersalzen i m p r a g n i e r t :  fi~rbt sich derselbe 
Fibrill~.rapparat der Nervenzellen nach der Methode yon D o n a g g i o  mit 
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Thionin. Folglich kann man, beide dieser Methc~den bei tier Bearbeitung 
eines und desse]ben Materials anwendend, alles dasjenige aussch|iessen~ 
was vielleicht !n Abh~ngigkeit nut yon der Unvollkommenheit der Im- 
pregnation oder der F~irbung stehen kSnnte. Es ist nicht notwendig, 
bei der Beschreibung der ausserordentlich schSnen und hfbschen Bilder, 
welche wir bei der Bearbeitung der Pr~parate nach der Methode yon 
Donagg io  erhielten, zu verweilan, da nach dieser Methode uieht mehr 
Verschiedenartigkeit betreffs des Zustandes des Neurofibrill~irapparates 
erhalten worden ist, als es sehon nach den Priiparatet b bearbeitet nach 
der Methode yon Ram6n y Ca ja l ,  besehrieben worden ist. Diese Me- 
thode hat uus nur v511ig davon fiberzeugt, dass die in den F~llen 1 
und 2 nach den Pr~pm'aten der vorhergehenden Methode beschriebenen 
Bilder ~on der Mangeihafdgkeit der Methodik selbst abhiingende Bilder 
sind, da nach der Methode yon D o n a g g i o  nichts Derartiges erhalten 
vdrd. Diese[ben Bilder des Neurofibrill~irapparates wiederho]end~ welche 
uns die Methode yon RamSn y Ca ja l  gab, fiberzeugte uns diese Me- 
rhode van der Rea]it~t dieser Bilder und sehloss den Antei[ der Me- 
thodik selbst an der Entstehung derselben aus. Zum Beispiel und zur 
Illustration ffihren wit nut zwei Abbildungen yon diesen Priiparaten an; 
auf einer derselben (Taf. Xu Fig. 15) ist eine Riiekenmarkszelle des 
~Netztypus, dem Falle 7 (Taf. XI[[, Fig. 3) der Methode van R a m d n  
y Ca ja l  entspreehend, ab~ebildet, w~ihrend auf den anderen dieser 
Zeichnungen (Taf. XVI~ Fig. 17) das Bild des Neurafibrillarapparates, be- 
schrieben im Falle 57 abgebildet ist. Nach derselben Methode gelang 
es uns eins L eine interessante Verbindung (Taf. Xu Fig. 18) zweier 
Zellen des Rfiekenmarks aus dem Seitenhorn des letzteren in ein Ganzes 
mittels Versehmelzung der K~rper dieser zwei Zellen zu flnden. Jede 
yon diesen Zellen hat je einen Kern mit einem Kernk6rperchen (die 
Kerne sind zusammengeschrumpft und deformiert) und ist mit Forts~itzen 
versehen, in denen gef!irbte Fibrillen vorhanden sind. Im ZellkSrper 
sind Fibrillen abwesend~ sie sind nicht zu sehen. 

e) Methode  ,c-on R a c h m a n o w .  DieseMethodewurdeseltenervon 
uns angewandt, als die beiden vorhergehenden Fibril]i~rmethoden, naeh 
welehen das Material aller yon uns untersuchten FMle yon Cholera- 
kranken bearbeitet wurde. Die Methode yon R a c h m a n o w  gibt weniger 
scharfe und deutliche Bilder des 5Ieurofibrill'~rapparates~ als die beiden 
vorhergehenden Methoden, aber dieselbe ist in derjenigen Beziehung 
yon Bedeutung~ dass sie anfangs das Prgparat nach dec Methode yon 
~ i s s l  auf chromatophile Klfimpehen fgrben und nachher auf demselben 
Sehnitt auch Fibrillen impr'~gnieren lgsst. Damit gibt dieselbe natfirlieh 
die MSglichkeit~ die gegenseitige Beziehung dieser beiden angefiihrten 
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wichtigsten Bestandsteile tier Nervenzelle aufzuklaren. AlMa solch' 
eine Aufkl~trung der gegenseitigen Beziehungen stellt eine besondere 
und selbstandige Frage dar, welche nicht in den Plan der gegenwartigen 
Arbeit gehSrt. Was aber die mittels dieser Methode erlangten Pr~iparate 
zweeks Aufklitrung des Zustands des Neurofibrilliirapparates bei Cholera 
anbetrifft, so ist auf diesen Praparaten nichts derartiges d% was nicht 
auf den naeh Ram6n  y Ca ja l  bearbeiteten Pr~paraten vorhanden und 
nicht schon oben bescbrieben worden w~tre. 

f) Methode  yon Nissl. Diese Methode erscheint in der yon uns 
angewandten Modifikation derselben ausserordentlich einfach, schne]l 
und sicher. Wenn die Farbungskontrolle unter dem Mikroskop gemacht 
wird~ erhalt man naeh dieser Methode bestandig herrliche Pri~parate, 
und zwar in so|chem Grade bestitndig~ wie z. B. bei der gewShnlichen 
Farbung der Pr~parate mit H'~matoxylin -~ Eosin. Infolgedessen sind 
die nach dieser Methode erhaltenen Bilder der chromatophilen Substanz 
der Nervenzellen vSllig fiberzeugend und best~ndig und verlangen keinerlei 
Best~ttigung seitens der anderen Methoden. In der nachfolgenden Wieder- 
gabe geben wir eine kurze Besehreibung derjenigen Bilder der u 
-con Tigroidsubstanz in den Nervenze]len des Riiekenmarks yon Cholera- 
kranken, welche es uns zu beobaehten gelang, und dann werden wir 
~uns bemfihen, ebenso wie es mit den nach der Methode yon Rambn  
y Caja l  bearbeiteten Pr:aparaten gemacht worden ist, diese getrennten 
,Bilder so miteinander zu gruppieren~ dass wir einen oder einige Grund- 
prozesse der Ver~nderung der chromatophilen Substanz nnter der Wirkung 
-der vorhergegangenen Choleraerkrankung und wahrseheinlich auch anderer 
Momente erhalten. 

1. Vorzugsweise im Zwischengebiet zwischen den Vorder- und Hinter- 
hSrnern und aueh in diesen ]etzteren werden oft solche Nervenzellen 
angetroffen, welche schon keine sichtbaren, bemerkbaren Fortsi~tze haben 
~nd deren KSrper vSllig ungef~rbt~ wie ein farbloser Schatten der 
fr~heren Zelle, erscheint. Die Kernc und KernkSrperchen sind in diesen 
Zellen ebenfalls nichtzu sehen, die Peripheriederselben aber erweist sieh zer- 
rissen, ungleich, m[t vielen Vorspr/ingen~ Vertiefungen und Fetzen versehen. 

2. Gleiche Zellen, welche ebenfalls die Fortsatze, Kerne und Kern- 
.kSrperchen eingebfisst haben, werden reeht oft in den HinterhSrnern 
~nd anderen topographisehen Teilen des R/ickenmarksdarchmessers an- 
getroffen~ allein diese Zellen unterscheiden sich yon den vorhergehenden 
dadurch, dass sie durchwegs diffus hellblau gefarbt und h~tufig wie 
durchsichtig oder wachsfarbig erscheinen. Die Ri~nder derselben sind 
ebenfalls ungleich, sind mit Fetzen versehen undes  ist in ihnen kein 
~einziges erhaltenes TigroidkSrperchen zu sehen. 
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3. Ein etwas anderes Bild haben die Zellen der zu beschreibenden 
Art. In ihuen sind stellenweise sich verniehtende~ bald mehr~ bald 
weniger intensiv gef~rbte Nissl-K~rperehen (Taf. XX~ Fig. 19) entha]ten 
und der Fond ihres ZellkSrpers erweist sich ebenfalls stelleuweise hell- 
blau gef~rbt~ stellenweise abet farblos. In solcheu Zellen hat sich das 
Kernk6rpercheu vSl!ig unverandert~ intensiv 7 sich grel| blau f~rbend 
erhalten; der Kern soleher Zelleu ist etwas verkleinert, zusammeu- 
gesehrumpft und beginnt ebenfal]s ste]lenweise eine hellblaue ~uance 
anzunehmen. Die Zellen der zu besehreibendeu Art besitzen noch er- 
halten gebliebene Fortsatzanf'~nge (in welchen scbon absolut keine chro- 
matophile Sabstanz vorhanden ist) and die Peripherie dieser Ze]leu era 
scheint wie sich auflSseud~ ungleieh und mit Fetzen versehen. 

4o Vorzugsweise unter den Ze]lea des Hinterhorns uud aueh des 
Seitenhorns werden solche Zellen angetroffen~ deren KSrper durchweg 
reeht stark hellblau gefarbt erseheint. Diese hellblaue Farbe geht all- 
mShlich aueh auf die Forts~tze so]eher Zellen fiber, wo dieselb% jedoch 
bedeutend heller und schw~cher wird. Diese Forts~tze haben voll- 
st~ndig die ehromatophile Substanz eingebfisst~ im ZellkSrper aber ist eir~ 
Rest derselben in Form yon Trfimmern yon Tigroidk]~mpchen vor- 
handen, welche sieh in dem Plasma der auch yon ihnen gef~rbten Zelle 
anfzul~sen scheineu (Tar. XX, Fig. 20). Der Kern ist klein~ oval~ eben- 
falls hel]blau~ aber yon hellerer Nuanc% als das umgebende Zellplasma 
gef~rbt. Im Kern ist ein normal gefi~rbtes~ rundes KernkSrperchen ent- 
halten. 

5. Ein vSllig anderes Bild haben die Zellen~ deren Besehreibung 
wit gleich antreten und die sich am h~ufigsten in den VorderhSruern 
befinden. Diese Zellen haben ein normales KernkSrperchen (Taft XVII, 
Fig. 21) und tier Kern derselben stellt seiner Form naeh die Norm da U 
ist nur stellenweise hellblau gef~rbt. Der KSrper solcher Ze]len ist mit 
Fortsfitzen versehen, wobei derselb% wie auch die letzteren, vollst~ndi~ 
farblos sind. In diesen Forts'~tzen siud in kleiner Anzahl nach der 
Riehtung des Fortsatzes ausgezogen% st~bchenfSrmig% feine~ Tigroid- 
kSrperehen enthalten~ im KSrper abet der zu besehreibenden Zellen er- 
scheint die L~ge der chromatophilen Substanz recht eigenartig und origine]l 
(Taf. XVII~ Fig. 21). Sogar in den grossen Zellen dieses Typus ist eine 
unbedeutende Zahl (15--30)ausserordentlieh grosset ehromatophilen 
Klfimpchen enthalten~ wobei diese K]fimpchen den Eiudruek maehen 7 
als ob es intensiv blaugef~rbte Tropfen wfireu: die Kontureu derselben 
sind rundlicb~ selbst sind sie homogeu und besteheu nieht aus KSrnchen. 
Diese aus Tropfen chromatophi]er Substanz liegen in den Zellen des zn be- 
schreibenden Ty pus~ haupts~ehlieh in der Perinuklearzone derselben~ sind yon 
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verschiedener GrSsse, oft mit ihren Dimensionen und Fiirbungsintensitlit 
das Kernk6rperchen tibertreffend. Man bekommt den Gesamteindruek, 
als ob die ganze Tigroidsubstanz der zu beschreibenden Zellen in einige 
grosse Tropfen zusammengeschmolzen set, den fibrigen 6rund der Zelle 
farblos lassend. 

6. ~eben den eben beschriebenen Ze]len kommen auch solehe vor~ 
deren KSrper sich mit chromatophfler Substanz geffillt erweist, jedoeh ist, 
wie aneh im vorhergehenden Falle, fast jedes Klfimpehen derselben an 
der Peripherie angeschmolzen und erseheint deshalb rundlich. Der 
Fond des Zellki~rpers ist rein, farblos. Der Kern absolut ungeflirbt, das 
Kernk5rperehen dunkelblan, beide normal. 

7. In den Zellen der VorderhSrner und anderer Teile des Rficken- 
marksquerschnittes gelingt es oft, zu beobachten, dass der chromato- 
phile Apparat derselben aus einer grossen Anzahl Klfimpchen yon ver- 
schiedener GrSsse und versehiedenartigster Form zusammengesetzt wird. 
Gew6hnlich, d. h. am h~ufigsten~ haben diese Klfimpchen eine vier- 
eckige, ausgezogene Rautenform odor die Form eines Para]lelogramms, 
eines Dreiecks u. dgl. Figuren. Diese Tigroidklfimpehen, ibrerseits aus 
feinen KSrnchen bestehend, erscheinen im Zellk6rper oft polygonal, in 
den Fortsiitzen abet sind sie stark in der Li~ngsrichtung des Fortsatzes 
ausgezogen. Im KSrper der Zelle fiillen die Klfimpchen den ganzen 
Raum aus, fret und folglieh ungefiirbt nur sehmale Zwischenr~tume 
zwischen einander lassend, welche den Eindruck eines farblosen Netzes 
machen, in den Forts•tzen aber werden diese Klfimpchen mit zuneh- 
mender Entfernung yore Zellk6rper allm~hlich kleiner im Umfang und, 
hauptsitchlieh, in der Anzahl, allein dennoch gelang es mir, dieselben 
auch in den Dendritverzweigungen vierter Ordnung in den motorischen 
Zellen des Rfickenmarks (Taf. XVII, Fig. 22) zu beobacl]ten. Inmitten 
dieses grellen Bildes der chromatophilen Substanz beiindet sieh der absolut 
farblose grosse Kern, in dem sieh das intensiv blaue Kernk6rperchen 
und mitunter einige akzessorische K6rperchen oder KernkSrperchen 
plazieren. 

S. Ein recht hfibsches Bild der Lage der ehromatophilen Substanz 
haben einige Zellen, haupts~ichlich der Yorder- und Seitenhi)rner des 
Rfiekenmarks. Wir sprechen hier yon denjenigen multipo]aren Zellen, in 
welchen man zwei bedeutend voneinander sieh unterscheidende Zonen 
bemerken kann. Die zentrale odor Perinukle~irzon% welehe um den 
Kern liegt (Tar. XVII, Fig. 23), enthlilt kein einziges ~isslsehes KSr- 
perchen. In diesem Gebiet erscheint der Fond hellblau gefarbt und anf 
diesem Fond lagern dicht nebeneinander k]eine~ unscharf begrenzte, 
zerfliessende K6rnehen~ Stfickchen und Klfimpchen yon chromatophiler 
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Substanz, welche in einer etwas mehr gesiittigten hellblauen Farbe~ als der 
Grundfond dieser Zone des Zellk6rpers, gef~rbt sind. Die erwi~hnten 
KSrnchen und Klfimpchen sind so dicht gelagert, dass hinter denselben 
die Kernumrisse der Zelle vertascht werden und die letztere die Sch~rfe 
ihrer Konturen verliert, indem dieselben ein schattenartiges~ unklares 
Aussehen annehmen. Das KernkSrperchen ist etwas schwach gefitrbt 
(obg]eich dennoch in einer grellen blauen Farbe) und in demselben 
wird eine Anhi~ufung starker ges~ittigt blau gefarbter Teilchen an be- 
stimmten Stellen bemerkbar, infolgedessen das KernkSrperchen sein 
homogenes Aussehen verliert. Diese Perinuklei~rzone maeht im allge- 
meinen den Eindruck, als ob ihre TigroidkSrperehen zerfallen sind und 
sich aufgelSst haben~ weshalb auch der gefi~rbte Fond - -  das Zellplasma 
und feine unklare KSrnung --~ Reste chromatophiler Substanz entstanden 
sind. Die andere Zone ist die peripherische Zone, welche sich aueh 
in die Forts~tze fortsetzt. Charakteristisch und scharf unterscheidet 
diese Zone yon der vorhergehenden die Anwesenheit \Tolikommen er- 
haltener und scharf grell gef~rbter •isslscher KSrperchen in der peri- 
pheren Zone des ZellkSrpers und in den Fortsatzen. In den aller- 
reinsten Fi~llen bleibt der Fond der peripheren Zone absolut rein, 
farbIos, in anderen Fi~IIen aber breitet sich die heliblaue Farbung des 
Zellplasmas aus dem Perinukleargebiet diffus auch auf die Peripherie- 
teile der Zelle und sogar auf die Forts~tze aus. 

9. Zuweilen tritt der Zerfall und die AuflSsung der Tigroidsubstanz 
nicht nur im Zentra]gebiet, sondern im ganzen KSrper der Zeilen ein. 
In solehen F~llen erscheint der gauze Zellkiirper gleich und hat so ein 
Aussehen, wie das Perinucle~trgebiet der Zellen des vorhergehenden 
Typus. Die Kerne sind gewShnlich infolge der KOrnung gar nicht zu 
sehen (Tar. :(VII, Fig. 24). In den Forts~tzen werden bei solchen Zellen 
die NisslkSrperchen feiner~ dfinner, spindelfSrmig nnd die Zahl derselben 
dabei bedeutend geringer; yon de~i u aber der dritten Ord- 
nnng beginnend, haben die Zellfortsatze des zu beschreibenden Typus 
(Taft XVII~ Fig. 24) iiberhaupt keine solchen. 

]0. Interessante Bilder yon Zerfall det" ehromatophilen Substanz treten 
am h~ufigsten in den Zellen der Cla rke ' schen  Si~ulen zu Tage and auch 
in den Zellen anderer Rfickenmarkskerne. in diesen Zellen ist ein 
reiner~ farbloser Fond vorhanden (Taf. Xu Fig. 25); auf welchem fiber 
den ganzen KSrper der Zeile eine Masse der chromatophi!en Substanz yon 
normaler grellblauer Fi~rbung verstreut ist~ bald in Form yon grossen, 
'der 6rSsse nach normalen KSrperehen, bald als feinster~ grell und seharf 
mit intensiv blauer Farbe geffixbter Staub oder Sand, endlich in Form 
yon Kliimpehen yon der Mitte]grSsse unter unter den beiden angeffihrten. 
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Bei starker VergrSsserung kann man sehen, dass diese K6rperchen und 
Ktfimpchen deutlich aus feineren Fasern bestehen, in die sie aueh zer- 
fallen. Infolge dessen kann man an solchen Zellen (Taf. XVII, Fig. 25) 
an der Peripherie dieser K6rperchen und Klfimpchen eine Anhg.ufung 
desjenigen Staubes Selden, der sich iiberhaupt fiber den ganzen KSrper 
tier Zelle zerstreut erweist. Der Kern ist in den Zellen des zu beschrei- 
benden Typus gross, ungefarbt, das KernkSrperchen ist grell gefarbt 
and nur mitunter (Taf. XYII, Fig. 25) sind im Kern noch einige zart 
hellblau gefarbte accessorische Kernk6rperehen vorhanden. Von den 
beschriebenen Zellen hat man den Gesamteindruck des Zerfalles der 
chromatophilen Substanz ohne die AuflSsung derselben. 

]1. Alle iibrigen Bilder der Verteilung der TigroidkSrperchen in 
den Nervenzellen des Rtickenmarkes bei Cholerakranken stellen eiue 
Kombination yon Lipochrom und der NisslkSrperehen vor. Zu allor- 
erst muss man darauf hinweisten, dass zuweilen aus dieser Gruppe solehe 
Zellen angetroffen werden, in welchen fast die ganze Zelle unverandert 
ihren ehromaphilen Apparat behalten hat und nur an irgend einer Stelle 
ist ein Defekt bis zu inklusive vSlliger Abwesenheit der TigroidkCirper- 
chen an dieser Stelle vorhanden. An dieser Stelle lagert sich in solchen 
Fallen das gelbe Pigment, wobei dieses Pigment, was sehr interessant 
ist und worfiber wit noch Gelegenheit haben werden~ im letzten Teil der 
gegenw~rtigen Arbeit zu sprechen, die TigroidkSrperehen quasi ersetzt, 
indem es dieselbe Form, GrSsse und Lage wie diese besitzt. 

12. Es gibt ZeIlen, in welchen nur an der Peripherie des Zell- 
k6rpers noch ein schmaler Streifen: wie eine Kapsel aus Plasma ge- 
farbt, mit einem kaum merkbaren hellbl~ulichen Farbenton b]eibt. Der 
ganze K6rper so]eher Zellen aber ist mit einem kompakten kolossalen 
Tropfen grell hellgelben Lipochrom geffillt (Taf. XVII, Fig. 27). In den  
FortsKtzen - -  Reste ehromatophiler Substanz. 

13. Neben den eben beschriebenen Zellen lagern noch solcbe, in 
"denen das Pigment ebenfalls fast den ganzen ZellkSrper gelb fS.rbt, 
allein an einigen Stellen des letzteren bleibt noeh die sieh gre]l mit 
Toluidinblau f/~rbende Chromatophilsubstanz. Das Lipoehrom ist in diesen 
Zellen weniger homogen als in den Zellen des vorhergehenden Typus 
und in demselben kann man eher seinea Bestand aus einzelnen Pigment- 
kOrperchen sehen: worfiber im FalF 11 gesprochen wurde. 

Durch die AnhS.ufung yon Lipochrom ist die qhi'omatophile Substanz 
hie zusammengedrfickt, zusammengepresst in eitmm oder einigen Ecken 

-tier Zellen dieses Typus (Taf. XVII, Fig. 27), weshalb dieselbe auch 
~mehr intensiv als in der Norm gefSxbt erscheint und ebenfalls lagern 
sichinfolge dessen auch die einzelnen dieselbe zusammensetzenden KSr- 

41" 
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perchen n~her, kompakter nebeneinander als in der Norm. In der 
Masse des Nervenpigments sind in diesen Zellen ebenfalls gewShnlich 
Tigroidklfimpchenreste vorhanden (Taft XVH, Fig. 27). 

14. Allein die wunderlichsten und hiibschesten Kombinationen yon 
Lipochrom mit chromotaphiler Substanz stellt derjenige Zelltypus dar~ ztt 
dessen kurzer Beschreibung wir jetzt fibergehen. Die NisslkSrper sin5 
in diesen Zellen gross, grell ]ntensiv blau gefi~rbt und nach ihrer Lage 
unterscheiden sie sich durch niehts yon der Norm. Allein sie fiillen 
nicht den ganzen Zellkiirper aus: an irgend einer oder einigen Stellea 
sind grell gelbe Pigmenttropfen vorhanden und an diesen Stellen gibt 
es keine ehromotaphile Substanz. Durch solch einen Pigmenttropfen kann 
man die hinter dem Tropfen unterhalb desselben sich lagernden Tigroid- 
k6rperchen sehen~ einige KSrperehen lagern sieh oberha]b desselben, aber 
keines innerhalb. An dieser letzten Stelle trifft man nur selten Reste 
chromatophiler Substanz, den Zerfall derselben. Solche Pigmenttropfen er- 
reichen mitunter grosse Dimensionen~ verschmelzen miteinander und 
drangen die erhalten gebliebenen Nissl ' schen K6rperchen quasi zur 
Seite. Der Kern erweist sieh in den Zellen des bsehriebenen Typuse 
hellblau 7 bli~ulich gefi~rbt~ das KernkSrperchen f~rbt sieh ungleichm~ssig. 

Das sind alle diejenige Bilder der u der eChromatophilen 
Substanz in den Rfiekenmarknervenzellen bei Cholerakranken, welehe es 
auf den naeh der oben angeffihrten Modifikation der Methode yon NissI  
bearbeiteten Prliparaten zu beobachten ge]ingt. 

An dieser Stelle wollen wir versuchen, wie wir das aueh oben be- 
treffs der Pr~parate~ bearbeitet nach der Methode yon R a m b n  y Ca ja l  
getan haben, die besehriebenen einzelnen Bilder mit einander zu grup- 
pieren und wollen auch versuehen in Gesamtziigen den Plan anzudeuten, 
nach welchem die u der chromatophilen Substanz bei 
Cholera vor sieh gehen. Man tri~gt den Eindruek davon, dass bei 
Cholera im chromatophilen Apparat der Riiekenmarksnervenzellen ein 
Prozess dreierlei Art vet sich geht. Diese drei Prozesse sind folgende: 

A. V e r s c h m e l z u n g ,  Z u s a m m e n f ] u s s  der  N i s s l k i i r p e r e h e n  
mi t  n a e h f o l g e n d e m  Yersehwinden .  In den Zellen, welche diesem. 
Prozesse aus denjenigen Bildern, we]che im Falle 7 beschrieben sind~ 
als Norm unterworfen werden, tritt allm~hlich Rundung der Kliimpchen 
ein, gewissermassen darauf hinweisend, dass die Substanz derselben 
fifissiger wird. Allein jedes solche mehr oder weniger abgerundete KSr- 
perchen behi~lt seine Individualiti~t~ fliesst nieht mit den anderen ihm 
gleichen zusammen und 15st sich nicht auf, d. h. farbt, nieht das Zell- 
plasma. Infolgedessen bleibt tier Fond der Zelle farblos und man er- 
hi~lt das Bild des Falles 6. Ferner versehmelzen einzelne yon dea 
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K6rperchen mit einander. Man erh'~lt weniger K5rperchen~ abet' jedes 
yon ihnen nimmt grSssere Dimensionen an; der Fond bleibt farblos, die 
Fortsatze bfissen ebenfalls fast die chromatophile Substanz ein und es 
entsteht so ein Bild wie im Falle 5 (Tar. XVII, Fig. 21). Ferner hSren 
die Fortsatze auf sichtbar zu sein~ verschwinden und im K~irper der 
Zelle farben sich die chromatophilen Tropfen auch nicht mehr. Es tritt 
der Zustand der Zelle, wie im Falle 1, ein. Nachher beginnt der Zell- 
kSrper, yon der Peripherie angefangen, ebenfalls za zerfallen und an 
seiner Stelle bleibt ein Hi~ufchen Detr i tus .  Wenn der Prozess des Zell- 
zerfalls nicht so welt geht~ so ist wahrschein]ich yon einigeu Verande- 
rungsstadien des chromatophilen Apparates seine Wiederherstellung noch 
~nSgl[ch. 

B. Z e r f a l l  der  N i s s l k S r p e r c h e n  mi t  n a c h f o l g e n d e r  Auf- 
16sung. Bei diesem Prozess entstehen aus den Zellen des Normaltypus, 
besehrieben im Fall 7~ anfangs .die BiJder des Falles 10 (Taf. XVII, 
Fig. 25)~ wenn die Kliimpchen der chromatophilen Substanz in die sie 
herstellenden KSrnchen zerfallen. Zur selben Zeit oder etwas sp~iter be- 
ginnt die Aufl0sung der Tigroidsubstanz in dem Zellplasma~ welches 
sich hellblau farbt. Dieser Zerfall und Aufl6sung der Niss lk0rper  ge- 
schieht bald fiber der ganzen Zell% d. h. allgemein und dana bekommen 
wit die im Falle 9 (Tar. XVII, Fig. 24) beschriebenen Bilder, bald - -  
nur in der zentraIen, perinuklei~ren Zone des Zellk6rpers und dana 
haben wir die Bilder des Falles 8 (Taf. XVII, Fig. 23). Das Zellplasma 
farbt sich allmahlich diffas immer starker, intensiver und zusammen 
damit verschwindet morphologisch die chromatophile Substanz aus der 
Zelle. Es tritt eine Zeit ein, wo in den Fortsatzen diese]be gar nieht 
zu sehen ist, im Zellk0rper aber sind noeh Tigroidsubstanzreste vorhan- 
den und wir bekommen das im Fall 4 beschriebene Bild (Taf. XX, 
Fig. 20). Ferner verschwinden die Fortsatze and in den schon stark 
zerstOrten Zelien bleiben noeh Trfimmer ihres chromatophileu Apparates, 
wie im Falle 3 (Taf.XVII, Fig. 19) zurfick. Nachher bIeibt yon der Zelle 
ein gef'~rbter Schatten, der yon der Peripherie aus zerrissenen Zelle ohne 
Fortsatze (Fall 2) und sp~tter bleibt nur noch ein Hautchen Detrit. 

C. L i p o c h r o m e ,  p i g m e n t S s - f e t t i g e  D e g e n e r a t i o n  v o n N e r -  
v e n z e l l e n  mit  U n t e r g a n g  des c h r o m a t o p h i l e n  A p p a r a t e s .  In 
den normalen Zellen des Falles 7 geschieht an einigen Stellen die Bil- 
dung yon Pigment~ welches die Tigroidsubstanz vertritt, infolgedessen 
das im Falle 11 beschriebene Bild erhalten wird. Ferner kommt die 
Anhaufung yon Lipochrom in der Zelle und die parallele Verminderung 
der Tigroidsubstanz. Die Pigmentanh'~ufungen verschmelzen mit ein- 
under undes  bildet sich ein recht grosser Pigmenttropfen, in welehem 
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sehon keine Nisslk6rperehen vorhanden sind, d. h. es entstehen Bilder, 
wie im Falle 14 (Taf. XVII, Fig. 28). Das Pigment nimmt allm~hlieh 
fast den ganzen K6rper der Zelle ein, indem es die in der Zelle noch 
bleibende chromatophile Substanz fortrtickt, zusammendriickt und zu- 
sammenpresst und man bekommt das im Falle 13 (Tar. Xu Fig. 27) 
beschriebene Bild. Spliter verschwinden auch die letzten Reste des 
chromatophilen Apparates, das Pigment nimmt den ganzen KSrper der 
Zelle mit Ausnahme eines schmalen Streifens an der Peripherie ein 
Fall 12 (Taf. XVII~ Fig. 26). Der fernere Zerfallsprozess der Nerven- 
zelle ist derselbe, wie in den analogen Zellen, beschrieben oben nach 
den nach der Methode yon Ramdn  y Ca j a l  bearbeiteten Praparaten. 

Auf den Priiparaten, bearbeitet nach der modifizierten Methode yon 
N i s s l ,  gelang es, ausser den schon beschriebenen Bildern: auch Tat- 
sachen v611ig anderer 0rdnung zu beobachten. Auf diesen Prgtparaten, 
gef~trbt mit sehwachen LSsungen yon Toluidinblau zur Erlaugung yon 
Bildern der chromatophilen KSrnung, sieht man bei schwachen VergrSsse- 
rungen Folgendes: die Nervenzellen sind im Riickenmark kaum be- 
merkbar, da sie kaum hellblitulich geflirbt sind. In einigen von ihnen 
sind bald grSssere, bald kleinere Anhgtufungen hellgelben Pigments ent- 
halten, und solehe Zellen sind nattirlich bemerkbar. Allein der Urn- 
stand, dass die Nervenzellen des Riickenmarks dieser Fitlle dennoch die 
Aufmerksamkeit auf sich ziehen und festhalten, besteht darin: dass ~hn- 
liche, kaum gefarbte Zellen sich yon einem intensiv blau geflirbten 
Staub umgeben erweisen. Dieser Umstand zwingt~ den Mikroskop- 
revolver zu drehen und bei stiirkeren gergrSsserungen wird Folgendes 
siehtbar: d as~ was bei geringer u als gefgtrbter Staub, be- 
stehend aus feinsten~ gleichmassigen Teilchen, schien, erscheint jetzt als An- 
haufung yon bakteriellen Mikroorganismen. Diese letzteren (Taf. XVIII~ 
Fig. 29, 30, Taf. XIX, Fig. 31, 32, 33, 34) sind fast alle ohne Ausnahme 
Bakterien, allein unter ihnen werden, obgleich nur selten, aueh niiher 
zu den Kokkel~ stehende Formen angetroffen (Taf. Xu Fig. 30 u. a.) 
Betreffs dieser letzteren Formen muss man iibrigens sagen~ dass die- 
seiben vielleicht Fragmente yon Bakterien vorstellen, welehe die Form 
yon Sti~bchen haben, da wir es mit Sehnitten zu tun haben. Anderer- 
seits ist es mSglich, dass als solehe Kokken angequollene und ver'~n- 
derte Sti~bchenformen oder infolge des Zerfalls derselben entstandene 
Teilehen erscheinen. In dieser Beziehung ziehen diejenigen Formen die 
Aufmerksamkeit auf sich, welehe den Diplokokken iihnlich sind (Taf. XVIII, 
Fig. 30 u.a.) oder auch welche bisquitartig erseheinen. Jedenfalls liegen 
alle diese kokkenartigen Mikroorganismen immer einzeln, niemals sich 
in tfltufchen oder irgendwelche andere bestimmte Kombinationen sam- 
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melnd. Die Stiibehen sind bald gerade, bald m Form yon Vibrionen 
gekrfimmt. Von dieser letzteren Form gibt  es am meisten. Sie lagern 
bald in unbestimmten Beziehungen zueinander, bald paarweise und pa- 
rallel nebeneinander, bald eine hinter der anderen, jo zwei in der Reih% 
und in solcbem Falle a m  h~ufigsten so, dass sie zusammen das 
Bild einer Spirale geben. Diese Vibrionenformen haben mitunter zu- 
gespitzt% mitunter aber abgerundete Enden und zuweilen ist ihre Mitte 
etwas verdiekt. Es werden jedoch auch solehe Exemplare angetroffen, 
bei denen die Enden etwas aufgedunsen erscheinen. Der letztere Urn- 
stand wird fibrigens hliufiger bei geraden Stii.bchen beobachtet, iiber- 
haupt aber haben solehe Sti~bchen abgerundete Enden und ihre gegen- 
seitige Lage ist ganz dieselb% wie bei den Vibrionen. Die Mikroorga- 
nismen der erwahnten Formen werden naeh der Methode yon G r a m  
entfiirbt. Sie haufen sieh neben den Riickenmarksnervenzellen von 
Cholerakranken (einiger) mitunter in einer Anzahl yon einigen hunder~ 
Exemplaren an und lagern sieh vorzugsweise in den Perizellularrliumen. 
Allein (Tar. XVIII~ Fig. 29) in einigen Fallen kann man sie zerstreut 
liegend und fiberhaupt in tier grauen Substanz und selten sogar in der 
weissen Substanz sehen. Abgesehen davon, dass die beschriebenen Mi- 
kroorganismen sich in den Perizellularr!iumen lagern, erweisen sie sich 
auch ausserdem in einigen Zellen innerhalb des Kiirpers der ~ervenzelle 
eingedrungen, wo sie in bedeutender Anzahl noch um den Kern der- 
selben sich hi~ufen (Tar. XYIII, Fig. 30 u. Taf. XIX~ Fig. 31). Davon 
tiberzeugt uns der Umstand: dass man: die Mikrometerschraube be- 
nutzend~ die fiber der Zelle in dem Perizellularraum derselben lagernden 
Mikroorganismen sehen k~nn, ferner indem wir die Flliche des optischen 
Querscbnittes senken~ erreichen wit eine solche Lage, dass diese Mikro- 
organismen aus dem Gesichtskreis verschwinden und diejenigen siehtbar 
werden~ welche die Zel]e an der Peripherie umgeben und dann auch 
sind diejenigen yon ihnen zu sehen~ welche sich urn den Zellkern ]agern. 
Wenn wir jetzt die Fli~che des optischen Querschnittes noeh mehr senken 
so versehwindet aach das vorhergehende Bild nnd an der Stelle des- 
selben werden die unter der Zelle im Perizellularraum derselben lie- 
genden Mikroorganismen sichtbar. Auf einem ganzen Pri~parat, w o e s  
viele Nachbarzellen gibt, ist besonders die Lage der erwghnten Mikro- 
organismen haupts~chlich in den Perizellularr~umen dieser Zellen 
(Taf. XVI[I, Fig. 30) bemerkbar~ wenn diese Zellen abet, wie z. B. oft 
im Hinterhorn~ klein sind und sehr nahe nebeneinander liegen, so, ob- 
gleicb hier auch diese]be Tendenz (Taf. XIX, Fig. 33), sieh n~her zu 
den Zellen zu plazieren, bemerkbar ist, liegen die Mikroorganismen so, 
dass sie diese ganze kleine Zel]gruppe umringen. Verschiedene Zellen 
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des Rtickenmarks reagieren ungleich auf so eage Nachbarschaft der Mi- 
krohen, wie es eben beschrieben ist. In dieser Zellreaktion gibt es nut 
ein wesentlich Aligemeines und dies ist eben das, dass im Riickenmark 
keine einzige solche Zelie vorhanden ist, in welcher, ungeachtet so 
naher Mikroorganismennachbarsehaf% auch nur Spuren yon chromato- 
philer Substanz enthalten waren. Dot% wo wir bei der Nervenzelle 
die beschriebenen Mikroorganismenanh~ufungen fanden, fehlt die Ti- 
groidsubstanz. In vielen Zellen der Vorder- und Seitenh~irner ist dabei 
Pigment vorhanden, welches zuweilen gewissermassen das Bild der hier 
einst vorhanden gewesenen Nissl-KSrpercheMagerung wiederholt, da 
dasselbe ebenfalls mitunter in Kliimpchen angeordnet liegt (Tar. XVIII~ 
Fig. 29). Ueberhaupt aber erscheinen die Zelien der angeffihrten Riicken 
markskerne fast ungeflirbt, triibe und leicht angequollen. Ganz anders 
erweisen sich die Zellen der HinterhSrner und der Zwischenzone. Die- 
selben (Taf. X[X, Fig. 32~ 33~ 34) erscheinen homogen wie waehsartig, 
durchsiehtig, glasig, hyalin degeneriert. Kerne sind in derselben nicht 
zu sehen, das KernkSrperehen farbt sich intensiv mit Toluidinblau. Zu 
dem Gesagten muss man noch hinzuffigen, dass auf denjenigen Prfipa- 
raten, auf welchen die oben besehriebenen Bilder der Mikroorganismen- 
lage im Rfickenmark zu sehen sind~ es mitunter gelingt~ noch eine 
ausserst interessante Erscheinung zu beobachten. Dieselbe besteht darin, 
dass es zuweilen auf solchen Prliparaten (Tar. XIX, Fig. 34) Haufchen 
yon runder und ovaler Form derselbeu Mikroben gibt~ die auch oben 
beschrieben sind. Diese H~ufchen enthalten Himderte yon Bakterien- 
exemplaren, wobei dieselben ein solches Aussehen haben~ dass ihr Zentral- 
tell recht kompakt, aus dicht angeh~uften Mikroorganismen bestehend er- 
scheint, nach der Richtung aber zu ihrer Peripherie werden diese Hauf- 
chen immer ]ockerer und ]ockerer. Man tri~gt den Eindruck davon~ 
dass wit es in diesen Mikrobenhaufchen mit Ko]onien derselben zu tun 
haben, jede aus einem einzelnen Exemplare entwickelt. Aus dense]ben 
Kolonien geht schon das Zerstreuen der Mikroorganismen fiber das Ge- 
webe und das Besaen des ]etzteren vor. An dieser Stelle werden wir 
uns nur mit der Wiedergabe der tatsi~chlichen Seite der Sache begnfigen~ 
die Beurteilung der Frage fiber die ~atur dieser Mikroorganismen~ ihre 
Bedeutung fiir den Verlauf der Choleraerkrankung u. i~hnl, his zum 
letzten Tell der gegenw~rtigen Arbeit aufschiebend. Hier aber muss 
nur noch erwlihnt werden, dass die angefiihrten Mikroorganismen am 
h~ufigsten sich im mittleren und oberen Brustmark hefinden: allein sie 
sind mitunter auch im unteren Hals- und mittleren Brustabschnitt des 
Riickenmurks yon Cholerakranken anzutreffen. In denselben Gebieten 
des Rfiekenmarks gelingt es mitunter, mit den erwahnten Mikroorga- 
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nismen gefiillte Leukozyten zu seheu und die ]etzteren auch unter den 
Rfickenmarksh~iuten, vorzugsweise im Subduralraum und in den Rticken- 
markswurzeln anzutreffen. 

Bevor wir die Besehreibung der Pr~parate des Rfickenmarks aus 
tier Serie der Cholerakranken abschliessen, wollen wir noch in Kfirze 
bei den zwei Formbildungen stehen bleiben, welche es mit slier Deut- 
liehkeit auf diesen Praparaten zu beobachten gelingt. Die erste yon 
diesen zwei Bildungen sind die Neurogliazellen oder richtiger die Kerne 
derse]ben, die zweite, khrnige Kugeln, sehr oft pigmentierte. Die Mehr- 
zahl der Kerne der Neurogliazellen erleidet bei der Cholera keine sicht- 
baren u Der Fond derselben bleibt bleich und auf diesem 
Fond tritt deutlich das ]ockere, ]iehte Netz der Chromatinsubstanz her- 
vor (Tar. XVIII, Fig. 29, 30, Taf. XIX, Fig. 31, 32: 33, 34). Dim Form 
{lieser Kerne bieibt fast rund, leicht oval. Allein neben solchen Kernen 
werden aueh veranderte Formen derselben angetroffen. Zu allererst 
wollen wir darauf hinweisen, dass mitunter diese Kern% ihre normale 
innere Struktur behaltend, eine ausgezogene und ausgebogene bohnen- 
artige Form annehmen oder sich der Form des Dreiecks ni~hern 
,(Taf. XVIII, Fig. 30, Tar. XIX~ Fig. 31, 34). Andere Kerne der iNeuro- 
gliaze]len yon der eben angef[ihrten Form beginnen dabei sich auch 
~tRrker and diffus zu farben (Tar. XVIII, Fig. 29, Tar. XIX, Fig. 31, 32, 
34) oder such sich bedeutend im Umfange zu verkleinern, sich stark zu 
f~irben und ebenfalls die Form zu verandern (TaI. XVIII, Fig. 30, Taf. XIX, 
Fig. 31, 32, 33), dem pyknotischen Zt~stande sich nahernd. Typiseh 
ausgedrfickte Pyknose der Neurogliakerne wird bei Cholera angetroffen, 
aber our selten. Im Gegensatz dazu wird bei Cholers hfiufiger Ver- 
gr6sserung der Neurogliakerne, das Aufquellen derselben mit Zerreissen 
.des Chromatinnetzes nod Verdunkelung des letzteren beobachtet (Taf.XIX, 
Fig. 32). Wie schon frfiher oben gesagt wurde, befinden sieh neben 
den Kernen der Neurogliazellen im Rfickenmark bei Cholers recht zahl- 
reiehe Leukozyten (Tar. XVIII, Fig. 30, Taf. XIX, Fig. 33, 34). Was 
jetzt  die k6rnigen Kugeln anbetrifft, so wird fiber dieselben ausffihr- 
licher bei der Beschreibung der Pr~tparate des verliingerten Markes be- 
richter werden, da dieselben dort in unvergleichlich gr6sserer Zahl als 
im Rfiekenmarke sich finden. Hier aber wollen wir nor darauf hin- 
weisen, dass dieselben gew6hnlich eine vollkommen regelmassig runde 
.Form haben and dass sie auf den nach der Methode yon Rambn 
y Caja l  bearbeiteten Pri~paraten, auf welchen sie am deutlichsten her- 
vortreten, bald farblos und k6rnig, bald aber dazu noch mit grauem 
.oder schwarzem Staub geffillt oder auch noch bald mit hellgelbem, 
~bald orangefarbigem Pigment geffirbt erscheinen. Solche khrnigen Ku- 
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geln lagern sich fast ausschliesslieh und best~ndig neben den Ansamm- 
hmgen yon Nervenzellen. 

2. U n t e r s u c h u n g  j e d e s  e i n z e l n e n  F a l l e s .  

Indem wir zur Beschreibung der Resultate der Rfickenmarksunter- 
suchung jedes einzelnen Falles fibergehen, halten wi re s  ffir nStig, einige 
allgemeine Bemerkungen vorauszuschicken. Die Untersuchung jedes 
einzelnen Falles hat, zum Unterschiede yon der Gesamtuntersuchung des 
Riickenmarkes, als Ziel das vergleichende Studium der Pr~iparate und 
auch die Aufkl~.rung der mSglichen Beziehungen zwisehen dem klinischen 
Bilde der vorhergegangenen Erkrankung und denjenigen Veranderungen, 
welehe sich in den Gewebselementen des Rtiekenmarks zeigen. Allein, 
um unparteiiseh in den aus solchen Untersuehungen folgenden Sehltissen 
zu bleiben, ist es zweckmassiger, jeden einzelnen Fall ohne jeglichen. 
Yergleieh mit den anderen, so wie er an und ffir sieh ist, zu unter- 
suchen, und nur dann, wenn schon alle Falle auf solche Weise unter- 
sueht sein werden, die Resultate der Untersuehung aller dieser Falle zu 
vergleiehen und die mSglichen und notwendigen Schliisse zu ziehen. 
Soeben wurde die Untersuchung gefiihrt~ fiber deren Resultat gleich be- 
richter werden so]]. In diesem Bericht wird niehts Neues: nichts Der- 
artiges sein~ was nieht schon in der Besehreibung der Gesamtunter- 
suehung des Riiekenmarks eingesehlossen ware u n d e s  wird sogar eher 
eine Registrierung als Beschreibung der auf den Pr~iparaten gefundenen, 
Bilder sein. 

Nr. 1. Barb. Kyr. Acht Tage krank (minimum). 23 Jahre alt. Cholera. 
asiatica, Stadium diphthericum. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s c h e  Me thoden :  
Ueberfiillung der Blutgef~sse mit Blur, das Endothel tier GefS~ssintima aufge- 
quollen, die Gefiisswand hat Zeiehen yon hyaliner Degenaration. Im giieken- 
marksgewebe sind zahlreiehe Extravasate. In tier grauen Substanz Leukozyten, 
Ependymwueherung am Zentralkanal. In vielen Nervenzellen der gorderhSrner 
ist gelbes kSrniges Pigment vorhanden, einige Zellen sind leieht aufgequollen~ 
trfibe und kSrniff, viele Nervenzellen der IlinterhSrner sind homogen und wie 
durehsiehtig. Methode naeh Marchi :  ZirkulS~re nnd diffuse Degeneration 
in den Wurzeln. F i b r i l l i i r m e t h o d e n :  Klumpige Fibrillen (9)~ grebe Netze 
(10), grebe sieh in Unordnung lagernde Fibrillenkliimpchen (11), verdiekte. 
Fibrillen (14), sieh sehlSmgelnde Fibrilien (15), Fibrillenstiieke (12), fibrillen- 
lose Zellen (3). Zellensehatten. M e t h o d e v o n Ni s s [: gundung tier Kl~mpeherr 
chromatophiler Substanz bei reinem Fond (6), Versehmelzung der K1/imp- 
chert bei reinem Fond (5), farblose Zellschatten ohne Forts~itze (1), aUgemeine 
Chromatolyse(9)~ in den der Ports~tze entbehrenden Zellen zerstSrteKliimpchen- 
reste (3). In diesem Falle wurden Mikroben und Pilze gefunden: fiber welche 
ein besonderer Borieht vorhanden ist. (Z)vei neue F~lle yon Pilzbefunden im 



Pathologisch,anatomiseho Untersuchungen usw. 641 

Bereiche des Zentralnervensystems. Zentralbl. for Bakteriol. I. Abtheilung. 
Original. 1911.) 

Nr. 2. Pet. Was. War 5 Tage krank (minimum). 25 Jahre alt. Cholera 
asiatiea, Stadium diphtherienm. A l t g e m e i n h i s t o l o g i s e h e  Methoden :  
Ueberfiillung der Blutgefiisse mit Blut~ das Intimaendothel derselben aufge- 
quollen, die Gef~sswand leieht hyalin degeneriert. PunktfSrmige Blutungen 
im l~iiekenmarkgewebe. In letzterem sind Leukozyten anzutreffen~ das Epen- 
dym des Zentralkanals ist gewuehert. In den Nervenzellen Pigment, das Proto- 
plasma derjenigen yon ihnen, welehe im Hinterhorn liegen, ist mitunter homo- 
gen und wie durehsiehtig. Ne thode  yon Marohi:  Degeneriorte Fasern in 
den Wurzeln, zirkuliire und diffuse Degeneration. P i b r i l l i i r m e t h o d e n :  Nor- 
male Bilder des Neurofibrillarapparates (7 und 8), varikSse Pibrillen (13), 
grebe Fibrillarnetze (10), verdiekte Fibrillen (14), fibrillenlose Zellen (3)~ ver- 
diehtete gleiehartige Netze auf farblosem Fend (16)7 ebensolehe Bilder auf gelb- 
briiunliehem Fond (17), ZerstSrungsbilder dieser Netzo (18) in den C la rke -  
sehen S~ulen~ Zellschatten. KSrnige Kugeln. Methode yon Niss l :  Normale 
Bilder der chromatophilen Substanz (7), gundung der Sehollen bei reinem Fond 
(6), farblose Zellschatten ohne Forts~tze (1), Chromatorrhexis, d. h. Zerfall der 
Schollen, bei reinem Fond (10). In diesem Falle wurden im Riiekenmarke 
Mikroben gefunden. 

Nr. 3. Joh. Sam. War 3 Tage krank (minimum). 39 Jahre alt. Cholera 
asiatiea, Stadium diphthericum. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s c h e  Methoden:  
Blutfiberfiillung der Gefgsse, Intimaendothel derselben aufgequollen. Zahlreiche 
punktfSrmige Blutergfisse in das gfickenmarksgewebe. In dem letztoren Leuko- 
zyten~ das Ependym des Zentralkanals gewuehert. In den Nervenzellen haupt- 
siiehlieh des Vorderhornes und der Zwisehenzone Pigment, das Protoplasma 
derselben ist aufgequollen, triibe und kSrnig. Viele Nervenzellen der Hinter- 
hSrner sind homogen, durchsichtig. Ne thode  yon Marchi :  Degeneration in 
den Wurzeln, zirkulSore und diffuse. F i b r i l l a r m e t h o d e :  Normalbilder des 
Neurofibrillarapparates (7 und 8), verdickte Fibrillen (14), sieh sehliingelndo 
Fibrillen (15), schollige Fibrillen (9), grebe Pibrillarsubstanzkliimpchen, in 
Unordnung gelagert (11), verdfinnte Fibrillen (24), aus KSrnchen bestehende 
Fibrillarnetze (6), Fibrillenreste im ZellkSrper (5), Fibrillonanwesenheit nut in 
den Fortsgtzen (4), die Zellen fibrillenlos (3)~ Zellschatten. KSrnige Kugeln, 
teils pigmentierte. Die Methode yon Niss l :  Normalbilder tier Tigroidsub- 
stanz (7), Chromatorrhexis bei reinem Fond (10), Zentralchromatolyse (8), alIge- 
meine Chromatolyse (9), farblose Zellsehatten ohne Fortsiitzo (1), Tigroid: 
kSrperohenresto im ZellkSrper bei Abwesenheit derselben in den Fortsiitzen (4), 
Zelten mit zerstSrten gesten yon Niss l ' schen Sehollen und ohne FortsStze (3), 
gefiirbte Sehatten zerrissener Zellen ohne Forts~tze (2). In diesem Falle wur- 
den Mikroben gefunden. 

Nr. 4. Ken. Woin. War 7 Tage krank. 29 Jahre alt. Cholera asiatiea. 
Stadium diphthericum. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s c h e  Methoden:  Blutfiber- 
ffillung der Gefgsse, Aufquellen des Endothels ihrer Intima, leiehte Hyalin- 
entartung der Blutgef~sswand. Blutergfiss% Leukozyten im gfickenmarksge- 
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webe und mitunter in den Perizellularr~umen dot Nervenzollen. Wucherung 
des Ependyms des Zentralkanais. In den vielen Nervenzellen Pigment vorhan- 
den~ viele yon ihnen aufgequollen~ triibe und kSrnig 7 einige homogen, fast 
durehsichtig. Methode yon Marchi :  Degeneration in den Wurzeln, zirku. 
lgre und diffuse. F i b r i l l a r m e t h o d e n :  Verdickte Fibrillen (14), grobe Netze 
(10)7 schollige Fibrillen (9), varikSse Fibrillen (13)~ Fibrillen nur in den Fort- 
sgtzen (4), Zellen fibrillenlos(3), dichte gleichat'tige Fibrillarnetzohen auf gelb- 
braunem Fond in den Clarkeschen Sgulen (17), Zellschatten. Methode yon 
Ni s sl : gundung derScholien der chromatophilen Sabstanz bet reinem, farbtosem 
Fond (6), Verschmelzung der Schollen bet farblosem Fond(5), farblose Schatten 
der Zellen ohne FortsS~tze (1), Chromatorrhexis (10), Zentralchromatolyse (8)7 
zerstSrte Tigroidsubstanzreste der Zellen ohne Fortsiitze (3). In diesem Falle 
wurden Mikroben und eben solehe Pilze wie im Falle Nr. 1 gefunden. 

Nr. 5. Mart. If. War 1/2 Tag krank. 62 Jahre alt. Cholera asiatica. 
Stadium algidum. A l l g e m e i n h i s t o I o g i s c h e  Methoden:  Bluttiberffillung 
tier Gefisse, seltene punktfSrmige Btutungen neben den C larke 'sehen SSoulen. 
In vielen Nervenzellen Pigment vorhauden. F i b r i l l a r m e t h o d e n :  Normal- 
bilder (7 und 8), varikSse Fibrillen (13), diehte, gleiehartige Fibrillarnetzehen 
in den Zellen der Ciarke'sehen S~ulen auf weissem Fond (16). In diesem 
Falle wurde neben den Zentratblutgef~ssen des Riickenmarkes auf dem Niveau 
seines I. und It. Brustsegmentes ein aus myelinen~ markhaltigen Nervenfasern 
vom peripherenTypus bestehendes Neuroma gefunden 7 woriiber ein besonderer 7 
in kurzer Zeit der YerSffentliehung unterliegender Berieht vorhanden ist. 
Me t b o d e v o n N i s sl : Normalbilder der ehromatophilen Substauz (7)~ Chroma- 
torrhexis (10), Vertretung derTigroidsehollen durch Pigment (11), AuflSsung der 
NisslkSrperehen in Pigmenttropfen (14). Methode yon March i :  Degenera- 
tion nicht vorhanden. 

Nr. 6. Sz. Was. Einen Tag krank. 46 Jahre alt. Cholera asiatica 7 
Stadium algidum. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s c h e  Methoden:  Blutfiberfiiliung 
tier GefS~sse. In den Nervenzellen mitunter Pigment vorhanden, mitunter er- 
seheinen sie aber gleiehartig und wie durchsiehtig. Niethode yon Marehi :  
Dichte, gleichartige Netzchen leicht verdickter Fibrillen auf weissem Fond (16), 
eben soiehe Netzehen auf gelbbraunem Fond (17), geste soleher Netzehen a~f 
pigmentiertem Fond(18), den netzartigen Fibrillarapparat zerstSrende Pigment- 
vakuolen (23), dieht% feine Fibrillennetzehen auF Pigmentfond in den Zellen 
des Biindeltypus (19), an tier Feripherie verlaufende Fibrillen, die gauze Zelle 
abet ist yon Pigment eingenommen (2l)7 eben solehe Zellen, abet auf dem die 
gauze Zelle einnehmenden Pigmentfond gibt es noeh Reste veto Fibrillarappa- 
rat (22), Zellschutten. KSrnige Kugeln. Methode yon Niss l :  Chromatorhexis 
(10)~ farblose Sehotten dot Zellen ohne Forts~itze (1)7 kompaktes Pigment fiber 
die gauze Nervenzelle verteilt (12). AuflSsung der ehromatophilen Sehollen in 
Pigmenttropfen (14)~ das Pigment nimmt fast die gauze Zelle ein und die Chro- 
matophilschotten sind zusammeugedriiekt, zusammengepresst (13). in diesem 
Falle wurden Mikroben gefunden. 
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Nr. 7. D. Tjl.-Ber. War einen Tag krank. 60Jahre alt. Cholera asiatica~ 
Stadium algidum. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s e h e  Methoden:  Blut~iberftillung 
der Gef~sse. I m Rtickenmarksgewebe hier und da Leukozyten. In Nervenzellea 
mitunter Pigment. Methode yon Marehi :  Ausartungen nioht vorhanden. 
Fib r i l l a r  met  h o d e n : Diehte, gleichartige Fibrillennetzehen auf gelbem Fond 
(17), ZerstSrung dieser Bilder (18), den netzartigen Neurofibrillarapparat zer- 
fressende Pigmentvakuolen (23), die feinsten Fibrillarnetzr enthaltende Pig- 
menttropfen in don Zellen des Biindeltypns (19), an der Peripherie der durch- 
wegs mit Pigment gefiillten Zelle durchziehende Fibrillen (21), eben solehe 
Bilder, aber auf dem Fond dieses Pigments ist noch der zerstSrte Fibrillar- 
apparat vorhanden (22). Zellensehatten. KSrnige Kugeln. Methode voa  
Niss l :  Ghromatorhexis (10), farbiose Schatten der Zellen ohne Forts~itze (1)~ 
Zellen durehweg mit Pigment geftillt (12), AuflSsung der r 
Substanzsebollen in Pigmenttropfen (14), Zellen, in welchen Pigment fast den 
ganzen Raum einnimmt and die Tigroidsubstanz zusammendr/ickt, zusammon- 
presst (13). 

Nr. 8. St. Isot. War drei Tage krank. 54 Jahre alt. Cholera asiatica, 
Stadium algidum. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s e h e  Methoden:  Bluttiberfiillung 
der Gef~sse, Aufquellen des Endotheliums der Intima derselben, Blutergiisse 
in das Rfiekenmarksgewebe. Wucherung dos Ependyms des Zentralkanals~ 
Leukozyten im Markgowebe und in den Perizellularr~umen neben den Nerven- 
zellen. In den Nervenzellen mitunter Pigment, zuweilen farbloso Vakuolen, 
das Plasma derselben ist aufgequollen~ trtibe und kSrnig. ~[ethode yon 
Marehi :  Degeneration in den Wurzeln. Die Bilder des Fibrillarapparates und 
der chromatophilen Substenz haben sehon die htibsehen und deutlichen, scharfen 
Umrisso, wie in allen vorhergehenden F~illen. Dieser Umstand kann, natfirlich 
nur damit erkl~irt werden, dass das t~iickenmark des Pat. (s. II. und IlL Teil 
der gegenw~irtigen Arbeit) erst 6Stunden nach dem Todo fixiert wurde. Da wir 
mutmassen, dass in demselben aueh sehon solehe Ver~nderungen des Fibrillar- 
apparates und der chromophilen Substanz vorhanden sein kSnnen, welche post 
mortem entstanden sind, bringen wir nicht die Besehreibung dieser Apparate 
dot Nervenzellen des gogebenen Falles. 

Diesen Tell tier Arbei~, welcher den Untersuchungen des Riicken- 
marks der (Jholerakranken gewidmet ist, absehliessend, mOchten wir 
zurfickschauen und aus dem angeffihrten Tatsaehenmaterial einige vor- 
l~iufige Schliisse ziehen mit der Absicht, zu denselben noch im letzten 
Teile dot gegenw~irtigen Arbeit zuriickzukehren. Auch mOchten wir 
noch, wie die Untersuchungen der frfiheren Autoren fiber diese Frage 
miteinander, so auch die Resultate unserer eigenen Untersuchungen 
damit, was bis zu unserer Arbeit aufgeklart wurde, vergleichen. Wie 
es klar  aus den oben angeftihrten Besehreibungen folgt, gaben a]le 
Fiirbungs- und Differenzierungsmethoden des Riickenmarksgewebes bei 
den Cholerakranken iibereinstimmende Weisungen betreffs dessen, dass 
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die versehiedenen~ das. Riickenmarksgewebe herstellenden Formelemente 
unter der Wirkung der vorhergegangenen Choleraerkrankung diese oder 
jene pathologische Yera~derungen in ihrem Bau erleiden. Diese Yer- 
anderungen erwiesen sieh im Stroma des Rfiekenmarks (in der Neuroglia 
und den Gefassen) und im eigentlich parenchymatSsen Tell des R/icken- 
marks (in den Nervenzellen und Nervenfasern). Auf die Veri~nderungen 
der Blutgefasswi~nde des Riickenmarks bei Cholera wiesen auch schon 
andere Autoren bin. Notiert wurde (Rumjanzew)  Aufquellen und 
auch fettige Degeneration des Endothels der Intima dieser Gefiiss% es 
wurde aueh auf hyaline Degeneration der feinen Arterien- und Kapillar- 
w~mde hingewiesen (Tuwim). Es gelang uns niemals~ im Endothel 
fettige Degeneration zu sehen, obg|eich das Rfickenmark aller dieser 
Falle mit Osmiumsaure bearbeitet wurd% das Aufquellen desselben aber 
land in der Tat statt~ obgleich aueh nicht in alien Fallen, sondem nur 
in Nr. 1~ 2~ 3~ 4 und 8. Wenn wir betreffs der Dauer des Krankheits- 
verlaufes in diesen F~illen nachschlagen werden~ so erweist sieh ent- 
sprechend: 8~ 5~ 3, 7 und 3 Tag% in den Fallen 5~ 6 und 7 aber~ 
deren Dauer einige Stunden (Maximum 1/2 Tag), 1 und 1 Tag war 
blieb das Endothel normal. Es tritt also nach unseren Beobachtungen 
erst am zweiten Tags der Choleraerkrankung Aufquellen des Endothels 
der Gefassintima im Rfiekenmark auf und dieser aufgequollene Zustand 
des Endothels dauert bis zum Tode nach 8 Tagen und wahrscheinlich 
noch mehr. Der Unterschied~ welcher sieh in dieser Hinsieht zwischen 
den Angaben yon R u m j a n z e w  und unseren eigenen Beobachtungen er- 
weist, wird dureh den Umstand ausgeglichen, dass der angeffihrte Autor 
keine ausffihrlichen Weisungen den Tagen nach gibt, sondern nat eine 
allgemeine Behauptung, und auch noch dadurch, dass derselbe das 
Riickenmark von Kindern, bei denen mSglieherweise das Endothel tie- 
feren Veranderungen, als der fettigen Degeneration unterliegt, unter- 
suchte. Hyaline Degeneration de r  Blutgef~sswande, wie Tuwim an- 
ftihrt, gelang es auch. uns~ mitunter anzutreffen; allein es muss bemerkt 
werden~ dass in allen unseren Fallen: bei denen dieselbe nut beobachtet 
wurd% sie sich recht sehwach ausgedriiekt erwies. Dieselbe wurde nur 
in den Fallen 1, 2 und 4 beobachtet, d. h. bei einer Erkrankungsdauer 
yon 8, 5 und 7 Tagen. In beiden Fallen (5 und 8) mit einer Dauer 
yon 3 Tagen gelang es uns nicht Zeichen yon Hyalinose zu sehen~ 
yon den noch mehr galoppierenden Fallen 5~ 6 und 7 gar nicht zu 
sprechen. Auf solche Weise muss man anerkennen, dass bei Cholera 
hyaline Degeneration der Blutgeflissw~inde des Rfiekenmarks sich gegen 
den 4. Tag des Krankheitsverlaufes entwickelt. In allen yon uns unter- 
suchten Fallen zeigte sich Blutfiberfiillung der Rfickenmarksgefifsse, 
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wie darauf auch die Mehrzah[ anderer Autoren hinweist, in der letzten 
Zeit auch Chanut ina .  Allein sio meinen, dass die roten Blutkiirperchen 
dabei ihre Individualitat verlieren und zu einer Masse miteinander ver- 
schmelzen. Uns gelang es niemals, uns davon zu fiberzeugen. Tuwim 
~nd C h an uti n a notieren noch Anwesenheit yon Extravasaten vorzugs- 
weise in den u des Rfickenmarks. Unsere Untersuchungen 
bestlitigen diese Tatsache und ergltnzen dieselbe in zwei Hinsiehten. 
]~lutergfisse erweisen sich nut in den Fallen 1, 2, 3, 4, 5 und 8, in 
�9 len Fallen 6 und 7 aber sind sie nicht vorhanden. Man kann meinen, 
dass im Falle 5 mit tier Dauer yon einigen Stunden, we es seltene 
punktfSrmige Blutergfisse neben den C1 ar k e schen Saulen gibt, eine engere 
~md geradere Abhangigkeit dieser Blutergfisse yon der Anwesenheit des 
~Neuroms (s. oben) in diesem Gebiet~ als yon der Choleraerkrankung 
vorhanden ist, und dann muss man gestehen, dass im Riickenmark bei 
Cholera nur in den Fallen Blutergfisse per diapedesin und per rhexin 
entstehen, in welchen schon Veranderungen wenigstens im Endothel der 
Gefassintima in Form yon Aufquellung desselben vorhanden sind. Die 
zweite Erganzung betrifft die Topographie der Blutergiisse in das Rficken- 
marksgewebe. Am haufigsten lagern sie in der Zwischenzone zwischen 
den Vorder- und Hinterh6rnern, seltener im ventralen Drittel der Hinter- 
hSrner und selten in den VorderhSrnern und in der weissen Substanz. 
I w a n o w s k y  sah in einem Falle im Rfickenmark Infiltration der grauen 
Substanz als runde Granulationszellen, welehe sich hauptsachlich um den 
Zentralkanal hauften. Yon allen anderen Autoren treffen wir nur bei 
Tuwim noch einen Hinweis darauf, dass er gelegentlich in der grauen 
nnd weissen Substanz des Rfickenmarks bei Cholera Leukozyten sah~ 
welche sich vorzugsweise dennoeh um den Zentralkanal hauften. Tuwim 
ebenfalls wies zuerst darauf hin, dass Leukozyten mitunter bei Cholera 
in den Perizellularraumen neben den Nervenzellen angetroffen werden: 
O h a n u t i n a  aber anerkannte aueh die Tatsache des Eindringens der 
kleinen Wanderzellen in, die Nervenzellen hinein. Auf Grund unserer 
eigenen Untersuchungen wollen wir zu allererst notieren~ dass wir bei 
Cholera niemals das Eindringen h'emder Zellelemenie in die bierven- 
zellen sahen. Solche Bilder simulieren oft die dicht neben der Nerven- 
zelle in den Perizellularraumen derselben liegenden Leukozyten, wenn 
~lieselben nach der Lage des Sehnittes fiber diese Nervenzelle oder unter 
�9 dieselbe kommt. Aueh ausser den Leukozyten veranstalten oft dieselbe 
Simulation auch die Zellen der Neuroglia, welche sich in der ange- 
ffihrten Lage auf dem Rfickenmarksschnitt befinden. In diesen Fallen 
geben nur ein gefibtes Auge und vorsichtige, geduldige und verstandige 
Arbeit mit der Mikrometerschraube bei starker YergrOssserung die MSg- 
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lichkeit, keine Fehler zu begehen und dasjenige zu verwerfen, was in 
der Wirklichheit tats~ehlich nicht vorhanden ist. In den Perizellular- 
r~umen gelang es uns I bei den Nervenzellen Leukozyten nur in den 
FMlen 11 4 und 8 rait einer Krankheitsdauer yon 81 3 und 7 Tagen 
anzutreffen. Allein 1 in Erw~gung ziehend, dass sogar ira Fall 2 mit 
Dauer yon 5 Tagen und auch im Fall 3 rait Dauer yon 3 Tagen bei 
den ~ervenzellen keine Leukozyten vorhanden sind und ins Gedachtnis 
zurfickrufend, dass die Sektion des Falles S bedeutend sp~tter, als in 
allen iibrigen Fallen ausgeffihrt wurde, halten wit es ffir mSglich, dass 
Leukozyten bei Cholera nur naeh Verlauf etwa einer Woehe vora Er- 
krankungsbeginn an in den Perizellularr5umen der Nervenzellen er- 
scheinen, aber dass dieselben post mortera aus dera Riickenmarksgewebe 
sich sehr schnell nach den Nervenzellen begeben, womit auch der Fall 3 
erklfirt wird. Im Ferneren ist auch vielleicht Phagozytose m0glich (da 
die Nervenzellen eher als alle anderen absterben): jedoch steht diese 
Erscheinung sehon in keiner Verbindung rait der vorhergegangenen 
Choleraerkrankung. Ira Rfickenmarksgewebe abet werden Leukozyten 
iiberhaupt schon vora ersten Tage der Erkrankung an angetroffen und 
wit sahen dieselben in den Fallen 1, 2, 3, 47 7 und 8. In u 
mit den oben angefiihrten Angaben yon I v a n o w s k y  und Tuwira muss 
man auch notieren, dass die Leukozyten im Rfickenmark aus den 
feinen Venen und Kapillaren per diapedesin eraigriert und raehr oder 
weniger gleichmassig fiber die ganze Dicke des Markes zerstreut sind~ nie- 
raals aber am Zentralkanal sieh anh~iufend erweisen. An diesem letzteren 
Orte bekamen auch wir~ wie die beiden anderen Autoren: in der Tat 
Anh~ufung yon Zellelementen zu sehen, allein sie erwiesen sich als 
Eleraente des gewucherten, den Zentralkanal auskleidenden Ependyms 
und folglieh haben sie eine ganz andere Bedeutung. Eine solche Epen- 
dymwucherung notierten wir auch in den Fallen l: 2, 3, 4 und 9, d. h. 
bei einer Krankheitsdauer yon 8, 5, 3, 7 und 3 Tagen. Aus diesem 
Umstande fo]gt, dass die Angaben yon [ v a n o w s k y  und Tuwim stark 
korrigiert werden und eine ganz andere Erli~uterung erfahren miissen, 
namlich dass bei Cholera vora 3. Tage der Erkrankung beginnend ein 
Wucherungsprozess des Ependyras, welches den Zentralkanal des Rfieken- 
marks ausscheidet, bemerkt wird. Betreffs der Veranderung der Neuro- 
gila des Riickenmarks bei Cholera gibt es in der Literatur keine An- 
gaben. Diese Yeranderungen betreffen vorzugsweise die Kerne der 
Neurogliazellen, welehe zweierlei Yeri~nderungen erleiden: entweder es 
vollzieht sich in ihnen ein zur Pyknose fiihrender Prozess~ obgleich auch 
derselbe bei Cholera fast niemals bis zur Pyknose gelangt, oder An- 
quellen mit Zerreissen und Verdunkelung des Chromatinnetzes. Ira all- 
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gemeinen gesagt, veritndert sich die Rfickenmarksnem:oglia bei Cholera 
schwaeh und unscharL 

Veto 3. Tage beginnend tritt bei Cholera Degeneration der Nerven- 
fasern im Neurogliateil der R/ickenmarkswurzeln zu Tage, w~hrend des 
ferneren Verlaufes der Erkrankung abet gesellt sieh dazu noch Degene- 
ration der Nervenfasern, zirkulSr an der Peripherie des Rfickenmarks 
und disseminiert im Bereiche langer und kurzer Bfindelchen der weissen 
Substanz desselben. Die asgefiihrte Degeneration vollzieht sieh sowohl 
mittels sekundarer: wie auch primSrer Degeneration (abhSngig veto Ab- 
sterben und der Atrophie tier Nervenzellen und unter dam Einfluss der 
unmittelbaren Wirkung des Choleraendotoxins). 

I v a n o w s k y ,  Tuwim und Rumjanzew notieren Trfibung, Auf- 
quellen und k6rniges Aussehen des Protoplasmas vieler Nervenzellen 
des Riickenmarks bei Cholera und unsere Untersuehungen bestStigen diese 
Tatsache und weisen darauf bin, dass diese Eiweissdegeneration verzugs- 
weise scharf ausgedriickt ist gegen den 3. Tag der Krankheit, gegel) 
Ende der ersten Woche aber abnimmt. Ebenso bestStigen unsere Beob- 
achtungen auch die Angaben yon I v a n o w s k y  betreffs dessen, dass im, 
Riickenmark bei Cholera mitunter Nervenzellen angetroffen werden, 
deren Protoplasma gewissermassen gleiehartig und durchsichtig er- 
seheint. Das sind gewShnlich Zellen der HinterhSrner, neben welehem 
Anh'aufungen yon Bakterienmikroorganismen vorhanden sind, worauf 
auch das Zusammentreffen der Falle, in denen Mikroorganismen und, 
und solehe durchsichtige Nervenzetlen im Riickenmark vorhanden sind, 
hinweist (Falle 1, 2, 3, 4 und 6). Sotehe Nervenzellen werden bei 
Cholera veto ersten Tage der Erkrankung an angetroffen. Tuwim und 
Rumjanzew weisen auf die Anwesenheit farbloser Vakuolen in den 
!Nervenzellen des Rfickenmarks bei Cholera hin. Diese Tatsache wird 
wirklich beobachtet~ aber erstens iiusserst selten (nur in einem Falle 8) 
und zweitens gerade in dem Falle, in welchem die Sektion bedeuten4 
spliter als in allen anderen Fallen ausgefiihr~ wurde. Diese beiden, 
Umst~nde geben die M6glichkeit zwei Schl/isse zu ziehen, weIche die, 
Tatsache der Anwesenheit farbloser Vakuolen in den Nervenzelten an- 
ders, als es Tuwim und Rumjanzew machten~ erkl~iren und erl~utern. 
Man muss anerkennen: dass die Bildung der erwiihnten u nichts~ 
Gemeinsehaftliches mit dem Choleraprozess hat: sondern dass es am, 
ehesten eine naeh dem Tode eintretende Erscheinung ist, da diese beiden~ 
Autoren ihre Leichen noch bedeutend sparer, als der Fall 8 bei mir~ 
sezierten (s. oben). In sehr vielen Nervenzellen des Rfiekenmarkes gibe. 
es gelbes Pigment. Dasselbe trafen natfirlich auch die frfiheren Autorer~ 
an: jedoch schenkten sie ihm zu wenig Aufmerksamkeit. Popow no- 
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tierte nur, dass einige Zellen mit demselben iiberfiillt sind. C h a n u t i n a  
aber verband, woriiber noch im letzten Teile der gegenwartigeu 
Arbeit berichtet werden wird, die Anwesenheit dieses Pigmentes mit dem 
Alter des Subjektes, was yon sehr vielen angenemmen wird. In Wirk- 
lichkeit gibt es bei Cholera in den ~ervenzellen des R[ickenmarkes 
zweierlei Pigmentbildungen: Anhi~ufungen yon kSrnigem Pigment 7 wie 
es auch in normalem Mark geschieht und auch uoch yon Pigment und 
Pigmenttropfen: welche die inhere Struktur der Nervenzellen zerstSren 
und zweifellos ein pathologisches Produkt - -  lipochrome Degeneration dar- 
stellen. Mit besonderer Stiirke ist diese Lipochromatose in Fi~llen mit 
sehr kurzer Krankheitsdauer (1 Tag: F~lle 6 und 7)entwiekelt, naehher 
u dieselb% sich llinger (5 bis 7 Tage) in den Zellen der 
C la rke ' s chen  Saulen aufhaltend. I v a n o w s k y  und Tuwim notieren 
Verkleinerung und Zusammensetzung der Kerne einiger Rfickenmarks- 
nervenzelien bei Cholera. Zu dieser ErklltrurJg muss man noch hinzu- 
fiigen, dass in einigen yon den erwlihnten Zellen die Kerne im Gegen- 
tell mitunter aufgequollen, vergrSssert in den Dimensionen und schw~eher 
mit }tlimatoxylin und anderen Kernfarben sich fiirbend erscheinen. Bei 
der Fi~rbung aber mit Toluidinblau zur Er]angung yon Bildern ehromato- 
philer Substanz, wo die Kerne in der Norm vSllig ungefiirbt bleiben~ 
beginnen einige Nervenzellkerne des Rfiekenmarkes bei Cholera sich 
bald mehr~ bald weniger intensiv hellblau zu farben. Die Kernk6rper- 
chen verandern sich im allgemeinen wenig, abet mitunter erweisen sie 
sich bei Cholera lipochromat6s degeneriert. Endlich muss man noch 
erw~hnen: dass es uns, gleieh Ivanowsky~  Bilder vSlliger Zerst6rung 
der Riiekenmarknervenelemente zu sehen gelang~ wo an Stelle derselben 
nur ein Detrith'2tufchen und alle Uebergangsstadien daztt blleben. 

Betreffs der u der chromatophilen Substanz und des 
Neurofibrillarapparates in den Riickenmarkszellen bei Cholera sind An- 
gaben se i t ensRumjanzews  u n d C h a n u t i n a  vorhanden. Jedoeh geben 
diese beiden Autoren nut ausserordentlich beschriinkte Angaben in einigen 
Worten, die sich dazu auch noch widersprechen. Wi~hrend C h a n u t i n a  
nur angibt~ dass es bei Cholera in den Nervenzellen des Riiekenmarkes 
niemals vSllige Chromatolyse gibt, behauptet R u m j a n z e w ,  im Gegen- 
tell 7 ebenfalls kurz, dass bei Cholera in den erwi~hnten Zellen bedeu- 
tende und volle Chromatolyse beobachtet wird. Wit sahen oben~ dass 
die Frage fiber die u der Tigroidsubstanz in den Nervenzellen 
bei Cholera unvergleiehlich umfangreicher und verschiedenartiger er- 
seheint~ wobei dort auch Schlfisse aus den gefundeneu Tatsachen ge- 
zogeu wurden. Ebenso notierte R u m j a n z e w  nur auch betreffs der 
:Neurofibrillen~ dass sie bei Cholera sich unscharf ver~ndern, wahrend 
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C h a n u t i n a  fiber Neurofibrillenzerfall in feine K6rner oder aueh grosse 
Trfimmer berichtet ( in beiden angeffihrten Arbeiten gibt es keine einzige 
Zeichnung). Auch in dieser Beziehung sahen wir sehon oben~ dass die 
Sache hier unendlich komplizierter und verschiedenartiger ist. Im Fa]l 5 
,mit einer Krankheitsdauer yon einigen Stunden blelbt die inhere Struk- 
tur der Nervenzellen fiberhaupt normal und nur einige Zellen erleiden 
Anfangsstadien der u wie der chr0matophilen Ssubstanz, 
so auch des Neurofibrillarapparates. In den FMlen 6 und 7 mit ein: 
*figiger Dauer gibt es scharfe und typische Bilder der ZerstSrung des 
l~eurofibrillarapparates dureh Lipoehromvakuolen und Aufi6sung yon 
Nisslk6rperchen in denselben. Im Falle 3 mit Dauer yon 3 Tagen~ 
~nd auch in den Fallen 2, 4 und 1 mit noch ]~ngerer Krankheitsdauer 
sind schon hauptsachlieh Spuren des Prozesses der Verdickung und mit- 
.unter auch Verdfinnung der Fibri]len mit Zerfall und bald mehr, bald 
weniger tieferer ZerstSrung derselben vorhanden. In gleieher Zeit weist 
auch die Bearbeitung nach Niss] auf Chromatorrhexis, Chromatolyse und 
und Verschmelzungsprozess der Tigroidklfimpchen mit einander mit In- 
dividualit~tsverlust derselben bin. Im letzten Kapitel dieser Arbeit wet- 
den wit versuchen zurecht zu stellen~ was yon alledem als Reaktion 
tier Nervenzelle auf Choleraprozess oder Intoxikation angenommen wer- 
den soll und was nut als Aeusserung der Reaktion der Nervenzelle auf 
die ver~nderte T~ttigkeit des Organismus infolge des Vorhilndenseins der 
Erkrankung betrachtet werden muss. 

V.'  Un te r suchung  des verl~ingerten Markes .  

Den Bericht der Untersuchungsresultate des verl/ingerten Markes 
bei Cholerakranken antretend~ halten wires ffir nStig~ zu allererst darauf 
hinzuweisen, dass in Anbetracht des kleineren Quantums der Markmasse 
wir nut a]lgemeinhistologische Methoden~ die Methode Ram6n y Ca j a l s  
~and die modifizierte Meth0de yon Nissl anwandten. Ausserdem wollen 
wir hier noch erwahnen~ dass der nachfo]gende Bericht bedeutend kfirzer 
:sein wird, a]s es beim Rfickenmark der Fall war, da wit in anlogen 
Bildern uns einfaeh auf die entsprechenden Beschreibungen des vorher- 
gehenden Teiles der Arbeit berufen werden. 

1. A l l g e m e i n e  U n t e r s u e h u n g .  
a) A l l g e m e i n h i s t o l o g i s c h e  Methoden.  Im verl~ngerten Mark 

~reffen wir natfir]ich yon neuem, wie auch im Riickenmark Ueberfiillung 
des Blutlagers mit Blut. Hier wird ebenfallsAufquellen der Zellen des 
Blutgef~ssendothe]s und mitunter auch Zeiehen leiehter Hyalinose der 
W/inde derselben beobaehtet. Im Zusammenhang damit steht die An- 
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wesenheit yon Extravasaten im verlangerteu Mark~ welche gewShnlicl~ 
punktfSrraig~ dem blossen Auge unsichtbar erseheinen~ nur in einem 
Falle war der Bluterguss recht bedeutend (2--3 Stecknadelkopfgross). 
Im Yergleich mit dem Riickenmark werden ira verlangerten Mark Blut- 
ergfisse fiberhaupt in geringerer Anzahl~ abet yon derse]ben GrSss% 
angetroffen. Oft verlassen sie nieht die bei Cholera etwas zerstSrten 
Perivaskularr~iume, raitunter aber liegen sie gerade ira Markgeweb% 
indem sie seine Zellelemente auseinanderschieben. Betreffs der topogra- 
graphischen Verteilung der Blutergfisse im verlangerten Marke kann real) 
keine irgend welche bestimmten Weisungen geben~ da die Extravate 
iiberhaupt zerstreut fiber die ganze Dicke desselben mit eini~er Vorherr- 
schung nur im Gebiet der Kerne der zerebralen Nerven liegen. Abet 
auch hier ]iegen sie nicht innerhalb dieser Kerne~ sondern haufiger 
zwisehen denselben. Im Gewebe des verlangerten Markes werden bei 
Cholera Leukozyten, und zwar in denselben Formen~ wie auch im Rfieken- 
mark angetroffen~ aber hier begegnet man haufiger Polynukleare, welch~ 
offenbar in der Anzahl die Lymphozyten fibertreffen. Eine sehr grosse 
Zahl der Nervenzellen des verlangerten Markes erseheint kSrnig (w% 
darauf aueh L j u b i m o w  hinwies), aufgequollen und triib% so dass der 
Kern in denselben schwer zu unterseheiden ist. Andere Nervenzelleu 
sind normal~ einige aber erweisen sich vSllig zerstSrt und yon denselben. 
bleibt nut noch der pyknotisehe Kern und ein kleines Streifchen um 
sein Protoplasma oder sogar einfaeh ein H~iufchen Detritus sichtbar. 
u ist ausser dem einen Fa]le 8 nicht zu sehen~ obgleich 
L j u b i m o w  auf dieselbe aueh hinwies. Sie hat hier wahrseheinlich 
dieselbe Bedeutung wie aueh ffir die Zellen des Riickenmarkes (s. oben). 
Popow wies darauf hin, dass in den sich hinziehenden Fallen (er unter- 
suehte einen solchen Fall) ira verlangerten Mark doppeltkernige Nerven- 
zellen angetroffen werden. Wir batten ebenfalls, obgleich auch selten, 
Gelegenheit~ ]etztere zu sehen (Taf. XIX, Fig. 35)~ allein das ist auch 
in der STorm eine gewShnliche Erseheinung und auch in unseren Fallen 
fund dieselbe sogar auch bei eintagiger Krankheitsdauer statt. In sehr 
vielen Nervenzellen des verliingerten Markes gibt es bei Cholera Pig- 
ment yon gelber Grundfarb% aber yon ~ersehiedenen Nuancen; der mor- 
phologisehe Bau dieses Pigmentes ist ebenfalls versehieden. Es gibt 
Zellen~ durchweg mit KSrnern mit orangefarbigem Pigment ausgefiillt 
oder aueh solehes Pigment~ wie in der INorra~ nur in geringem Quantum 
enthaltend. Aber es sind auch andere Zellen vorhanden, in denen das 
Pigment eine grell hellge]be Farbe hat, wobei man in ihra keine KSr- 
nung entdecken kann~ dasselbe erscheint wie aufgelSst~ fltissig und hat~ 
einen Pigmenttropfen oder Vakuole. 
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b) Methode yon Rambn  y Caja l .  Im verlangerten Marke wer- 
dell nach dieser Methode viele solche Bilder des Zustandes des Neuro- 
fibrillenapparates entdeckt, welche auch schon fiir das Riickenmark be- 
schrieben sind. Deshalb werden wir uns in allen diesen Fi~llen nu," mit 
einer Bezugnahme auf die vorhergehende Beschreibung besehrlinken. 
Ausserdem begegnet man auch im ver]~ngerten Marke so]ehen Zellen 
--Silhouette  und Zellen, welche mit schwarzen KSrnchen, wie dies fiir 
das Riickenmark in dell F~llen 1 und 2 beschrieben ist, angeffillt sind. 
Hier muss man diese Bilder ebenfalls als Mangel, Defekt der Methode 
anerkennen. 

1. Es gibt Nervenzellen im verli~ngerten Mark bei Cholera, welche 
sich vSllig normal erweisen~ was die Struktur ihres Neurofibrill~rappa- 
rates anbetrifft. Von diesen letzteren gibt es zwei Typen - -  einen netz- 
artigen und b i inde]ar t igen-  und derselbe unterscheidet sich durch 
nichts yon den Bildern 7 und 8 (Taf. XII[, Fig. 3 u. 4) des Riieken- 
marks. 

2. Einige Nervenzellen des netzartigen Typus haben varikSse Fibrillen, 
wie auch im Falle 13 des Rfickenmarks. 

3. Die Fibrillen erweisen sich in vielen Nervenzellen, wie des netz- 
artigen, so auch des Biindeltypus, bald mehr, bald weniger verdickt und 
wir erhalten Bilder ahnlich den Fallen 10 (Taf. XIV~ Fig. 6) und 14 
<Taf. X[II, Fig. 8) des Riiekenmarks. 

4. In einigen Zellen sind klfimpchenartige Fibrillen, wie im Falle 9 
(TaL XIII, Fig. 5) des Rfickenmarks vorhanden. 

5. In anderen Zellen aber stellt der Fibril]iirapparat solch' ein 
Bild, wie im Falle 11 (Taf. XIII, Fig. 7) des Rtickenmarks vor. 

6. Seltener als die vorhergehenden Bilder des Neurofibrillarappa- 
rates kommt in den Zellen des verllingerten Markes eine besonders feine 
trod seh0ne Architektonik desselben aus verdtinnten Fibrillen, wie im 
Falle 24 (Taf. XIX, Fig. 15) des Riiekenmarks vor. 

7. Es gibt viele Nervenzellen im verlangerten Marke, bei denen 
nur in den Fortslitzen noch unberiihrte Biindelchen der 5~eurofibrillen 
sich erhalten haben, im Ktirper solcher Zellen aber sind, wie im Falle 5 
des Riickenmarks, nur Reste des zerstiirten 1Neurofibrillarapparates vor- 
handen. 

8. In anderen Zellen blieben die Fibrillen nur in den Fortslttzen 
and sind im K6rper der Zelle nicht vorhanden~ wie im Falle 4 (Tar. XIII, 
Fig. 1) des Rfiekenmarks. 

9. Oder aueh weder im KSrper der Zelle noeh in ihren Forts~ttzen 
haben sich Neurofibrillen erhalten, wie im Falle 3 des Riickenmarks, 
und yon der Nervenzelle blieb nur noeh ihr Sehatten. 
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10. Irn verllingerten Mark gibt es viele Zellen, yon denen nur ein 
Kern und ein ihn umringender~ kirschrot gefarbter Protoplasmastroifen 
blieb. Der Kern ist in diesen F~llen gew6hntich in seinen Dimensionen 
verkleiner~ und n~hert sich dem piknotischen Zustande, 

1I. Viele Nervenzellen sind in einigen F~llen im verl~ngerten 
Mark mit einem Tropfen grellen hellgelben Pigments ausgeffillt~ in den 
aus den Fortsi~tzen verdickte Fibrillen hineindringen, d. h, wit erhaltea 
.eben so ein Bild~ wie im Falle 21 (Tar. XIV, Fig. 12) im Riickenmark. 

12. Abet neben solchen Zellen gibt es auch andere, in welchen die 
Pigmenttropfen (einer oder einige) nur noch den Neurofibrill~rapparat~ 
wie im Falle 23 (Taf. XV~ Fig. 14) des Riickenraarks zerst6ren. 

13. Ein eigonartiges Bild haben diejenigen Nervenzellen des ver- 
lgngerten Markes~ zu deren Beschreibung wit jetzt fibergehen (Tar. XV~ 
Fig. 36). Das sind Zelten der zerebralen Nervenkerne~ welche ihrer 
Anzahl nach alte fibrigen~ eben bescbriebenen Bitder iibertreffen. Um 
dieselben gibt es ein normales Perizellalarnest oder Geflecht aus mark- 
losen and markhaltigen Nervenfasern und aueh einen etwas verbreiterten 
Nebenzellenraura. In diesem letzteren ist eigentlich schon der K(irper 
der Nervenzelle nicht zu sehen~ abel" an seiaer Stelle befindet sich ein 
ge[ormtes H~iufchen orangefarbiger LipochromkSrner~ welche sich an der 
Peripherie im Perizellularraum zu einzelnen zerstreuen. Nur derjenige 
Urastand eben, dass dieses Hiiufehen kgrnigen Pigments sieh gefermt 
erweist~ dass die Form desselben der Form des Nervenzellenk6rpers 
analog ist, ferner die Anwesenheit des Zellkernes in diesem Pigment- 
haufen und auch der Ausgang yon For~s~,~tzen aus demselben fiberzeug~ 
vollstiindig, dass wir eine Nervenzelle vet uns haben. Die Zeltforts~itze 
dieses Typus enthalten etwas verdiekte Fibrillen, der Kern aber erweist 
sich hliufiger an der Peripherie (Taf. XV~ Fig. 36) plaziert und erseheint 
zusammengezogen, verkleinert und intensiv mit Silber- and Goldsalzen 
impriigniert. 

14. Stellenweise kann man im verl~ngerten Narke in den Perizelln- 
larrii, umen dmlkle Nervenzellkerne mit zerst6rtem Chromatin sehen~ 
welcbe sich dabei noeh Ieicht orangegefarbt erweisen. Neben solchen 
Kernen gibt as gew6hnlieh Plasmafetzen des zerrissenen K6rpers der 
fortsatzlosen Zelle und in denselben Kerne des Pigmentes, welches sehoa 
teils frei im Perizetlularraum ]iegt. 

15., Oder auch ~ man kann nur H~ui'chen gleiehen kSrnigen~ 
orangefarbigen Pigments sehen. 

Auf solehe Weise sehen wir, dass man aueh im verlgngerten Markr 
in versehiedenen Bildern des Neurofibrillarapparates seiner Nervenzellen 
folgerichtige Vergnderungsstadien dieses Zellapparates erkennen kann, 
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welche nach demselben Typus, wie im Riickenmai'k~ gehen. Hier geht 
ebenfalls in den Nervenzellen vor sich der oben beschriebene Prozess 
A) der u der Neurofibrillen mit nachfolgendem Zerfall der- 
selben (F•lle 1, 2~ 3~ 4, 5, 7~ 8~. 9~ 10)~ B) der Verjiingung der ~euro- 
fibril]en mit nachfolgendem Zerfall derse]ben (F~ille 1~ 6~ 7~ 8~ 9~ 10) 
und C) der pigment0s-fettigen oder lipochromen Degeneration mit Unter- 
gang des ~eurofibrillenapparates (Fiille 1~ 12, 11). Aber ausserdem 
begegnen wir im verllingerten Marke auch noch einem neuen Pr0zess 
D) der Ueberftillung der Nervenzellen mit kSrnigem, orangefarbigem 
Pigment~ d. h. der Pigmentart, welche sieh auch fast best~ndig in der 
Norm in den Nervenzellen,. aber nut in geringem Quantnm~ befindet. 
Im letzten Tell der gegenwtirtigen Arbeit werden wir versuchen~ die 
verschiedene Bedeutung des hellgelben aufgelSsten unddes  kSrnigen~ 
orangefarbigen Pigments aufzuk]:~i.ren, bier aber wollen wir nut  zeigen, 
dass aus normalen Zellen~ wie sie im Falle I beschrieben sind~ allmiihliclt 
Zellen des Falles 13 entstehen, infolge der u in denselben 
und Anh~ufung in unnormal grossem Quantum des erst gew6hnlicheli 
und normalen physiologisehen Pigmentes. •achher kommt die Plasma- 
zerstSrung der Zelle: dieselbe verliert ihre Forts~itz% der KSrper der 
Zelle zerf~ltt in Fetzen und wir erhalten das im Falle 14 (TaL XV, 
Fig. 37) besehriebene Bi]d~ ferner aber bleibt an Stelle der frfihereu 
Zelle nur ein Hiiufchen kiirnigea Pigments~ wie es im Falle 15 ge- 
zeigt ist. 

Es erscheint interessant und wichtig~ noch auf den Umstand hin- 
zuweisen~ dass wit im verl~ngerten Marke scharfen Deumngen auf Lo~ 
kalisation verschiedener aus den oben angeffihrten u 
zessen in den Nervenzellen in verschiedenen Teilea des verl~ngerten 
Markes und in versehiedeaen Nervenzentren desselben begegnen, in 
Einzelheiten uns nicht einlassend~ werden wir in dieser Beziehung nur 
auf die Tatsaehe hinweisen~ dass~ obgieich zum Beispiel die im Falle 11 
beschriebenen Ze]len auch mitunter in den zerebralen Nervenkernen am 
Bodeu des vierten u angetroffen werden~ jedoeh seiner Greilheit 
nach der Umstand ins Auge fiillt~ dass fast alle Nervenzellen ohne 
Ausnahme, welche die sogenannten unteren oder grossen Oliven bilden, 
das Bild des Falles 11 zeigen~ was aueh auf Taf. XIu Fig. 38 abgebitdet 
ist. Andererseits~ obgteich im Bestande der Kerne der zerebralen Nerven~ 
schon yon der HShe der vorderen Vierhfigel, d. h. vom Kern des N. 
oculomotorius beginnend und ferner in den Kernen des IV.~ V.~ VI., VII.~ 
1X.~ X,  XII. und XI. Hirnnervenpaares auch Ze]len in den verschie, 
denen Stadien der Prozesse A und B vorhanden sind und obgleich auch 
in diesen Kernen viele Nervenzellen k~rniges~ orangefarbiges Pigment 
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enthalten~ erweisen sich jedoch solche auffallende seharfe and grelle 
Bilder, wie sie im Falle 13 beschrieben sind, in grosser Anzahl nut in 
den Kernen des N. vagus und accessorius. Zu dieser interessanten Tat- 
sache werden wir noeh im letzten Teile der gegenw~rtigen Arbeit zu- 
rfickkehren. 

tIier aber wollen wir noeh~ bevor wit die Beschreibung der each 
der Methode yon Ram6n y Ca ja l  bearbeiteten nnd zum verlangerten 
Mark der Cholerakranken gehSrenden Pri~parate sehliessen~ darauf hin- 
weisen~ dass auf diesen letzteren deutliche und scharfe Bilder pigmen- 
tierter k6rniger Kugeln~ welehe schon bei der Beschreibung des Rficken- 
marks erwi~hnt wurden, beobachtet werden. Aehnlich wie im Rficken- 
mark sind auch bier diese kSrnigen Kuge]n mitunter farblos (he]lgr~ulich), 
unvergleichlich h~ufiger abet erweisen sie sich pigmentiert und deshalb 
yon gelboranger Farbe. Diese Kuge]n liegen zerstreut fiber die Dicke 
des verl~ngerten Markes hauptsachlich in denjenigen Stellen, wo es An- 
haufungen yon Nervenzellen gibt~ aber dennoch muss man sie an solchen 
Stellen heraussuchen~ denn sie werden nut einze[n angetroffen und sind 
in geringer Anzahl vorhanden. Einer ganz anderen Erseheinung be- 
gegnen wit an einem bestimmten Orte~ und zwar im vorderen Hirnsegel 
(Velum medullare anterius). An dieser Stelle (Tar. XV, Fig. 39) ist 
eine kolossale Anhi~ufung solcher pigmentierter k6rniger Kugeln vor- 
handen: welche sich iu der Markschieht des vorderen Hirnsegels~ wie 
zwischen den Fasern des N. abdueens, so auch fiberhaupt inmitten 
seiner Neurogliaelemente plazieren. Diese interessante Erscheinung muss 
unaufgeklart bleiben, da es uns bis jetzt nicht gelungen ist, mit Genauig- 
keit zu bestimmen, welcher Natur diese Kugeln sind and was sie eigent- 
lich vorstellen. Mitunter bekommt man solehe Bilder zu sehen, dass 
eine iihnliche pigmentierte k6rnige Kugel an ihrer Peripherie (Taf. XV, 
Fig. 40) einen pyknotischen: intensiv schwarz gefarbten Kern hat, oft 
aber gelingt es, solche pigmentierten kSrnigen Kugeln (ira Rfickenmark 
und im verl~ingerten Mark) neben einer Zelle in einem~ als ob ffir sie 
in derselben verfertigten~ Ausschnitt ]iegend, zu sehen (Taf. XV, Fig. 41). 
Allein es geliogt niemals, die Natur solcher Zellen zu bestimmen~ d. h. 
es gelingt nicht: mit Entschiedenheit die Frage zu 15sen, ob es Nerven- 
oder Neurogliazellen sind. Die letzteren haben gewShnlich einen sich 
stark flirbenden Kern von ausgezogener, unregelmlissiger, d. h. patho- 
logisch ver~nderter Form, welehen ein bleicher Schatten des in die 
Fortsatze fibergehenden Protoplasmas umringt. Der Gesamteindruck 
zeugt eher ffir die AngehSrigkeit solcher Zellen zu den Nervenzellen~ 
es gibt jedoch keine Data, um sich entsehieden und definitiv dafiir zu 
iiussern. Die Bilder der besehriebenen, an der Peripherie mit Kernen 
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versehenen Kugeln erlauben~ denselben Zellennatur zuzuschreiben; allein 
die Frage bleibt yon neuem ungelSst~ ob es degenerierte •erven- oder 
Neurogliazellen sind~ oder sind es vielleicht mit Pigment tiberfiillte 
Leukozyten --  Pigmentophagen? Die Anwesenheit dieser Zellen im 
vorderen Hirnsegel und sogar ihr vorzugsweises Befinden deft spricht 
eher gegen ihre Nervennatur~ gegen welche aueh ihre Grtisse spricht. 
Am wahrscheinliehsten ist es~ dass diese kSrnigen Kugeln veranderte 
•eurogliazellen vorstellen. 

c) Methode  yon Nissl. Diese Methode gab fast nur die M6g- 
lichkeit im verltingerten Mark dieselben Bilder der ehromatophilen Sub- 
stanz in den Nervenzellen, wie sie sehon oben fiir das Riickenmark 
besehrieben sind, aufzudeeken und deshalb werden wit uns sehr kurz 
fassen. Hier gibt es ebenfalls: 

1. ~Normale Bilder~ wie im Fail 7 des Riickenmarkes. 
2. Chromatorrhexis~ wie im Fall 10 (Taf. XVII~ Fig. 25) des Rficken- 

markes. 
3. Zentrale und allgemeine Chromatolyse~ wie in den Fallen 8 

(Tar. XVI[~ Fig. 23) und 9 (Tar. XVII~ Fig. 24) des Rfiekenmarkes. 
4. Tigroidsubstanzreste im ZellkSrper bei Abwesenheit derselben 

in den Forts~tzen~ wie im Fall 4 (Taf. XX~ Fig. 20) des Riickenmarkes. 
5. Ebensolche Zellen nut mit Abwesenheit yon Fortslitzen, wie im 

Fall 3 (Tar. XVII~ Fig. 19) des Rfiekenmarkes. 
6. Gefi~rbte und farblose Schatten der Zellen ohne Fortsi~tz% wie 

in den Ft~llen 2 und 1 des Rfickenmarkes. 
7. Rundung der Schollen bei reinem farblosem Fond~ wie im Fall 6 

des Rfiekenmarkes. 
8. Seltene Bilder von Versehmelzung der Sehollen chromatophiler- 

Substanz bei farblosem Fond, wie im Fall 5 (Taf. XVII, Fig. 21) des 
Rtiekenmarkes. 

9. Reste yon Schollen in den Fortsiitzen, wtihrend sich der ganze 
Zellenkiirper durchwegs mit einem hellgelben Pigmenttropfen geffillt er- 
weist wie im Fall 12 (Taf. XVII~ Fig. 26) des Rtickenmarkes. 

10. AuflSsung der chromatophilen Sehollen in Pigmenttropfen, wie 
im Fall 14 (Taf. XVII, Fig. 28) des Rfickenmarkes. Solche Bilder sind 
auch~ wie die vorhergehenden~ fast in allen Nervenzellen der unteren 
Oliven vorhanden. Mitunter riiekt hier soleh ein Pigmenttropfen den 
Kern zur Peripherie fort (Taf. XVII, Fig. 42) und derselbe erseheint 
ebenfalls gegen die Norm in bald mehr, bald weniger ges~ittigte hell- 
gelbe Farbe gef~rbt oder auch der Kern plaziert sieh innerhalb des fast  
die ganze Zelle einnehmenden Pigmenttropfens (Taf. XVII, Fig. 43). Auf 
dem Fond dieser Pigmenttropfen bleiben noeh zuweilen (Tar. XVII, 
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Fig. 43) Reihen feiner TigroidsubstanzkSrnehen unttrscheidbar: wtlche 
in ihrer Gesamtheit sith wit tin Netz darstellt. 

Auf solche Weise sehen wir, class auch im verl~ngerten Mark die 
chromatophile Substanz der Nervenzelltn bei Cholera dieselben Ver~n- 
derungen: wie auch im Rtickenmark erleidet: dass diese Ver~.nderungen 
nach dem Typus des Prozesses A - -  Verschmelzung, das Zusammen- 
fliessen dtr  NisslkSrperchet~ mit nachfolgendtm Verschwinden (F~lle 1~ 
7, 8, 6); des Prozesses B - -  Zerfall der Nisslk~rperchen mit nachfolgen: 
der AuflSsung (F~lle 1, 2, 3, 4, 5, 6); des Prozesses C - -  lipoehrome 
odor pigmentSsfettige Degeneration der Ntrvenzellen mit Untergang des 
chromatophilen Apparates (F~lle 1, 10, 9) gehen. 

2. U n t e r s u c h u n g  j e d e s  e i n z e l n e n  Fa l l e s .  

Solch eine Untersuchung wurde sorgffdtig ausgeftihrt, allein wenn 
wit anfangen wfirden, die Resultate derselbtn in eben solcher Form, 
wie wit es ffir das Rfitkenmark mathten: wiedtrzugtbtn,  so hatten wit 
bestandig nur das zu wiederholen, was schon obtn gesagt wurde. Die 
Ytrandtrungtn im verl~ngerten Mark sind mit nut einigen Ausnahmen 
dieselben: wit auth im Rfiekenmark und tie lagern sich im Laufe der 
Choleraerkrankung in dtrselben chronologisehen Reihtnfolge. Deshalb 
wollen wir uns, nachdem wir kurze Protokolle jedes einzelnen Falles an- 
geffihrt haben, nut auf einen kurzen Berieht fiber die vorlaufigen Schluss- 
folgerungen derstlbtn besehranken. 

Nr. 1. Bar. Kir. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s c h e  Methoden:  Blatiiber- 
f~illung der GefKsse: Aufquellen des Endothels: leichte Hyalinose der Gef~ss- 
wand. Extravasate. Im Gewebe des verlangerten Markes Leukozyten~ vorzugs- 
weise vielkernige, es werden jedoeh auch Lymphozyten angetroffen. Einige 
Nervenzellen sind etwas triibe und kSrnig, in einigen gibt es wie in der Norm~ 
PigmentkSrner. Methode  yon Ramdn y Caja l :  YerdiekteFibrillen (3), 
schollige Fibrillen (4), fibrill~re Schollen in der Zelle (5), Fibrillen nur in den 
Forts~tzen (S), Fibrillen nieht vorhanden (9), nur mit einem Plasmastreifchen 
umringte Zellkerne (10): Sehatten yon Zellen and Detritus der letzteren. 
Methode yon Niss l :  Kundung derSehollen der chromatophilen Substanz (7), 
Versehmelzung der Sehollen (8), farblose Sehatten der Zellen ohne Forts~tze 
(6), allgemeine Chromatolyse (3), zentrale Chromatolyse (3), Reste zerstSrter 
Schollen in den Zellen ohne Forts~tze (5): Tigroidsubstanzreste im ZellkSrper 
bei Abwesenheit derselben in den Forts~tzen (4). In diesem Falle wurden im 
vdrl~ngerten MarkePilzo gefunden, besehrieben in: ::DurehFilze bodingte L~sio- 
non des Zentralnervensystems des Mensehen". Wratschebnaja Gazeta. 1911. 

Nr. 2. Pet. Was. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s e h e  Methoden:  Blutiibor- 
fiillung der Gef~sse, Aufquellen des Endothels: leichte Hyalinose der 6ef~ss- 
wand. Extravasate in den perivaskul~renR~umen und reoht grosset Bluterguss. 
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(2--3 SteeknadelkSpfe), fast symmetriseh an beiden Soften der Pyramidefi- 
btindel in der Gegend des Pens Varoli gelegen. Im Markgewebe Leuk.ozyten. 
Methode yon Ram6n y Ca ja l :  Normale Bilder (1), varikSse Fibrillen (2)~ 
verdickte Fibrillen (3), Fibrillen nur in den Forts~tzen (8), Fibrillen nicht vor- 
handen (9), Zellschatten. Bilder tier pigmentierten kSrnigen Kugeln. Me- 
rhode  yon- Niss l :  Normalbilder (1), Rundung der Schollen (7), farblose 
Sehatten der Zellen ohne Forts~tze (5), Chromatorrhexis (2). 

Nr. 3. Iw. Sam. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s c h e  Methoden:  Blutiiber- 
ffillung der Gef~sse, Aufquellen des Endothels. Bluterg(isse in die perivasku- 
l~ren R~iume. Leukozyten im Markgewebe. AlbuminSso Degeneration vieler 
Norvenzellen, in anderen Zellen aber Degeneration dor Kerno der Nn. vagi et 
aceessori - -  eine Masse kSrnigen, orangefarbigen Pigmentes. Methode yon 
l~am6n y Caja l :  Normalbilder(1), verdiekte Fibrillen (3), scholligo Fjbrillen 
(4), fibrill~re Seholien in den Zellen (5), verdfinnte Fibrillen (6), Fibriltenreste 
in der Zelle (7), Fibrillen nur in den Forts~itzen (8), Fibrillenabwesenheit (9), 
zerrissene Zel]onresto und sich zerstreuendes orangefarbiges Pigment (14), 
stellenweiso H~ufehen orangefarbigenPigments(15), Zellen, gefiillt mit KSrnern 
orangefarbigen Pigments (13). Grosse Anzahl yon k5rnigen Pigmentkngeln. 
Methode yon Niss l :  Normalbilder (1), Chromatorrhexis (2), Chromatolyso 
(3), farblose und gef~rbte Sehatten der Zellen ohne Forts~tze (6), Reste yon 
Schollen in den Zellen ohne Forts~tze (5). 

Nr. 4. Ken. Woin. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s e h e  Methoden:  Ueber- 
fiillung der Gef~sse mit Blur, Aufquellen des Endothels, leichte Hyalinose der 
Gef~sswand. Extravasate im Markgewebe und Leukozyten in denselben. In 
vielen Nervenzellen normales Pigment, viele yon ihnen weisen albuminSso 
Degnoration auf. Mettiode yon RamSn y Caja l :  Verdiokte Fibrillen (3), 
schollige Fibrillen (4), varikSse Fibrillen (2), fibrilliire Schollen (5), Fibrillen- 
resto in den Zellen (7), Zellen ohne FibrilIen (9), Zellkerne mit Resten zer- 
stSrten Plasmas (10). Methode yon Niss l :  Normalbilder (1)~ Rundung der 
Sehollen (7), ihre Verschmelzung (8), Chromatorrhexis (2), Chromatolyse (3), 
gefiirbte und farblose Schatten der Zellen ohne Forts~tze (6). In diesem Falle 
wurden eben solehe Pilze wio im Falle Nr. 1 gefunden. 

Nr. 5. Mar. Kok. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s e h o  Methoden:  Blutfiber- 
ffillung. In den Nervenzellen mitunter normales Pigment. Methodo yon 
Ram6n y Caja l :  Normalbilder (1), varikSse Fibrillen (2), verdiekte Fibrillen 
(3), in den Zellen der unteren Olive Tropfen hellgelben Pigments, welcho den 
Fibrilt~rapparat in den Anfangsstadien zerstSren (12), AuflSsung der N i s s l -  
schen Schollen im Pigmenttropfon in den Norvenzellen der nnteren Olive (10). 

Nr. 6. ]fin. Was. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s c h e  Methoden:  Blutfiber: 
ffillung der Gefiisse. In den Nervenzellen mitunter eine Masse yon Pigment. 
Methode yon Ram6n y Cajal :  Schollige Fibrillen(4), Fibrillen nur in  don 
Forts~tzen (8), Zellkel"no mit Plasmaresten (10), in den t(ernon des X. und 
XI. Paaros dor zerebralen Nerven eine Menge vonZellen, geffillt mit K5rnern 
orangefarbigen Pigmentes (13)~ daso]bst zerrisseno Reste der Zellen ohno Fort- 
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s~tze wit mit zerstreutem Pigment (14), dort auch tt~ufchen orangefarbigen 
Pigmontes(15), in vielen Zellen gelbe, den Fibrillarapparat zerstSrende Tropfen 
(12), Zellen yon einem hellgelben Pigmenttropfen eingenommen, sowohl in den 
Kernen der ttirnnerven als auch in der unteren Olive (11). Hier huben fast 
alle Zellen selches Aussehen. Kiirnige Pigmentkugeln. Methode yon :Nissl: 
Schatten yon Zellen ohne Forts~tze (6), Chromatorrhexis (2), kompaktes Fig- 
ment in der ganzen Nervenzelle haupts~chlich in den Zellen dor unteren Oliven 
(9). AufiSsung der Schollen in Pigmenttropfen, ebenfalls haupts~ichlich in 
den Zellen der unteren Olive (10), besonders werden doppelkernige Nerven- 
zellen angetroffen. 

:Nr. 7. Dar. Tjal.-Ber. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s c h e  Methoden :  Blut- 
fiberfiillung der Gef~sse. [n den Nervenzellen Pigment. Methode yon Ra- 
m6n y Caja l :  Schollige Fibrillon 44), fibrillate Schollen (5), Zellon ohne 
Fibrillen (9), ZeIlenkerne mit Plasmaresten (10), in den Kernen des X. und 
X[. Nervenpaares kompakt mit kSrnigem Pigment angestopfte Zollen (13), alert 
auch Bilder des Zerfallos solchor Zellen (14 und 15), in vielen Zellen haupt- 
siichlich der unteren Olive den Fibl'illarapparat zerstSrende gelbe Punkte (12), 
Zellen durchwegs mit einem Pigmenttropfen gef/illt in der unteren Olive (11). 
KSrnigo Pigmentkugeln. Methode yon Niss l :  Chromatorrhexis (2)7 Chrom~- 
tolyse (3), Schatten der Zellen ohne Forts~itze (6), Zellen durchwegs mit einom 
Pigmenttropfen ausgefiillt in der un~eren Olive (9), AuflSsung der chromate- 
philen Schollen in Pigmenttropfen~ vorzugsweise in den Zellen der unteren 
Olive (10). 

Nr. 8. St. Isot. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s e h e  Methoden:  Blutiiber- 
fiillung tier Gefiisse. Aufquellen des Endothels. Extravasate in den perivas- 
kul~iren Riiumen und in das Gewobo des verl[ingerten Markes. Leukozyten in 
denselben. In den Nervenzellen Pigment, farblose Vakuolen, das Protoplasma 
in denselben ist albuminSs entartet. 

Aus denselben Grfinde% wie ffir das Riickenmark, enthalten wit uns yon 
der Besehreibung der Bilder des Fibrillarapparates und der chromophilen Sub- 
stanz tier Nervenzellen des verli~ngerten Markes des gegebenon Falles. 

Aus diesen Protokollen sind folgende vorlaufige Schlfisse mSglich: 
1. Am zweiten Tage der Choleraerkrankung erscheint Aufquellen 

des Endothels der Blutgefassintima des verlangerten Markes. 
2. Dasselbe dauert bis 8 Tage nach dem Tode und wahrscheinlich 

langer an. 
3. Leichte Zeichen yon hyaliner Degeneration der Blutgefasswande 

erscheinen gegen den vierten Tag des Krankheitsverlaufes. 
4. Bei Cholera wird in allen Fallen und schon veto ersten Tage an 

Blutfiberffillung der Gefasse des verlangerten Markes bemerkt. 
6. Blutergiisse per diapedesin und per rhexin werden im verllin- 

gerten Marke nut in denjenigen F~llen beobachtet, in welchen schon die 
u des Endothels der Gefasse vorhanden ist. 
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6. Im Gewebe des ver]iingerten Markes sind kleine and grosse 
Lymphozyten und auch Polynukleare vom ersten Tage der Erkrankung 
schon vorhanden. 

7. Bei Cholera gibt es in den ersten 8 Tagen kein Eindringen yon 
fremden Zel]elementen in die Nervenzellen. 

8. Die Neuroglia ver~ndert sich bei Cholera schwach und unscharf 
(siehe jedoeh 13 and 14). 

9. Die Nervenzellen des verli~ngerten Markes erleiden oft bei Cholera 
albuminSse Entartung 7 welche am sch~irfsten gegen den dritten Tag aus- 
gedriiekt ist, am Ende der ersten Woche abet schwacher wird. 

lO. In den FSllen mit sehr sehnellem Exitus ]eta]is (1. Tag) ist in 
den Nervenzellen des ver[i~ngerten Markes scharf ausgedriickte Lipo- 
chromatose bemerkbar, welche sich im Erscheinen der hellgelben, die 
inhere Struktur der Zelle zerstSreuden Pigmenttropfeu ~ussert und welche 
naehher schnell verschwindet. 

11. Besonders stark erweist sich dieselbe in den Nervenzellen der 
unteren oder grossen Oliven ausgedriickt und in diesen Zellen hi~lt sie 
etwas l~nger (his 3 Tage) an. 

12. In den Nervenzellen der Kerne der N. vagi et accessorii wird vom 
ersten Tage der Choleraerkrankung an and w~hrend der ganzen ersten 
Woche grosse Anh~mfung orangefarbigen ktirnigen Pigmentes beobachtet. 

13. Im ver]angerten Mark werden bei Cholera k~irnige pigmentierte 
.Kugeln angetroffen~ welehe am allerwahrscheinlichsten degenerierte Neuro- 
gliazellen darstellen. 

15. Sehr charakteristisch ist bei Cholera die Anwesenheit einer 
grossen Zahl solcher Kugeln im vorderen Hirnsegel. (Velum medullare 
anterius.) 

VI.  Un te r suchung  des Kleinhirns .  

Bei Bearbeitung des Kleinhirngewebes wandten wir, wie auch f~r 
das verllingerte Mark nur allgemeinhistologische Methoden~ die Fibrillar- 
methode yon RamSn y Ca ja l  und die Methode yon Nissl  an. 

1. A l l g e m e i n e  U n t e r s u c h u n g .  

a) A l l g e m e i n h i s t o l o g i s c h e M e t h o d e n .  AufdenPr/ tparatendes 
Kleinhirns, bearbeitet nach diesen Methoden, begegnen wir yon neuem 
der Blutfiberfiillung der Gef~isse, dem Aufquellen des Endothels der Ge- 
f~issintima und Blutergfissen in das Gewebe des Kleinhirns. Die Blut- 
ergiisse sind im Kleinhirn noch zah]reicher, als im verliingerten und im 
Riickenmarke, auch der Umfang eines jeden derse]ben erscheint grSsser. 
Am seltensten werden Extravasate in der Markschieht oder weissen Sub- 
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stanz des Kleinhirns beobachtet, am h~ufigsten begegnet man ihnen in 
der Rindensubstanz oder der gratmn Substanz des Kleinhirns. Betreffs 
tier drei verschiedenen Sehichten der Kleinhirnrinde muss man notieren, 
dass in der kSrnigen Sehicht man seltener als in den anderen yon ihnen 
Extravasate zu sehen bekommt, etwas h~ufiger trifft man sie in der 
grauen oder am meisten oberfl~.chlichen Schicht an, am allerhfiufigsten 
aber plazieren sich die Blutergiisse in der gangli0sen Schicht des Klein- 
hirngewebes. Hier trifft man mitunter verh~ltnism~ssig recht grosse, 
diese ganze Sehicht einnehmende und wie in die unten liegende kSrnige, 
so aueh in die oben liegende graue Schicht eindringende Blutergfisse. 
Im Gewebe des Kleinhirns kommen selten Leukozyten vor. Was jetzt 
die Nervenelemente des Kleinhirns anbetrifft, so wird hier und auch 
fernev die Rede aussehliesslich yon den Purkin jesehen Zellen sein. 
Hinsichtlieh derselben kann man nur bemerken~ dass die Mehrzahl dieser 
Zellen etwas trfibe, aufgequollen und kSrnig m'scheint, wie darauf aueh 
L jub imow hinwies. Irgendwelche Pigmentation oder Lipoehromatose 
ist in denselben in keinem Falle vorhanden. 

b) Methode yon Ram6n y Cajal .  Naeh dieser Methode wurden 
yon allen Teilen des zentralen Nervensystems ffir das Kleinhirn sehr 
beschr~nkte und einf6rmige Daten erlangt. 

1. Die Normalbilder des Neurofibrillarapparates sind haufiger yon 
Bfindeltypus, seltener van netzartigem Typus. 

2. Aehnliche Bilder, nur etwas aufgelockert und verdfinnt, dem 
Aufquellen der Nervenzelle entsprechend, infolge der Eiweissdegeneration 
ihres Plasmas (siehe oben: Allgemeinhistologische Metboden). 

3. Bilder verdickter Fibrillen (Taf. XIX, Fig. 44), welche dabei 
sich bestandig leicht schl~ingeln~ d. h. einen wellenartigen Gang haben. 

h'gendwelche andere Bilder des Neurofibrillarapparates gelingt es 
nieht in den Zel[en des Kleinhirns zu bemerken und' man muss folglich 
anerkennen~ dass in denselben nut" die Anfangsstadien des Prozesses A 
der Verdickuug tier Neurofibrillen vorhanden sind, welcher abet niemals 
in Zerst0rung tibergeht. 

Auf diesen Pr~paraten werden auch in der kSrnigen Sehicht des 
t~leinhirns zuweilen in kleiner Anzahl die ffir das verl~ngerte und 
R(ickenmark besehriebenen k0rnigen Kugeln angetroffen. 

c) Methode  yon Niss].  Auf den nach dieser Methode bearbeiteten 
Praparaten treffen wir: 

1. Normalbilder der Lagerung der chromatophilen Substanz. 
2. Chromatorhexis, d. h. Zerfall der NisslkSrperchen iu feine Sttickchen 

ohne Farbung des Zellplasmas. 
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3. Allgemeine Chroinatolys% d. h. Zerstaubung und Aufl6sung der 
Nisslk6rperchen in dem Zellplasma. 

Auf welche Weise verandert sich im Kleinhirn die chromatophile 
Substanz der Nervenzellen, die Anfangsstadien des Prozesses B: des Zer- 
falles der Nisslk5rperchen durchlaufend. 

2. U n t e r s u c h u n g j e d e s  e i n z e l n e n  Fa l l e s .  

In Anbetracht dessen, dass die im Kleinhirn gefundenen Verande- 
vungen nicht zahlreich sind: werden wir die Berichtsform der Resultate 
der Untersuchung jedes einzelnen Falles im Vergleich damit: wie es in 
den vorhergehenden Teilen dieser Arbeit fiir das Rfiekenmark und 
;cerlangerte Mark angenommen war: verandern. Statt im Protokoll 

jedes einze]nen Falles alles dasjenige zu berichten: was zu diesem 
Falle gehSrt: werden wir ffir d~s Kleinhirn gerade umgekehrt handeln 
und alle diejeni'gen angeben, in welchen die gegebene Erseheinung beob- 
achtet wird. 

Blutfiberffillung der Geflisse trifft man in allen F~llen ohne Aus- 
,nahme an. Aufquellen des Endothe]s der Geflissintima des Kleinhirns 
gibt es in den Fallen 1, 2, 3, 4 und 8. Extravasate kommen in 
den Fallen 1, 2: 3 : 4  und 8 vor. Leukozyten begegnet man im Klein- 
hirngewebe ill den Fallen 1, 2: 3: 4, 7 und 8. Die Nervenzellen haben 
Zeichen yon allgemeiner Degeneration in den Fallen 1: 3, 4 und 8. 
Die Bilder des ~-eurofibrillarapparates, oben beschrieben nach den nach 
tier Methode yon Ram6n y Caya l  bearbeiteten Praparaten, werden un- 
verandertich in allen Fallen ohne Ausnahme angetroffen. K6rnige 
Kugeln wurden in den F~tllen 2 :  3: 6, 7 und 8 gefunden. Normal- 
bilder der Verteilung der chromatophilen Substanz und auch. Chromato- 
r r h e x i s -  in allen Fallen aber Chromatoiyse - -  in den Fallen 1, 2, 
3 : 4  und 7. 

Auf solche Weise kann man aus den angefiihrten Daten ~folgende 
vorlauflge Schlfisse ziehen: 

1. Am zweiten Tage der Choleraerkrankung erscheint Aufquellen 
des Endothels tier Gefassintima des Kleinhirns. 

2. Dasselbe dauert bis 8 Tage nach dem Tode und wahrscheinlich 
noch langer an. 

3. Vom ersten Tage der Erkrankung an wird Blutfiberffillung der 
Gef~isse des Kleinhirns beobachtet. 

4. Blutergfisse werden im Kleinhirn nur in denjenigen Fallen beob- 
achtet, in welchen Aufquellen des Endothels vorhanden ist. 

5. Im Gewebe des Kleinhirns werden vom ersten Tage der Erkran- 
kung an Leukozyten angetroffen. 
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6. Viele ~ervenzellen des Kleinhirns erleiden albumiuSse Degene- 
ration~ die am sch~rfsten gegen den dritten Tag der Erkrankung aus- 
gedriiekt ist, am Eude der ersteu Woche aber schwi~cher wird. 

7. Schon yon den ersten Tagen tier Cho]eraerkrankung an wird in 
einigen Nervenzellen des Kleinhirns Fibrillenverdickung, Chromatorhexis 
und Chromatolyse beobachtet. 

VII. U n t e r s u c h u n g  des Gehirns .  

Die Wiedergabe dieses Teiles der gegenwartigen Arbeit werden wir 
yon der genaueren Bestimmung desjenigen Gebietes des Gehirns be- 
ginnen, welches yon uns bei den Cholerakranken untersueht wurde. 
Das wird eben die Rinde der Hemisph~iren und dabei nur die Rinde 
der vorderen und hinteren Zentralwindungen im Lokalisationsgebiet der 
kortikalen Zentrea fiir Bewegung und Haut-Muskelsinns. 

1. A1]gemeine  U n t e r s n c h u n g .  
Bei gearbeitung des Gehirns wurden allgemeinhisto]ogische Metho den 

die Methode yon Ram6n  y Cajal~ v o n D o n a g g i o  und yon Niss l  an- 
gewandt. 

a) A l l g e m e i n h i s t o i o g i s e h e  Methoden.  Die nach diesen Me- 
thoden bearbeiteten Prliparate zeigten in der Rinde des Gehirns die- 
selben Ver~nderungen wie auch im Rtickenmark und in dell anderen 
Teilen des zentralen Nervensystems. Die Blutgefiisse erweisen sich mit 
Blut iiberfiillt~ alas Endothel derselben aufgequollen~ die Wand hat mit- 
unter Zeiehen yon hyaliner Degeneration. Im Gehirngewebe werden 
recht oft punktf0rmige Extravasate angetroffen, die sich nur in den peri- 
vaskuli~ren. R~umen, die bei Cholera etwas erweitert sind~ plazieren. 
Im Gehirngewebe kommen Leukozyten vor, unter welehen Polynukleare 
pri~valieren, aber es werden auch kleine und grosse Lymphozyten an- 
getroffen. Mitunter kann man Leukozyten hart an den Nervenzellen~ 
in den Perizellularrliumen derselben sehes~ aber sie dringen niemals auf 
unseren Praparaten innerhalb des Kfrpers der Nervenzellen ein. Ausser- 
dem gelingt es noch, neben den Blutgefi~ssen oder einfach im Hirn- 
geweb% zwisehen den Zellelementen derselben~ Reste zerst(irter toter 
BlutkSrperchen anzutreffen~ welche hierher~ ofienbar infolge der oben 
angegebenen Blutergiisse geraten sind. Was jetzt die Nervenzellen an- 
betrifft: so muss man darauf hiaweisen~ dass vorzugsweise die kleinen 
pyramida]en Zellen und auch die Polymorphen bedeutend getriibt und 
kSrnig erscheinen. Yiele yon ihnen erscheinen der Forts~tze beraubt~ 
mit verschwommenen unklaren Umrissen. Oder auch yon den Nerven- 
~elten bleiben Schatten ihrer KSrper, wobei auch diese Schatten sich 
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zerrissen, fetzenartig erweisen. Die grossen und gigantischen'pyrami- 
dalen Zellen erseheinen weniger ver~indert, obgleieh auch in ihnen albu- 
minSse Degeneration bemerkt wird. Ausserdem sind in vielen yon diesen 
Zellen dieselben Erscheinungen der doppelartigen Pigmentation, wie aueh 
in den Zellon des verl~ingerten Markes, vorhanden, worfiber iibrigens 
ausffihr]icher bei der Besebreibung der naeh der Methode von Ram6n  
y Caj al bearbeiteten Pr~parate gesagt sein wird. Die Kerne der Nerven- 
zellen erleiden zweierlei Ver~nderungen: die einen yon ihnen qllellen 
auf, werden gr6sser, f~rben sich schwaeher mit den Kernfarben und ver- 
lieren ihr Chromatin, w~hrend die anderen, naeh der Seite der Pyknose 
hin sich ver~ndern und sp~terhin zerfa]len. Ueber die Kerne der Neuro- 
gliazellen wird bei der Besehreibung der naeh tier Methode yon Niss l  
bearbeiteten Pr~parate Besonderes gesagt werden. 

b) Methode  yon Ram6n  y Cajal .  In der Rinde der Hirnhemi- 
sph~ren treffen wir yon neuem Verschiedenartigkeit der Bilder des Neuro- 
fibrill~irapparates bei Cholera an. 

1. Viele kleinen~ grossen und gigantischen Zellen des Pyramidal- 
typus (Taf. XIX, Fig. 45) haben einen so gebauten Neurofibrillarapparat, 
wie aueh die Mehrzahl Solcher Zellen im Normalzustande. Der grSsste 
Tell der Neurofibrillen in diesen Zellen- geht in den KSrper der Zelle 
hinein oder kommt aueh aus demselben in den Pyramidalfortsatz, in 
we]them sie-in wellenartigen Wegen, aber niemals sieh teilend~ als ge- 
]oekertes Bfindelehen (Taf. XIX, Fig. 45)~ sieh kreuzend und miteinander 
verflechtend, verlaufen. Alle diese Fibrillen des pyramidalen Fortsatzes 
sind recht dick und erscbeinen als primf~re. In den ZellkSrper tretend, 
beginnen diese Neurofibrillen in einiger Entfernung yon der Pyramiden- 
basis teils sieh zu teilen, teils aber setzen sie, ohne sich zu verzweigen~ 
ihren Weg fort, auf dessert Streeke sie nur dfinne Seitenflbrill~rf~dchen 
yon sich geben. Die sich nicht verzweigenden Neurofibri]len plazieren 
sich am h~ufig~ten in der hart an tier Peripherie liegemen Schicht des 
Zellplasmas oder sie begeben sieh in die Perinukle~irzone und umgeben 
den Zellkern. Die yon diesen Fibrillen abgezweigten Seitenfiidehen 
dienen teils zur Verbindung der prim~iren Fibrillen miteinander~ teils 
aber verbinden sie sieh mit denjenigen allerdfinnsten Fibrillen, welche 
infolge wiederholter Teilung der aus dem Pyramidalfortsatz kommenden 
primaren Fibrillen entstanden sind. Diese Sekund~irfibrillen anastomo- 
sieren ihrerseits und verbinden sieh miteinander und als Resultat aller 
dieser Verfmderungen und Wechselbeziehungen entsteht in den ~erven- 
zellen der Hirnrinde ein netzartiger~eurofibr.ill~rapparat. Wie aus dem 
Vergleich dieser kurzen Besehreibung mit derjenigen~ welche oben ftir 
die Normalzellen des R/~ckenmarks gegeben wurd% zu sehen ist~ ist der 

~_rehiv f. Psychiatrie. Bd. 5L Hef~ 2. 3~ 3 
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Grundplan des Baues des Neurofibrillarapparates hier und dort ein und 
derselbe. Der Untersehied besteht nur darin, dass, w~hrend in den 
iNervenzellen des Pyramidnltypus das Fibrilliirnetz das am nachsten zur 
Pyramidenbasis liegende Gebiet einnimmt, nimmt in den Nervenzellen des 
Riickenmarks, wo die Fortsi~tze recht scharf yore ZellkSrper abgegrenzt 
sind~ das ]~eurofibrillarapparatnetz einen bedeutend grSsseren Raum ein 7 in- 
dem es den ganzen Zellk6rper ausfiillt. In den Zellen des besehriebenen 
Typus gibt es gewShnlieh einen runden, blasigen, sich nicht impragnie- 
renden Kern, in welchem ein rundes, sehwarzes Kernk(irperchen und 2--8 
feinere und bleichere iNebenkSrperchen (Taf. XIX, Fig. 45) enthalten sind. 

2. In einigen Nervenzel]en der ttirnriude erscheinen die Fibrillen 
im Vergleich zu den Zellen des eben beschriebenen Typus verdickt. In 
solehem Falle sind zweierlei Bilder vorhanden, welche sich wesentlich 
durch nichts yon den in den Fallen 14 (Tar. XIII, Fig. 8) und 10 (Taf. X[u 
Fig. 6) des Riickenmarks besehriebenen unterseheiden. 

3. ]n den mit verdiektea Fibrillen versehenen und zum Biindel- 
~ypus gehSrenden Zellen, d .h .  denjenigen, welche im Falle 14 des 
Riiekenmarks beschrieben sind, i~hneln, treffen wir mitunter Bilder der 
sogenannten durehgehenden oder langen Fibrillen an (Fibrille lunghe 
Donaggio).  Diese Bilder (Tar. XIII~ Fig. 46) bieten ein grosses theo- 
retisches Interess% da in diesen Fallen die Fibrillen nur dutch den 
Ze]lkSrper aus einem Fortsatz in den anderen durchziehen. Wir haben 
die Absicht, unten zu zeigen, auf welche Weise sich das Dasein solcher 
durchziehender Neurofibrillen erklliren l~sst, die scheinbar gar keine 
Beziehung zum KSrper der Nervenze]len besitzen und so viel Streit unter 
den besten Neurologen unserer Zeit hervorgerufen haben. Jetzt aber 
wollen wir nur noch bemerken, dass in den Zellen des besehriebenen 
Typus diese durchgehenden Fibrillen (Taf. XIII~ Fig. 46) gew0hnlich in 
kompakten~ einze]nen Bflndelchen gehen~ in der Zelle gleichsam selbst- 
standige, Fibrillarsysteme herstellend. 

4. W~hrend die Biindelchen der geraden Fibrillen in den kleineu 
Zel]en haufiger, abev mitunter aueh in den grossen und gigantisehen 
des Pyramidaltypus nut in den Forts~ttzen bleiben~ ist im K6rper soleher 
Zellen (Tar. X[II, Fig. 47) der 1Neurofibrilllirapparat vSllig abwesend. 
Diese Bi|der erinnern folgfich an diejenigen, welche im Falle 4 (Tar. XIII, 
Fig. 1) ffir das Rfickenmark besehrieben sind. Der Kern hat schon oft 
in den Zellen dieses Typus nicht eine runde, blasige Form (Taf. X[II~ 
Fig. 47), sondern erseheint entweder dreieckig oder ausgezogen oder 
yon unregelmiissiger Form. Das Chromatin desselben beginnt sich nach 
der Methode yon Ram6n y Caja l  zu impragnieren~ das KernkSrperehen 
aber bleibt so, wie aueh im Falle 1. 
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5. Mitunter haben die l'qeurofibrillen im Pyramidalfortsatz haupts~ch- 
tieh der grossen und Riesenzellen der Hirnrinde, bei Abwesenheit derselben 
im K~rper der Zelle, einen sich stark schlangelnden, zuweilen ziekzack- 
artigen Verlauf, wie auch im Falle 15, beschrieben far das Rfiekenmark. 

6. Oder auch yon den Nervenzellen der Hirnrinde bleibt nur noch 
ihr Schatten zurfiek, da weder im KSrper der Zelle, noch in den Fort- 
s~.tzen Fibrillen sichtbar bleiben, wie es ira Falle 3 ffir das Rficken- 
mark besehrieben ist. 

7. Neben den Zellen der drei letzten Typen werden auch solehe 
angetroffen, in deren Forts~.tzen Fibrillenb/indelehen, wie im Falle 4 
(Tar. XIII, Fig. 47), vorhanden sind, im KSrper aber der Zelle sind nur 
Reste des Nem'ofibrillarapparates zu sehen, wie auch im Falle 5, be- 
sehrieben fiir das R~ckenmark. 

8. Einige Nervenzellen erscheinen bei kleinen VergrSsserungen als 
ebensolche, wie die Zellen des Falles 4 und 5. A1]ein bei st/irkerer 
Yergr6sserung erweist es sieh, dass die in den Forts/~tzen derselben ge- 
bliebenen Fibrillen (Tar. XIII, Fig. 48) wie zerst~tubt erscheinen, d. h. 
man bekommt den Eindruek, ale ob das ganze Zellbild mit Kohle ge- 
zeichnet oder in den Fortsatzen ein Staubfond vorhanden w~re und auf 
demselben etwas verschwommene Fibrillen angemerkt w/iren. Der Kern 
ist in solchen Zellen gew6hnlieh stark ver/~ndert. Derselbe impr/igniert 
und f~rbt sieh schwarz und besteht ausserdem aus dicht aneinander- 
gepressten Chromatinsubstanzsehollen oder -Stfickehen (Taf.XII[, Fig. 48). 

9. Aber mitunter erweist sich ein solcher Kern schon in diese 
Schollen odor Stfiekchen (Taf. XII[, Fig. 49) zerfallen, die Zelle verliert 
ihre Forts~tze und nur die sich zerst6renden Plasmareste umgeben soleh 
zerfallenen Kern. 

10. Bei einigen yon uns untersuchten Cholerakranken wurden solche 
Nervenzellen in der Hirnrinde angetroffen, die alle durchweg, ausser den 
Fortsatzen, mit orangefarbigen P[gmentkSrnern gef~llt waren, was in 
unbedeutendem Quantum h~ufig aueh in der Norm in diesen Zellen an- 
getroffen wird (Taf. XV, Fig. 50). Das sind fast aussehliesslich Riesen- 
zellen oder aueh grosse Pyramidenzellen: in deren Forts~tzen Normal- 
fibrillen enthalten sind. Der Kern ist mitunter yon unregelmassiger 
Form und f/irbt sieh intensiv (Tar. XV, Fig. 50). 

11. In diesen F/~llen bekommt man zuweilen aueh statt der Nerven- 
zellen nur ihre Kerne zu sehen, die sich fast in pyknotischem Zustande 
befinden und neben ihnen H~ufehen orangefarbigen, k6rnigen, fiber das 
ganze yon den l~ervenfasern gebildete Nest, in welehem fr~iher die den 
gegebenen Kern und das gegebene Pigment enthaltende l~ervenzelle lag~ 
zerstreuten Pigmentes. 

43* 
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12. Oder auch es fehlt im vorhergehenden Bilde auch der Kern 
der Nervenzelle und es bleibt nut alas Pigment allein noeh im ange- 
gebenen ~este ]iegen, an die frfihere Existenz der an dieser Stelle zu- 
grunde gegangenen Nervenzelle erinnernd. 

13. Wie kS auch im verlSngerten Marke angetroffen wurde~ haben 
wir in den Zellen der Hirnrinde auch noch ganz andere Pigmentations- 
bilder. In den kleinen und in den grossen und in den Riesen-Pyra- 
midalzellen und ebenfalls auch in den polymorphen und spindelf6rmigen 
Zellen begegnet man in einigen Choleragehirnen Tropfen grellen hell- 
gelben Pigmentes (Taf. Xu Fig. 51), welche, gleich dem Falle 23 
(Tar. XV~ Fig. 14) des Rfickenmarks, den ~eurofibrill~rapparat dieser 
Ze]len zerstSren. 

14. Bei den yon uns untersuchten Cholerakranken erseheinen 
einige Zellen der Hirnrinde durchweg mit solchen Pigmenttropfen gefiillt 
und nut in den Fortsfitzen noch erhalten sich Fibrillen, wie dies auch 
im Falle 21 (Taf. XIu Fig. 12) ffir das Riickenmark beschrieben ist. 

Naeh dem Beispiele, wie es oben bei der Beschreibung des Rfieken- 
marks gemacht wurde, diese einzelnen Bilder so untereinander zu grup- 
pieren~ um in denselben einzelne und dabei fo]gerichtige Stadien ein 
und desselben u des Neurofibrill~rapparates sehen 
zu kSnnen, muss man yon Folgendem beginnen. Man stelle sich zwei 
dicke prim~re Fibrillen vor~ untereinander mit einigen dfinnen Seiten- 
f~dchen verbunden und an ihren Enden sich teilend und in eine grosse 
Anzahl Sekund~irfibrillen zerfallend. Ferner stelle man sich vor~ class 
diese Sekund~rfibrillen kraft einiger Umst~inde sieh zu verdicken be- 
ginnen und hernach ebenfalls zerfallen and zu allerletzt ihren Zusammen- 
hang mit den primfiren Fibrillen vertieren und ausserdem auch einige 
Verbindungsfaden unter den ]etzteren versehwinden. Nur ein einziger 
solcher Yerbindungsfaden verdickt sich und erreieht ebensolche Dickey 
wie aueh die primfiren Fibrillen, welche dazu noch ebenfalls dicker ge- 
worden sind. In solch' einem Falle bekommt man aus den im Falle l 
beschriebenen ~ormalbildern des Neurofibrillfirapparates, durch die im 
Falle 2 beschriebenen Bilder, diejenigen Bilder der durehgehenden Fi- 
brillen, fiber welche im Falle 3 gesprochen wurde. Ferner verschwinden 
die Fibrillen aus dem KSrper der Zelle und man erh~lt anfangs die 
im Fa|le 7 beschriebenen Bilder~ we die Fibrillen in den Forts~tzen 
enthalten sind, im Ze]lkSrper abet nur Reste derselben bleiben, und 
hernach die in den Ffillen 4 und 5 beschriebenen Bilder, we der Zell- 
kSrper sich vSllig fibrillenlos erweist. Ferner zerst~mben sich die 
Fibrillen aueh in den Forts~tzen, wie im Falle 8~ und verschwinden 
endlich, wie in den Fallen 6 und 9. Auf solche Weise sehen wir 
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zu allererst, dass auch in der Rinde der Hirnhemisph~ren, wie i m  
Riicken- und verl~ngerten Marke in de/a Nervenzellen der Prozess A der 
Verdickung der Neurofibrillen mit nachfolgendem Zerfall derse]ben 
stattfindet. 

Ausserdem geht in einigen Normalnervenzellen der Gehirnrinde bei 
~Cho]era allm!ihlich fiberm~tssige AnhS.ufung kSrnigen orangefarbigen, 
anfangs normalen Pigmentes vor sieh, welches hernach den ganzen Zell- 
k6rper einnimmt und wir erhalten die im Falle 10 beschriebenen Bilder. 
Ferner geht die ZerstSrung tier Fortsatze und des KSrpers der Zelle vor 
sich und an Stelle tier frfiheren Nervenzelle bleibt anfangs der Kern und 
Pigment (Fall 11) und nachher nur Pigment allein, wie im Falle 12. 
Folglich verlS.uft in den Ner ve~zellen der Gehirnrinde, wie aueh im 
verl~ingerten Mark bei Cholera der Prozess D der Ueberfiillung derselben 
mit k6rnigem orangefarbigem Pigment, d.h. mit detjenigen Pigmentart, 
welche fast best~indig auch in der Norm in den angef~ihrten Zellon, aber 
n~lr in kleinem Quantum, vorhanden ist. 

In den Normalzellen tier ttemisph~renrinde aber erseheinen hellgelbe 
Pigmentvakuolen, welehe allm~hlich den Neurofibrillarapparat zerstSren 
und aus den Bildern des Falles 1 entstehen Bilder des Falles 13. Nachher 
versehmelzen diese einzelnen Pigmenttropt'en miteinander odor auch eine 
anfangs kleino Pigmentvakuole vergrSssert sieh und im Resultat erweist es 
sich, dass tier ganze Zellk6rper durchweg mit einem kolossalen Pigmeut- 
tropfen ausgeffillt sieh erweist, welch'or den Neurofibriliarapparat, wie im 
Falle 14, vernichtete. Folglich geht in den Nervenzellen der Gehirnrinde 
bei Cholera, wie im R~cken- und verl~ngerten Marke aueh dor Prozess C 
der pigmentSs fettigeu odor lipochromatSsen Degeneration mit Untergang 
des Neurofibrillarapparates vor sich. 

Es ist sehr wahrseheinlich, dass yon einigen Zerst6rungsstadien des 
Neurofibrillarapparates aus Wiederherstellut~g und Wiederkehr zur Norm 
auch noeh mSglieh ist, wortiber schon mehrmals oben gesprochen wurde. 

c) Methode  v o n D o n a g g i o .  DieFibr i l larmethodevonDonaggio  
gab uns herrliche Resultate betreffs des Zustandes des Fibrillarapparates 
in den Nervenzellen der HemisphS.renriude. Allein diese Resultate unter- 
scheiden sich dutch nichts yon den oben beschriebenen Bildern des 

Neurofibrillarapparates, bearbeitet nach der Methode yon Ram6n y Caj al ,  
weshalb wir diesen beweisenden Zusammenfall nur notieren, bei dem- 
selben aber nicht verweilen. Wir wol|en bier nur darauf hinweisen, dass es 
uns b e i d e r  Wechselfixation des Gewebes in Sublimat und in Pyridin 
nach dem Rezeple von Donagg io  ftir FSxbung tier Perizellularnetze ge- 
lungen ist, im Rfickenmark und in der Gehirnrinde eine sehr volle und 
vollst~ndige F~irbung der angeftihrten Netzehen ztt erlangen und die- 
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selben erwiesen sich bestltudig und in allen Fallen normal ohne jeg- 
liche Ver~nderuNg. Wollen wir noch im Vorbeigehen hier aumerken, 
dass diese nach der Methode yon Donaggio  gefarbt werdenden Netze 
sehon keine Nervenelemente sind. 

d) Methode yon Niss]. Auf den Prliparaten, bearbeitet naeh 
dieser Methode, treffen wit in den Nervenzellen der Gehirnrinde sch~rf 
ausgedriickte, typisehe und versehiedenartige Bilder der u der 
chromatophilen Substanz. 

1. In vielen Ze]len hat der Tigroidapparat einen normalen Bau, 
wie digs auch im Falle 7 ffir das Rfickenmark beschrieben ist. 

2. In einigen Pyramidalzellen und aueh den Zellen der polymorphen 
Sehieht erseheinen die Nisslschollen (Taf. XX, Fig. 52) abgerundet, wie 
angesehmolzen und verdtinnt. Die Kerne in solehen Zellen beginnen 
sigh mit Toluidinblau hellblau zu fiirben, das KernkSrperchen aber f~rbt 
sich intensiv blau. 

3. ~eben den eben beschriebenen Bildern kommen auch solche vor, 
bei denen Yersehmelzung einze]ner ehromatophiler Schollen miteinander 
vorhanden ist~ weshalb die letzteren auch einen sehr grossen Umfang 
erreichen und, wie auch im vorhergehenden Falle rund oder oval er- 
seheinen~ den Eindruck yon Tropfen flfissiger Substanz maehend. 

4. Vorzugsweise in den Zellen der polymorphen Schicht, aber mit- 
unter aueh in den Pyramidalzellen der Gehirnrinde bekommt man solche 
Bilder dec Verteilung der chromatophilen Substanz zu sehen, we]che 
sehr denjenigen im Falle 10 (Tar. XVII~ Fig. 25) ffir das Riickenmark be- 
schriebenen iihneln und welche yon uns oben als Chromatorhexiserschei- 
nungen bezeichnet wurden. Allein in den pyramidalen und den poly- 
morphen Zellen, d. h. fiberhaupt in den Nervenzellen der Hirnrinde 
haben wi res  schon mit einem weit vorgesehrittenen Zerfallsprozess der 
Tigroidsubsta,z (Taf. XX, Fig. 53) zu tun, da die letzten sicher hier 
sehon gewShnlich in feinste Teilehen zerfallen, wie zerstiiubt und teils 
verschwindend, teils abet sich im Zellplasma aufzulSsen beginnend, in- 
dem sie das letztere flirbt~ erweist. 

5. Allein mitunter kommt nut Verschwinden der feinsten Teilehen 
der zerfa]lenen chromatophilen Substanz vor und auf dem reinen, farblosen 
Zellfonds bleibt noeh einige Anzahl grSsserer sehr selten fiber die Zelle 
und hauptsachlich an ihrer Peripherie zerstreute b~isslkSrperchen (54). 

6. Die kleinen Pyramidenzellen abet zeigen hiiufiger Chromatolyse- 
erseheinungen, wobei die ganze Zelle durehwegs sich mit Toluidinblau 
(Taf. XX, Fig. 55) fi~rbt~ die Umrisse der chromatophilen Schollen werdqn 
unbestimmt, uNscharf, versehwommen; die Kerne soleher Zellen beginnen 
sich ebenfalls hellblau zu farben, die Konturen derselben werden un- 
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deutlich~ die Kernk6rperchen sehrumpfen zusammen, werden kteiner und 
nehmen eine unregelmassige Form an (Tar. XX, Fig. 55). 

7. Es gibt viele Hirnrindennervenzellen der yon uns untersuchten 
Cholerakranken, in denen sieh die Nisslschen Schollen absolut nicht 
farben. Solche Zellen sind in alien Sehichten der Rinde der Hirn- 
hemispharen enthalten und besitzen sehr verschiedenartige Kerne (Taf. XX, 
Fig. 56). Bald erweist sich der Kern derselben aufgequollen, ver- 
grtisserte und zerstreute ChromatinkSrner enthaltend, bald erscheint seine 
GrSsse norma]~ aber ausser dem KernkSrperchen erweist sich, gegen die 
Norm, ausserordentlich deutlich auch das aus ChromatinkSrnchen be- 
stehende Netz gefarbt. Andere Kerne erscheinen zusammengeschrumpft~ 
verkleinert oder auch vollstandig verschwindend (Tar. XX, Fig. 56). Man 
tr~gt den Eindruek davon, dass wir in diesem Falle es mit Schatten 
verschwindender und untergehender Nervenzellen zu tun haben. 

8. In allen Schichten der Hirnrinde einiger yon uns untersuchtea 
Cholerakranken werden in den Nervenzellen Tropfen hellgelben Pigmentes 
angetroffen, in welehen die chromatophile Substanz sich seheinbar auf- 
15ste, wie es auch im Falle 14 (Taf. XVII, Fig. 28)fiir das Rfickenmark 
beschrieben ist. 

9. Oder auch ein solch grosser Pigmenttropfen nimmt fast den 
ganzen K6rper der Nervenzelle ein (Taf. XVIII. Fig. 57) indem er die 
•isslschen Schollen auflSst oder sie fortrfickt und zusammenpresst, 
wie in den fiir das Rfickenmark beschriebenen Fallen 12 (Taf. XVII~ 
Fig. 25) und 13 (Taf. XVII, Fig. 27). 

10. Ausserdem kann man hauptsachlieh in den grossen Pyramiden- 
zellen der Hirnrinde und auch in den Riesenzellen zuweilen Ueberffillung 
ihrer Kiirper mit Kiirnern orangefarbigen Pigmentes sehen, analog den- 
jenigen Bildern der nach der Methode yon Ram6n y Caj al bearbeiteten 
Serie der Gehirnrindepraparate, welche oben im Falle 10 beschrieben sind. 

Also sehen wir, dass auch in der Gehirnrind% gleich dem wie in den 
anderen Teilen des zentralen Nervensystems sich bei Cholera vollziehen: 

A) Prozess der Verschmelzung des Zusammenfliessens der Nissl- 
kSrperchen mit nachfolgendem Yerschwinden (FMle 1, 2, 3, 7). 

B) Zerfall der Niss]kSrperchen mit nachf0lgender AuflSsung 
(Falle 1, 4, 5, 6, 7). 

C) Lipochrome, pigmentSs-fettige Degeneration der Nervenzellen mit 
Untergang der chromatophylen Substanz (FMIe 1~ 8, 9). 

D) Ueberffillung der Nervenzellen mit k6rnigem orangefarbigen 
Pigment. 

Auf denselben~ nach der Methode yon Nissl bearbeiteten, Prapa- 
raten wurden im Gehirn in zwei yon mir untersuchten Fallen (Taf. XVIII~ 
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Fig. 58) ebensolche Mikroorganismen wie diejenigen, welche oben f(ir 
des Rfickenmark beschrieben sind, gefunden, weshalb wir auch hier bei der 
Beschreibung derselben nicht verweilen werden. In beiden Teilen lagen 
diese Mikrorganismen in der Schicht der kleinen Pyramidenzellen, welche 
dabei dasselbe Aussehen batten, wie die oben im Falle 6 (Taft XX, 
Fig. 55) beschriebenen. 

Wie schon oben ausgef/ihrt wurde, werden in der Hirnrinde mit- 
unter Leukozyten angetroffen (Taft XX~ Fig. 55, 56). Die Mehrzahl tier 
~eurogliazellkerne erscheint normal, einige aber von ihnen erweisen sich 
.verkleinert, intensiver gefarbt oder auch eine ausgezogene oder aus- 
gebogene Bohnenform besitzend. 

2. U 1 ) t e r s u c h u n g  j e d e s  e i n z e l n e n  F a l l e s .  

Die Rinde der Hirnhemispharen wurde in allen unseren Fallen unter- 
sucht und wir fiihren hier die Protokolle derselben an. 

Nr. 1. Bat'. Kir. War acht Tage krank. 23 Jare ait. Cholera asiatica~ 
Stadium diphthericum. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s c h e  Methoden :  Blutfiber- 
ffillung der Gefiisse, Aufquellen des Endothels, ttyalinose der Gefiisswand. 
Leukozyten im tIirngewebe und mitunter in den Perizellularriiumen. Einigo 
Nervenzellen sind albuminSs degeneriert und in denselben sin(] PigmentkSrner, 
wiein derNorm, vorhanden. F i b r i l l a l ' m e t h o d e n :  Normalbilder (1), ver- 
diokte Fibrillen (2), Fibfillen nur in den Forts~tzen (4 und 5), Zellen ohne 
Fibrillen (6), Sohatten yon Zellen mit ver~nderten Kernen (9). Methode yon 
N i s s l :  Mormalbilder (1), Eundung der Schollen (2), Zusammenfliessen der- 
selben (3), Chromatolyse (6), Zellschatten (7). In diesem Falle wurden Prize 
gefunden~ beschrieben in einer besondoren Arbeit: ,Dutch Pilz verursachte 
L~sionen des zentralen Nervonsystems dos Menschen". Wratschebnaia Ga- 
zetta. 1911. 

Mr. 2. Pet. Was. War 5 Tsge krank. 25 Jahre alt. Cholera asiatica, 
Stadium diphtherieum. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s c h e  Methoden:  BIutfiber- 
fiillung der Gef~sse, Aufquellen des Endothels, Hyalinoso der Gef~sswand. 
Extravasate. Pigmentschollen noben den Gef~ssen und im Hirngewebe. Leuko- 
zyton. F i b r i l l a r m e t h o d e n :  Normalbilder (1), verdickte Fibriilen (2)~ 
Fibrillen nut in den Forts~tzen (5), Zellen ohne Fibrillen (6), Schatten yon 
Zellen mit Kornen (9). Methode v o n M i s s l :  Mormalbilder(1), Rundung der 
Sehollen, Versehmelzen derselben(3): Chromatolyse(6), Zellsehatten. In diesem 
Fallo wurden Mikroorganismen in der Hirnrinde gofundon. 

Mr. 3. Joh. Sam. War 3 Tage krank. 39 Jahro alt. Cholera asiatiea. 
Stadium diphtherioum. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s o h e  Methoden:  Blut~ber- 
fiillung der Gef~sse~ hufquellen des Endothels, Extravasate, Leukozyten. Pig- 
montseholien haupts~ehlich neben den Gef~ssen. Viele Merveuzellen sind albu- 
minSs entartet~ in vielen grossen und gigantischeu Pyramidenzellen ist eine 
Menge ki~rnigen Pigmentes vm-handon. F i b r i l l a r m e t h o d e n :  Mormalbilder 
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(1), verdickte Fibrillen (2), Fibrillenreste in der Zelle (7), fibrillenlose Zellen 
(6), Zellschatten (9), Ueberffillung der Zellen mit kSrnigem Pigment (10), 
Zellenkerne und Pigment (11), fiber das ganze Zellennest zerstreutes Pigment 
(12). Methode vonNiss l :  Normalbilder(1), Chromatorrhexis(2)~Vverchwinden 
feinere KSrner (5), Chromatolyse (6), Zellschatten.(7). 

Nr. 4. Ken. Woin. War 7 Tage krank. 29 Jahre alt. Cholera asiatica, 
Stadium diphtbericum. A l l g m e i n h i s t o l o g i s c h e  Methoden:  Blutfiber- 
f[illung der Gef~ssc, Aufquellen des Endothels. Hyalinose der Gef~sswand. 
Extravasate. Leukozyten imHirngewebe und mitunter in den Perizellularr~umen 
neben den Nervenzellen. Viele Nervenzellen haben Zeiehen yon albumin5ser 
Degeneration, in einigen findet sieh normales Pigment. Pigmentschollen neben 
den Gefgssen. Fib ri 11 ar m e tho d e n : Normalbilder (1), verdiekte Fibrillen (2), 
durchziehende Fibrillen und Systeme derselben (3), fibrillenlose Zellen (6), 
Zellenschatten (9). Methode yon Niss l :  Normalbilder (1)~ Schollenrundung 
(2), Verschmelzung der Scholien (3), Chromatorrhexis (4), Verschwinden der 
feineren KSrner (5), Chromatolyse (6), Zellsehatten (7). In diesem Falle wur- 
den eben solche Pilzo wie in Nr. 1 gefunden. 

Nr. 5. Mar. Kok. War einige Stunden krank. 62 Jahre alt. Cholera 
asiatica, Stadium algidum. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s e h o  Methoden :  Blut- 
(iberfiillung der Gef~sso. In den Nervenzellen normales Pigment und albumi- 
n5se Degeneration, obgleieh aueh ausserordentlieh schwaoh ausgedrfickt. 
F i b r i l l a r m e t h o  de: NormMbilder (1), verdickte Fibrillen (2), den F~brill'ar- 
apparat zerstSrende Pigmenttropfen (13). Mothode yon ~ i s s l :  Normalbil- 
der (1), Chromatorrhexis (2), die ehromatophile Substanz auflSsende Pig- 
~nenttropfon (8). 

Nr. 6. Irin. Was. War einen Tag lang krank. 46 Jahre alt. Choler~ asia- 
rice, Stadium diphtherieum. A l l g e m e i n h i s t o l o g i c e h e  ~ e t h o d e n :  Biut- 
~iberffillung der Geffisse. In den Nervenzellen gegenfiber der Norm vergrSsserte 
Pigmentmenge. F i b r i l l a r m e t h o d e n :  Fibrillen nur in den Forts~tzen 
(4 und 5), ZeUen ohne Fibrillen (6), Zellsehatten (9); Zellen, deren ganzer KSr- 
per yon orangefarb!gem kSrnigem Pigment eingenommen ist (10), Zellkerne 
und Pigment (11), fiber das Zellnest zerstreutes Pigment (1"2), den Neurofibril- 
larapparat zerst5rende Pigmenttropfen (13), durchwegs yon einem Pigment- 
tropfen ausgeffillte Zellen (14). Methode yon Niss l :  Chromatorrhexis (4), 
Verschwinden der feineren KSrnehen (5), Zellschatten (7), die chromatophile 
Substanz auflSsende Pigmenttropfen (8), von einem Pigmenttropfen durchwegs 
eingenommene Zellon (9), Zellen, fiberffill~ mit kSrnigem orangefarbigem Pig- 
ment (10). In diesem Fallo wurden in der Gehirnrinde Mikroorganismen ge- 
funden. 

Nr. 7. Dar. Tjal. War einen Tag lang krank. 60 Jahre alt. Cholera 
asiatica, Stadium diphthericum. A l l g e m e i n h i s t o l o g i s c h e  Methoden:  
Blut~iberffillung der Gef~sse. In den Nervenzellen eine Masse yon Pigment. 
F i b r i l l a r m e t h o d e n :  Fibrillen nur in den Forts~itzen (4 und 5), fibrillenlose 
Zellen (6), Zerst~ubung der Fibrillen (8), Zellschatten (9), Ueberffillung der 
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Zellen mit k5rnigem Pigment (10)~ Zellkerne und Pigment (11), Pigment allein 
in Zellnestern (12), den :Neurofibrillarapparat zerstSrende Pigmenttropfon (13), 
den ganzen ZellkSrper einnehmendo Pigmenttropfen(9), Uoberffiltung der Zellen 
mit kSrnigem Pigment (10). 

Nr. 8. St. Isot. War 3 Tage krank. 54 Jahre air. Cholera asiatica. 
Al lgomeinh is to log i sehe  Methoden: Blutiiborffillung der Gefiisse, Auf- 
quellen des Endothels, loichte Hyalinose der Gef~isswand. Extravasate. Pig- 
mentschollen neben den Gef~ssen und im Hirngewebe. Leukozyten. In den 
~ervenzellen albuminSse Degeneration 7 zuweilen farblose Yakuolen, normales 
Pigment. In Anbetracht dessen~ dass das Gehirn dieses Falles in den Fixator 
erst nach Ablauf yon mehr als 6 Stunden naeh dem Tode gelegt wurde, wollen 
wir hier keine Besehreibung des Zustandes des Neurofibrillar- and Chromatin, 
apparates der 5~ervenzellen der Gehil'nrinde dieses Falles anfiihren. 

Also sehen wir, dass wir die Data yon Buhl ,  Popow und T s c h i s t o -  
witz  betreffs der Pigmentanwesenheit langs der Blutgefiisse und im 
Hirngewebe auf Grund eigener Pr~parate bestatigen und hinzuffigen 
k6nnen, dass dieses als nichts anderes, als das Zerfallprodukt der roten 
Blutk6rperchen~ welehe sich infolge der Blutergiisse per diapedesin und 
per rhexin ausserhalb des Gefassbettes erwiesen, erscheinende Pigment 
nut in den Fallen mit dreit~giger Krankheitsdauer beginnend vorhandea 
ist. Schon veto ersten Tage der Erkrankung ist Blutiiberfiillung der 
Gef~sse - -  diese Erscheinung ist aueh frfiher yon L j u b i m o w ,  P o p o w  
und Teh i s towicz  angefiihrt - -  vorhanden. R u m j a n z e w  bemerkte Auf. 
que]len und fettige Degeneration des Endothels der Hirngefasse bet Cholera; 
allein es gelang uns niemals im Endothel der angegebenen Gefasse diesen 
letzten Prozess zu beobachten, was aber das Aufque]len der endothelialen 
Zellen anbetrifft: so wird dasselbe in der Tat bemerkt und beginnt am 
zweiten Tage der Choleraerkrankung. Hinsichtlich der Yeri~nderungen 
der Gefasswand im Gehirn bet Cholera zeigte P o p o w ,  dass die Kerne 
dieser Wande in der~ Anzahl vermehrt erscheinen. L j u b i m o w  be- 
merkte noch, dass die Gefassintima fiberhaupt triib% aufgequollen und 
k0rnig erscheint. Diese Angaben konnten wir auf unseren Prliparaten 
nieht besti~tigen, wir sahen nur, dass gegen den vierten Tag tier 
Choleraerkrankung in der Gef~sswand des Gehirns Zeichen yon hyaliner 
Degeneration erschienen. G[eich T s c h i s t o w i c z  notieren auch wit auf 
unseren Hirnprgtparaten die Anwesenheit zahlreicher, tells im Hirngewebe 
liegender, teils in den etwas erweiterten Nebengefassraumen sich be- 
findender Extravasate. Auf diesen letzten Umstand lenkte auch frfiher 
Lj u b i m o w seine Aufmerksamkeit, aber nach seinen Angaben sind solehe 
erweiterten 2Rebengeffissraume immer leer~ was nieht ganz richtig ist. 
Man kann auch nicht die andere Angabe yon L j u b i m o w  bestlitigen, 
dass die weissen BlutkOrperchen bet Cholera vergr6ssert erscheinen sollen. 
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Die von Popow angegebene Yermehrung der Neurogliakerne muss 
ebenfalls abgelehnt werden~ worauf aueh seiner Zeit die Arbeit yon 
T s c h i s t o w i c z  geriehtet war. 

Was nun die Nervenzellen der Hirnrinde bei Cholera anbetrifft~ so 
heben Ivanor sky~  L j u b i m o w  und R u m i a n j e w  Aufque]lung~ Trfibung 
und Undeutlichkeit der Umrisse derselben hervor. An unseren eigenen 
Prliparaten konnten wir sehen, dass viele dieser ~ervenzellen albuminSse 
Degeneration erleiden~ welehe am stlirksten gegen die Mitte der ersten 
Woche der Choleraerkrankung ausgedriickt ist, aber schon gegen Ende der 
erstell Woehe sehwlieher wird. L j u b i m o w  und Popow erwahnen auch 
das Verschwinden der Fortslitze der Nervenzellen der Hirnrinde: was auch 
wit auf unseren Praparaten mehrmals Gelegenheit hatten zu beobaehten, 
wie auch den Zerfall des Plasmas der Nervenzellen an der Peripherie 
in Fetzen, was seiner Zeit auch Ljubimow~ Popow und T s c h i s t o w i c z  
angaben. Allein diese Autoren und auch noch R u m j a n z e w  notierten 
in vielen 51ervenzellen der Hirnrinde Anwesenheit yon Vakuolen bei 
Cholera: was auf meinen Praparaten absolut nicht vorhanden ist. Dieser 
Umstand~ scheint mir~ l~tsst sich durch den kolossalen Untersehied, in 
der vom Eintritt des Todes bis zur Sektion verflossenen Zeit in allen 
Fallen der Autoren einerseits u n d -  der meinigen andererseits erkli~ren, 
worauf schon oben bei Beschreibung des Riickenmarks die Aufmerksam- 
keit gelenkt wurde. Popow wies noch auf die Existenz doppe]kerniger 
Nervenzellen in der Hirnrinde bei Cholera in chronischen FSllen hin 
(er untersuehte einen solehen Fall). Auf unseren PrSparaten trafen wir 
kein einziges Mal solche Erscheinung. Die Nervenzellkerne der Hirn- 
rinde erleiden bei Cholera entweder Aufquellung mit Schwund des 
Chromatins derselhen, oder pyknotische YerSnderungen mit nachfolgendem 
Zerfall, wobei sich natfirlich ihre ~usserliche Form wie ihre innerliche 
Struktur verSndert. Betreffs des chromatophilen und Neurofibrillar- 
apparates der Nervenzellen der Hirnrinde war nur eine kurze Angabe 
yon R u m j a n z e w ,  dass bei Cholera in denselben bedeutende odor voile 
Chromatolyse beobachtet werde~ die Neurofibrillen aber sieh nnscharf 
verSndern. Aus der vorhergehenden Besehreibung sahen wir, dass 
die Saehe hier unvergleichlioh komplizierter ist. In dieser Hinsicht muss 
-man die entsprechende einige Seiten frfiher gegebene Besehreibung der 
PrSparate ins GedSehtnis zurfiekrufen: hier aber wollen wir nur hervor- 
heben, dass in' den F~tllen mit sehr Ischnellem Exitus letalis (1 Tag) 
in den Nervenzellen der Hirnrinde Lipochromatose sehr stark ausgeprSgt 
ist, welche im Erseheinen hellgelber, die inhere Struktur der Zellen 
zerstSrender und hernaeh verschwindender Pigmenttropfen sich kund- 
gibt. In den grossen und Riesenzellen des pyramidalen Typus aber 
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wird ausserdem schon vom ersten Tage der Choleraerkrankung an und 
w~hrend der ganzen ersten H~lfte der ersten Woche eine kolossale An- 
h~iufung orangefarbigen~ k~irnigen Pigmentes beobachtet. 

VIII. Folgerungen und Schltisse. 

Auf Grand der angegebenen Resultate der Untersuchung des zentralen 
~Nervensystems bei Cholerakranken kommen wit zu folgenden allgemeinen 
Folgeruugen und Schlfissen: 

1. Vom ersten Tage der CholeraerkEankung an erweisen sich die 
Blutgefi~sse in den Grenzen des zentralen Nervensystems mit Blut 
fiberffil]t. 

2. Am zweiten Tage der Choleraerkrankung tritt Aufquellung des 
Endothels der Gef'Sssintima ein. 

3. In der Mitte der ersten Woche der Choleraerkrankung entwickelt 
sieh leichte Hyalinose der Gef~sswand. 

4. [m zentralen Nervensystem erfolgen bei Cholera zahlreiehe Blut- 
ergiisse per diapedesin und per hexin~ abet nut in denjenigen Fallen~ in 
welchen schon Veranderungen des Gefassendothels vorhanden sind. 

5. Neben den Gefassen und im Hirngewebe gib~ es Pigmentsehollen 
yon der Mitte der ersten Woche der Choleraerkrankung beginnend, aber 
nut in denjenigea Fallen, in welchen auch Extravasate vorhanden sind. 
Dieses Pigment ist der Detrit der letzteren. 

6. Die ~Nebengefiissraume erweisen sich ira Gehirn bei Cholera 
etwas erweitert. 

7. u ersten Tage der Choleraerkrankung an finden sich im Gewebe 
des zentralen Nervensystems kleine und grosse Lymphozyten und eben- 
falls aueh polynukleare Leukozyten. 

8. Nur am Eude der ersten Woche der Choleraerkrankung erseheinen 
Leakozyten auch in den perizellularen Raumen bei den Nervenzellen. 

9. Wahrend der ersten 8 Tage der Choleraerkrankuug kommt kein 
Eindringen ft'emder Zellelemente in die Nervenzellen vor. 

10. Post mortem begeben sich bald die Leukozyten zu den Nerven- 
zellen. Ferner ist vielleicht Phagozytose mOglich~ doch hat diese Er- 
seheinung schon keinen Zusammenhang mit der vorhergegangenen Cholera- 
erkrankung and hangt nieht unmittelbar yon derselben ab. 

11. Vom dritten Tage der Choleraerkrankung beginnt der Prozess 
der Wucherung des den Zentralkanal des Rfickenmarks auskleidenden 
Ependyms. 

12. Die Neuroglia verandert sich bei Cholera sehwach und unscharf, 
man muss aber dabei noch die fo]genden Punkte in Betraeht ziehen. 
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13. u im verlangerten und Rfiekenmark werden bei 
Cholera k6rnige gew6hnlich pigmentierte Kageln angetroffen~ welche am 
wahrscheinliclasten degenerierte Neur0gliazellen vorstellen. 

]4 .  Sehr eharakteristisch ist bei Cholera die Anwesenheit einer 
grossen Anzahl dieser Kugeln in dem vorderen Hirnsegel (Velum me- 
dul]are anterius). 

15. u dritten Tage der Choleraerkrankung beginnend wird im 
~eurogliateil der Riickenmarkswurzeln Degeneration der ~ervenfasern 
und ferner zirkulfire und zerstreute Degeneration der l~ervenfasern des 
Rfickenmarkes beobachtet. 

16. Die im vorhergehenden Punkte angeffihrte Degeneration voll- 
zieht sich mittels sekundarer und primarer Degeneration, d. h. in Ab- 
hangigkeit yore Nervenzellenuntergang und unter dem Einfiusse der un- 
mittelbaren Wirkung des Choleraendotoxins. 

17.  Die 5~ervenzel]en der verschiedenen Teile des zentralen 2Nerven- 
systems erleiden bei Cholera albuminiise Degeneration, welche am scharf- 
sten gegen die Mitte der ersten Woche des Krankheitsverlaufes a u s  
gepragt ist 7 am Ende der ersten Woche aber schon schwacher wird. 

18. u ersten Tage der Choleraerkrankung an werden sich fast 
nicht farbende Schatten der Nervenzellen vorzugsweise in den Vorder- 
derh~Srnern des Riickenmarkes angetroffen, in den Hinterh&'nern des- 
selben aber durchsichtige, gleichartige Nervenzellen. 

19. Das sind Zellen, um welche Mikroorganismen vorhanden sind. 
20. Mikroorganismen sind aueh in der Hirnrinde vorhanden. 
21. Die Nervenzel]kerne des Riickenmarkes vergrSssern sich bald, 

quellen auf und farben sich dann schwacher mit Kernfarben, bald ver- 
kleinern sie sieh und schrumpfen zusammen. 

22. Die KernkSrperchen derselben verandern sich wenig, degenerieren 
aber mitunter pigmentfs. 

23. Die Nervenzellkerne der Hirnrinde erleiden bei Cholera ent- 
weder Aufquellung mit Sehwund des Chrbmatin, oder pyknotisehe Yer- 
anderung mit nachfolgendem Zerfall. 

24. Viele Nervenzellen des zentralen Nervensystems zerfallen bei 
Cholera und gehen vSllig unter; wobei an Stelle derselben nur eia 
Detrithaufehen bleibt. 

25. In den Fallen mit schnellem Exitus letalis (1 Tag) findet sich in 
den Nervenzellen des Riicken- und verlangerten Markes und auch in den 
Zellen der ttirnrinde scharf ausgesprochene Lipochromatose, welche im 
Erscheinen hellgelber~ die innere Struktur dieser Zellen zerst6render 
Pigmenttropfen besteht und welche in den Fallen mit einer Krankheits- 
dauer yon drei und mehreren Tagen sehon nicht mehr beobaehtet wird. 
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26. In den Zellen der Clarke 'schen Si~ulen sind Lipochromatose- 
erscheinungen li~nger (5--7 Tage) zu beobachten. 

27. Besonders stark erweist sieh die Lipochromatose in den Nerven- 
zellen der unteren oder grossen Olive ausgesprochen und in diesen 
Zellen eben hiilt dieselbe auch l~tnger an (bis 3 Tage). 

28. In den Nervenzellen der Kerne der Nn. vagi e~ accessori un4 
in vielen grossen und gigantischen Pyramidenzellen der Hirnrinde wird 
vom ersten Tage der Erkrankung an und wahrend der ganzen ersten 
Woche kolossale Anhaufung~ Ueberfiillung derse]ben mit orangefarbigem 
kSrnigem Pigment beobachtet, d. h. mit derselben Pigmentart, welche 
sich fast bestiindig in kleiner Anzahl in den Nervenzellen in der Norm 
befindet. Zur selben Zeit wird auch der Zerfall dieser Zellen beob- 
achtet. 

29. In den Nervenzellen des Rficken- und verli~ngerten Markes und 
des Gehirns wird bei Cholera der Verdiekungsprozess der Neurofibrillen 
mit nachfolgendem Zerfall derselben beobaehtet, in den Purkinjeschen 
Zellen des Kleinhirns aber nur die Anfangsstadien dieses Prozesses. 

"30. In den Nervenzellen des Riicken- und verlangerten Markes 
wird bei Cholera tier Prozess der Verjfingung der Neurofibrillen mit 
naehfolgendem Zerfall derselben beobachtet. 

31. In den Nervenzellen des Rfieken- und verlangerten Markes und 
auch in den Nervenzellen der Gehirnrinde wird bei Cholera Zerst5rung 
des Neurofibrillarapparates dureh Lipochromtropfen beobachtet. 

32. In den ~%rvenzellen des Riieken- und verl~tngerten Markes und 
aueh der Hirnrinde wird bei Cholera der Prozess der Verschmelzung, 
des Zusammenfliessens der chromatophilen Sehollen mit nachfolgendem 
Yerschwinden beobaehtet. 

33. In den Nervenzellen des Rficken- und verlangerten Markes, der 
Hirnrinde und des Kleinhirns wird bei Cholera Zerfa[1 der Niss|'schen 
KSrperchen mit nachfo]gender Aufliisung derselben in dem Zellplasma 
beobachtet. 

34. In den I%rvenzellen des Rfieken-, verli~ngerten Markes und der 
Rinde der Hirnhemisphfiren wird bei Cholera AuflSsung der chromato- 
philen Substanz in den Lipochromtropfen beobachtet. 

Diese Veranderungen k6nnen natfirlich ohne fernere Analyse durchaus 
nicht mit der vorhergegangenen Choleraerkrankung, welche den Organismus 
bis zum Exitus letalis ffihrte, in Zusammenhang gebmcht werden, d. h. 
dieselben nicht a]s unmittelbares Resultat des Cho]eraprozesses betrachtet 
werden. Man muss aufklliren, was aus all diesen Ver~nderungen cha- 
rakteristisch, typiseh und vielleieht sogar spezifiseh ffir Cholera er- 
scheint~ ebenfalls muss man aueh die Abhangigkeit einer jeden yon den 
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angefiihrten morphologischen Veranderungen des zentralen Nervensystems 
wenigstens yon den sechs folgendea Hauptmomenten erklgren: a) Mangel 
der Methodik and Kunstprodukte; b) nach dem Tode eingetretene Yer- 
~nderungen; c) Strukturverlinderungen~ abh~ngig yon der infolge der 
gegebenen Erkrankung (Cholera) verlinderten TS~tigkeit des Organismus und 
yon den Ver~tnderungen des ,,inneren Milieus" (CI. Bernard)  des Or- 
ganismus; d) morphologische Verlinderungen, bedingt durch die Tiitig- 
keitsveriinderung der gegebenen Elemente des Nervensystems unter der 
vorhergegangenen Erkrankung; e) u der Muskulatur ab- 
hlingig yon der lmmittelbaren Wirknng des seh~tdlichen Agens, in diesem 
Falle des Choleraendotoxins; f) Yeriinderungen, welche die Spuren des 
ganzen vorhergegangenen Lebens vorstellen. 

ad a) Dieses Moment hat eine besondere Bedeutung in dem Fall% 
wenn man keine positiven Untersuchungsresultate erhalt. Erhalt man 
diese~ so werden die Kunstprodukte and andere Unzul~nglichkeiten der 
Methodik beim Vergleich der Untersuchungen einiger analoger F~lle und bei 
Anwendung verschiedener Untersuchungsweisen und Methoden aufgekliirt. 

ad b) Dieses Moment spielt eine grosse Rolle besonders bei Uuter- 
suchung solch zarten und ]eicht sich verlindernden Gewebes, als welches 
das Gewebe des zentralen Nervensystems erscheint. Dieses Moment 
kann nnr eine mSglichst frfihe Sektion und Fixation des der ferneren 
Untersuchung unterliegenden Materiales ausschliessen. 

ad c) Die Anteilnahme dieses wichtigen Momentes wird dadurch 
aufgeklart, dass eben solehe Strukturveranderungen auch bei vielen 
anderen anormalen Lagen (physischen) und Zust~inden (pathologischen 
and physiologischen) des Organismus and nicht nur bei der gegebenen 
Erkrankung (wie z. B. bei Cholera) beobachtet werden. 

ad d) Die Teilnahme des gegebenen Momentes bei dem Zustande- 
kommen des pathologisch-anatomischen Bildes des zentralen Nerven- 
systems wird durch den Zerfall besonderer und scharf ausgepr~igter Ver- 
iinderung'en in einigen bestimmten Teilen desselben mit einigen solchen 
Krankheitssymptomen, welche mit der erh6htenTi~tigkeit oder dem Aus- 
fall der Funktion eben dieser Teile des zentralen Nervensystems im Zu- 
sammenhang stehen, aufgekl~rt. 

ad c) Die Veranderungen dieser Kategorie kiinnen nut in dem 
,Fal]e konstatiert werden~ wenn dieselben ausschliesslich nnter dem Ein- 
fiusse der Wirkung dieses schiidlichen Agens (in unserem Falle des 
Choleraendotoxins) oder auch anderer Agentien, aber aussehliesslich der- 
se]ben Gruppe (z. B. anderer Bakterientoxine) erhalten werden. 

ad f) Dieses Moment wird dadurch aufgeklart, dass eben solche 
Ver~nderungen wie bei der gegebenen Erkrankung auch in einem zu- 
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f~llig zugrundegegangenen und bis zum Zeitpunkt des Todes normal aner- 
kannten Organismus angetroffen werden. 

Ferner werden wir auch versuchen, diese sechs, nach nnserer Mei- 
hung, Grundmomente in Erwli.gung ziehend~ jade yon den angefiihrtea 
vorlaufigen Allgemeinfolgerungen zu betrachten" Allein es ist hier noeh 
n6tig anzugeben~ dass die zwei ersten derselben bei unseren gegenwi~rtigen 
Untersuchungen vollsti~ndig verworfen werden mtissen, da wir ein mensch- 
liches Material yon ausserordentlieher Frisehe (3/4--21/2 Stunden naeh 
dem Tode) gebrauchten~ dasjenige aber~ was wir den schon oben notierten 
Artefakten und Unzulltnglichkeiten der Methodik zuschrieben, ist ver- 
worfen und in den im gegenwi~rtigen Teile der Arbeit angefiihrten Fol- 
gerungen nieht aufgenommen worden. Zur Beurteihmg der letzterea 
wo]len wir jetzt auch fibergehen. 

ad 1) Die Ueberffillung der Gef~.sse des Zentralnervensystems mit 
Blur tragt bei Cholera den Charakter einer Stauungshyper~tmie und wird 
durch Abschw~chung der Herzti~tigkeit bedingt. Aus diesem Umstande 
wird as klar, dass diese Erscheinung yon der Tatigkeitsveranderung des 
0rganismus unter dem Einflusse der Choleraerkrankung abhiingt und 
nichts Spezifisehes fiir das pathologiseh-anatomische Bild des zentralen 
Nervensystems bei Cholera darstellt. 

ad 2) Das Aufquellen des Endothels der Blutgeflisse des zentralen 
iNervensystems bei Cholera stellt ebenfalls niehts Spezifisches dar~ da 
dasselbe~ wie bekannt, bei einigen Vergiffungen und Infektionskrankheiten 
beobachtet wird. Dasselbe muss entweder als Reaktion des Gefassendo- 
thels auf die sch~dliche Wirkung des im Blur enthaltenen Choleraendo- 
toxins oder als abhangig yon denjenigen Veri~nderungen des Blutes und 
Stoffwechsels ira. 0rganismus~ welehe unter der Wirkung der Cholera- 
erkrankung eintreten, betraehtet werden. 

ad 3) Die bei Cholera in den Wi~nden der Blutgefasse des Zentral- 
nervensystems leieht ausgesprochene Hyalinose erweist sich als All- 
gemeinerseheinung auch fiir einige andere Infektionserkrankungen. 
Folglich ist dieselbe ftir Cholera nicht spezifisch, wie die Geflisshyali- 
nose auch fiberhaupt fiir Infektionserkrankungen nicht spezifisch er- 
scheint~ h~mfiger bei verschiedenartigen chronischen~ vorzugsweise Ent- 
ziindungprozessen vorkommend. 

ad 4) Die Erseheinung der zahlreichen ipunktfSrmigen Blutergiisse 
im zentralen ~ervensystem bei Cholera ist allgemein fiir vide Infek- 
tionserkrankungen und Vergiftungen und hlingt von den Veri~nderungen 
ab~ welehe die Blutgeffi~sswi~nde bei Cholera erleiden und oben be- 
schrieben sind. 
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ad 5) Die zuerst yon Buhl  angegebene Anwesenheit der Pigment- 
schollen neben den Geffissen and im tlirngewebe bei Cholera erscheint 
nicht charakteristisch fiir diese Erkrankung, wie dies schon in der 
Arbeit yon T s c h i s t o w i c z  erkl~rt wurde. Dieses Pigment stellt nichts 
anderes als Reste zerstSrter ausserhalb des Blutbettes info]ge yon Blut- 
ergiissen liegender Blutk/irperchen vor. 

ad 6) Die Erweiterung der perivaskularen Riiume im Hirn bei 
Cholera stellt nur eine der Erseheinungen yon tlirnSdem dar. Ffir diese 
letztere erscheint dieselbe genfigend cbarakteristiseh: allein eine solche 
Erweiterung der perivasku]iiren Riiume wird bei HirnSdem verschieden- 
sten Ursprungs beobachtet. 

ad 7) Die Emigration der Leukozyten ins Gewebe des zentralen 
Nervensystems erweist sich als allgemeine Tatsache fiir viele Infektions- 
krankheiten and u vorzugsweise mit ~ervengiften (wie Teta- 
nustoxin and andere). 

ad 8) Die Lokalisation der emigrierten Leukozyten im Gewebe des 
zentralen Nervensystems bei Cholera stellt keinen Untersehied yon an- 
deren Infektionskrankheiten und Intoxikationen dar. 

ad 9) Diese negative Folgerung wurde yon uns streng und sorg- 
faltig kontrolliert and ausffihrlicher fiber dieselbe wurde sehon bei der 
Wiedergabe der vorlfiufigen Folgerungen aus demjenigen Teile der gegen- 
wi~rtigen Arbeit (Tell IV) gesprochen, welcher der Untersuehung des 
Rfickenmarkes gewidmet war. 

ad 10) Die Data dieser Folgerung warden ebenfalls an der eben 
angefiihrten Stelle der gegenwartigen Arbeit besprochen. 

ad 11) Die Ependymwucherung bei Cholera erscheint recht charak- 
teristisch und interessant, doch ist diese Erscheinung nicht genfigend 
yon uns untersucht worden und deshalb kSnnen wir dieselbe zur Zeit 
nicht besonders in Erw~igung ziehen. 

ad 12) Diejenigen Veranderungen der Neurogliazellkerne, welche obea 
angefiihrt wurden and auf 6fund des Befundes~ aus welehem die gegen- 
wartige Folgerung gezogen wurde: stellen nichts ffir die Cholera Charak- 
teristisehes dar nnd werden bei sehr vielea pathologischen Zustandea 
des Organismus beobachtet. Diese Ver~nderungen werden folglich dutch 
allgemeine FunktionsstSrungen des Organismus unter dem Einfiusse des 
Krankheitsprozesses bedingt. 

ad 13 and 14) Die Anwesenheit yon kSrnigen, in der Mehrzahl 
der F'~lle pigmentierter Kugeln bei Cholera~ besonders im voideren Hirn- 
segel erweist sich sehr charakteristisch. Wie es oben bei der Beschrei- 
bung des verllingerten Markes aufgeklart wurde, sind diese Bildungea 
am ehesten degenerierte ~eurogliazel]en: allein es ist mSglich~ dass es 
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Leukozyten sind, vollgepfropft mit gelbem Pigment, welches in so grosser 
Masse im Zentralnervensystem bei Cholera gebildet wird. 

ad 15 und 16) Ueber diejenigen Degenerationen der ~-ervenfasern des 
Neurogliateiles der spinalen Wurzeln und des Rfickenmarkes, fiber welche 
diese zwei Folgerungen hande]n, gibt es eine speziel]e besondere Arbeit 
yon uns~ aus der man ersieht, dass derg]eichen Degenerationen nieht 
spezifisch ffir Cholera erscheinen, sondern dass dieselben tiberhaupt bei 
Vergiftung des 0rganismus mit Bakterientoxinen (Cholera-, Diphtherie-) 
und ~mderen Nervengfften (wie z. Tetanustoxin) und bei solchen Intoxi- 
kationserkrankungen wie Tabes dorsalis und Paralysis progressiva beob- 
aehtet werden. 

ad 17) Dergleichen u des 5Tervenzellplasmas werden bei 
einer sehr grossen Anzahl hauptsitchlich von Infektionserkrankungen beob- 
achtet und stellen die Gesamtreaktion der Ze]le auf die im 0rganismus 
vorgegangenen Stoffweehsel-und Funktionsver~inderungen unter der Wir- 
kung des pathologischen Zustandes vor. 

ad 18) Diese u der Nervenzellen erseheinen sehr 
eharakteristiseh bei Cholera, jedoeh nut in dem Falle, wenn neben den- 
selben auch Mikroorganismea vorhanden sind~ welehe im folgenden 
[unkte besprochen werden. 

ad 19 und 20) Betreffs tier yon uns bei Cholera im Zentralnerven- 
system gefundenen Mikroorganismen wurde seiner Zeit eine spezielle 
Arbeit verSffentlieht (12), in welcher die Ansicht durchgefiihrt wurd% 
class diese Mikroorganismen Choleravibrionen seien, und im Zusammen- 
hang damit wurde eine Reihe, die Pathogenese der asiatischen Cholera 
beim Menschen betreffender, Kombinationen angefiihrt. M it diesen Er- 
wagungen war unser Chef Akademiker v. Bech te rew nicht ganz ein- 
verstanden, worfiber er auch eine kleine ~otiz machte (16)~ die zur 
selben Zeit den faktischen Teil der yon uns gemachten Beobachtung 
bestatigt. Indem wir anerkennen, dass die Frage fiber diese Mikro- 
organismer~ aueh bis zur gegenwartigen Zeit (aus yore Autor unabhan- 
gigen Umstanden) unaufgekl~rt und ungelSst geblieben is L m0chten wit 
.ietzt auf der Position stehen bleiben, dass die Anwesenheit yon Mikro- 
organismen im zentralen iNervensystem bei Cholera keine zufMlige Tat- 
sache ist~ sondern recht oft beobachtet wird~ und dass dieser Umstand 
mSglicherweise yon grosser Bedeutang fiir die Entwieklung und Ent- 
stehung des Choleratyphoides ist. 

ad 21, 22 und 23) Dergleiehen u werden bei einer 
grossen Zahl yon anormalen Zust~nden des Organismus beobachtet und 
stellen deshalb, abhi~ngig yon Allgemeinveri~nderungen im Organismus 7 
nichts Charakteristisches fiir asiatisehe Choleraerkrankungen dar. 
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ad 2 4 ) D i e  vollst~indige u der Untergang der Nerven: 
~ellelemente bedingt die Entstehung der sekund~ren Degeneration in 
den l~ervenfasern, was aueh schon im Punkte 16 angegeben war. An 
und ffir sieh aber stellt dieser Nervenzelluntergang bei Cholera nichts 
Spezifisches vet, da derselbe auch bei anderen tiefen Verletzungen des 
Zentralnervensystems beobachtet wird. 

ad 25, 26 und 27) Bei dem gegenw~rtigen Stande unserer Kennt- 
nisse hinsiehtlich der Ver~inderungen im Zentra[nervensystem bei ver- 
sehiedenen Erkrankungen, Vergiftungen und anderen anormalen Zust~n- 
den erscheinen die von uns bei Cholera und eben in den ersten Er- 
krankungstagen notierten Lipochromatoseerscheinungen sehr charakte- 
.ristisch. Der Lipochromatoseprozess betrifft vorzugsweise einige Nerven- 
~entren (wie z. B. die unteren Oliven) und die Zellen der Clarke 'schen 
S~ulen, allein diese Nervenzentren fallen dutch nichts (weder durch 
T~itigkeitsverstfirkung, noeh durch Ausfall derselben) auf und ~iussern 
sieh nicht im Verlaufe des klinischen Bi]des der Choleraerkrankung. 
Infolge dessen und auch noch deshalb, well das Lipochrom in diesen 
~Nervenzellen zweifellose Kennzeichen seiner pathologischen Herkunft 
besitzt (fltissige Konsistenz, Vakuolenbildung, die inhere Struktur der 
Zellen zersthrt, das Fehlen solcher Formen yon Lipochrom in allen nor- 
malen Hirnen usw.), muss anerkannt werden, dass diese Erscheinung 
eine lipochromatSse Degeneration: Entartung ist, welche eine recht 
charakteristische Reaktion muncher erw~llnter Nervenzellen auf die Ein- 
wirkung eben des Choleraendotoxins darstellt. Manche der oben be- 
schriebenen Prliparate gestatten die Ansicht: dass dieses Lipochrom~ 
wenn nicht ausschliess]ich: so doch hauptsfichlich: sich in den Nerven- 
uellen als Resultat der Degeneration yon Niss l ' schen KSrperchen bildet~ 
d a e s  mitunter genau an vorher yon diesen letzteren besetzten Stellen 
liegt und manches Mal im ZellkSrper genau ebenso lokalisiert ist: wie 
die chromatophile Substanz. In den Fortsatzen hatten wir jedoch nie 
Gelegenheit es zu sehen. 

ad 28) Pigmentationen ganz anderer Art und ganz auderer Bedeu- 
tung begegnen wir in anderen Nervenzentren. Das Pigment, welches 
sich in ungeheuren Mengen in den Zellen der Kerne der :Nn. vagi et 
accessorii~ auch in vielen grossen und Riesenpyramidenzellen der girn- 
rinde anhfiuft~ unterscheidet sich in nichts vom gew(ihnlichen Nerven- 
pigment, welches in den biervenzellen fast samtlicher normaler F~lle 
w)n Mensch und Tieren enthalten ist. Bei den Befunden solehen Pig- 
mentes in den Nervenzellen ]less C h a n u t i n a  es sich nicht nehmen: 
jedesmal an den entsprechenden Stellen der Arbeit die Bemerkung zu- 
machen: ,wahrscheinlich llisst sich das erkliiren dutch das hohe Alter 

44* 
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der Verstorbenen" (die Kranke war 58 Jahre alt) oder: ,Bei diese~ 
jungen Manne ist in den Nervenzellen Pigment gefunden worden - -  ein 
trauriges Privileg hSheren Alters, wie gewShnlich angenommen wird. ~ 
(der Kranke war 18 Jahre alt). Es existiert tatslichlich die Ansicht, 
dass das Pigment in den •ervenzellen mit zunehmendem Alter sieh 
bildet und anhi~uft, jedoch kann man dieser Ansicht keineswegs bei- 
stimmen. Schon der zweite oben angefiihrte Fall yon C h a n a t i n a  ge- 
nfigt, am nieht diese beiden Momente (Pigment und Alter) in ein Kau- 
salitiitsverh~ltnis zueinander zu setzen, zieht man aber in Betracht, dass bei 
demselben Autor, bei dem das Hirn eines Achtzehnj~hrigen Zellen mit 
Pigment enthielt, in den 5]ervenzellen yon Kranken im Alter yon 42r 
52 Jahren Pigment nicht vorhanden war: so erseheint es wenig ver- 
st~ndlich, weshalb auch diesel" Autor diesen Zusammenhang anerkannte. 
Unsere zahlreichen und langj~hrigen Untersuchungen auf dem Gebiete- 
der Morphologie des ~ervensystems fiberzeugen uns~ dass die angeffihrte 
Ansicht fiber das Pigment unrichtig ist und wir neigen zur Meinung r 
dass entweder das Pigment selbst in der Net'venzelle eine funktionelle 
physiologische Bedeutung besitzt oder aber, dass es in den Nervenzellen 
wiihrend ihrer T~tigkeit aus diesen oder jenen, diese Nervenzellen zu- 
sammensetzenden Elementen sich bildet. Dieses bestiitigen aueh unsere- 
vorliegenden Untersuchungen~ indem sie darauf hinweisen, dass die 
Ueberfiillung mit solchem ,physiologischen" Pigment bei Cholera gerade 
in denjenigen Nervenzellen eintritt, die infolge ihrer erhShten T~tigkeit 
eine pri~valierende Rolle im klinischen Bilde der Choleraerkrankung 
spielem Auf sotche Weise erweist sich die kolossale Pigmentation der- 
Kerne der Nn. vagi et aecessorii und auch grosser und gigantischer 
Pyramidenzellen der Hirnrinde~ indem sie eine erhShte T~tigkeit dieser- 
.NervenzelleJ~ zum Ausdruek bringt, als recht charakteristisch. Jedoch 
unserer Ansicht nach kSnnen ausser der Cholera viele andere Ursachen~ 
die eine solche Steigerung der T~tigkeit dieser Hirnzentren zu bedingen, 
imstande sind, ein ebensolches mikroskopisches Bild geben~ und infolge- 
dessen~ falls auch an dieser Erscheinung etwas ffir Cholera charakte- 
ristisch ist~ so ist es eben die Kombination in der Lokalisation der er= 
wahnten Erscheinung in den oben angefiihrten Abschnitten des zentralen 
Nervensystems. 

ad 29 et 30) W~hrend der letzten zehn Jahre ist eine grosse Lite- 
ratur entstanden in bezug auf die Frage fiber die Ver~nderungen deg 
Nem'ofibrilllirapparates oder verschiedene pathologische Prozesse und 
abnorme physiologische und physikalische Bedingungen. Wollten wit' 
diese umfangreiche Literatur anffihren~ so miissten wir einen ganzen 
Band schreiben~ das wSxe jedoch iiberfifissig. Es ist jedoch geniigen4 
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�9 larauf hinzuweisen~ dass unter allen genannten Bedingungen die Neuro- 
fibrillen sich verlinderten, entweder indem sie sich verdickten oder ver- 
jfingten. Ausserdem hubert wir naehgewiesen, dass ouch in noriha.l~n 
Gehirnen (12) viele Nervenzellen einen ebenso gebauten ~ervenapparat 
besitzen, wie er oft unter den erw~hnten abnormen Bedingungen und bei 
versehiedenen Krankheiten aussieht. Wit sehen also, dass der Prozess 
,der Verdickung und Ve1~fingung der 5[eurofibrillen mit deren nadhfol- 
gendem Zerfall bei der Cholera keinesfalls fiir diese Erkrankunglc!l a- 
rakteristisch ist and zum Tell yon den durch die Erkrankung verur- 
.sachten ver~inderten Stoffwechsel- and funktionellen Bedingungen abh~ngt, 
teils abet enthalten viele Nervenzelien einen modifizierten Neurofibrilli~r- 
apparat a]s Spur ihres frfiheren Lebens~ was in keinem direkten Za- 
sammenbange mit der vorhergegangenen Erkrankung steht. 

ad 31) Bilder der Zerst5rung des neurofibrillaren Apparates durch 
Lipochromtropfen sind flit das pathologische Bild der Choleraerkrankung 
in demselben Mousse eharakteristiseh, in welchem fiir dasselbe die Lipo- 
chromatose selbst, wie oben ge'zeigt, charakteristisch ist. 

ad 32 et 33)" In bezug auf die u der chromatophi!en 
Sobstanz sind ebenfal]s anwendbar alle jene Angaben, die ad 29 et 30 
ffir die Veranderungen des nehrofibritliiren Apparates gemacht worden sind. 

ad 34) Auf dieselben Bilder ist vollkommen ouch die ad 31 ge- 
maehte Bemerkung anwendbar. 

Aus der Betrachtung dieser 34 vorlitufigen Schlussfolgerungen folgt, 
dass bloss die Sehlussfolgerungen 13, I4, 25~ 26~ 27, 28, 31 und 34 
�9 atsi~chlieh in direkter Beziehung zur Cholera stehen und dass die 
Schlussfolgerungen 15, 16~ 19 u~ld 20 eine, wean ouch nut sekundare 
Bedeumng ffir das pathologisch-hnatomische Bild des zentcalen Nerven- 
Systems bei der Cholera besitzen. Die fibrigen Schlussfolgerungen k~innen 
~nur in ihrer Gesamtheit eine Bedeutung haben~ jede einzelne yon ihnen 
erweist sieh aber fii~- die yorhergegangene Choleraerkrankung als nicht 
charakteristiseh. 

Die vorliegende Arbeit ist die erste, in weleher ausfiihrlieh die 
pathologisch-anatomischen u der feineren Struktur der Rinde 
des Grosshirns~ Kleinhirns, verl~ngerten und Rfiekenmarks des Menschen 
bei einer der schwersteli Infektionskrankheiten, der asiatisel/en~Cholera, 
auseinandergesetzt werden. Miiglieherweise sind die eharakteristischen 
~Teranderhngen~ die dabei aufgedeckt warden, auch anderen~ ebenso 
schweren Infektionskrankheiten eigen, was wir dutch weite~:e Unter- 
suchungen aufzudecken versuchen werden. 
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Erkl~rung der Abbildungen (Tafeln XIII--XX). 
Fig. 1. Riickonmarkszello vom Krankon Nr. 3. Methodo g. y Cajals .  

Lei tz .  eel-Ira. 1/1 ~. 
Fig. 2. Rfiekenmarkszello vom Kranken Nr. 3. 

Loitz .  eel-Ira. 1/12. 
Fig. 3. Rfiokenmarkszelle vom Kranken Nr. 5. 

Loi tz .  Oel-Im. 1/12. 
Fig. 4. Rfiekenmarkszelle veto Kranken Nr. 3. 

Lei tz .  0el-Ira. 1/19 .. 

Methodo R. y Cajals .  

Methode R. y Cajals .  

Methodo R. y Cajals .  
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Fig. 5. Riickenmarkszelle yore Kranken Nr. 3. 
Lei tz .  Oel-[m. 1/12. 

Fig. 6. Riiokenmarkszelle yore Kranken Nr. 1. 
Leitz.  0el-Im. 1/i 2 . 

Fig. 7. giickenmarkszelle yore Kranken Nr. 1. 
Leitz.  0el-Ira. 1/12. 

Fig. 8. P~fickenmarkszollo vom Kranken Nr. 3. 
Leitz.  Oel-Im. 1/12. 

Fig. 9 .  Rfickenmarkszelle vom Kranken Nr. 2. 
Leitz.  Oel.Im. 1/12. 

Fig. 10. Rfickenmarkszelle yore Kranken Nr. 6. 
Leitz.  Oel-Im. 1/12. 

Fig. 11. Riickenmarkszello yore Kranken Nr. 7. 
Lei tz .  Oel-Im. 1/12 . 

Fig. 12. Riickenmarkszelle vom Kranken Nr. 7. 
L eitz. Oel-Im. 1/1 u. 

Fig. 13. Rfickenmarkszelle yore Kranken Nr. 7. 
Lei tz .  Oel-Im. I/12. 

Fig. 14. t~fickenmarkszelle yore Kranken Nr. 7. 
Leitz. Oel-Im. ~/12" 

Fig. 15. Riiokenmarkszelle yore Kranken Nr. 3. 
Lei tz .  Oel-Im. I/1 u. 

Fig. 16. Riickenmarkszelle yore Kranken Nr. 5. 
Leitz.  Oel-lm. ]/12" 

Fig. 17. Riickenmarkszelle yore Kranken Nr. 5. 
Lei tz .  Oel-Im. 1/12. 

Fig. 18. Rfickenmarkszellen yore Kranken Nr. 5. 
Leitz.  Oel-lm. 1/12. 

Fig. 19. Rfickenmarkszelle vom Kranken Nr. 3. 
Oel-Im. i/i 2. 

Fig. 20. RLiCkenmarkszelle yore Kranken Nr. 3. 
Oel-Im. 1/12. 

Fig. 21. Riickenmarkszelle yore Kranken Nr. ]. 
Oel-Im. 1/1 ~. 

Fig. 22. Fortsatz einer Riickenmarkszelle yore Kranken Nr. 5. Mothode 
Nissl .  Zeitz. Oel-Im. 1/12 . 

Fig. 23. gfickenmarkszelle yore Kranken Nr. 3. Methode Nissl.  Leitz.  
Oel-Im. 1/1.. 

Fig. 24. giickenmarkszelle yore Kranken Nr. 1. Methode Nissl. Lei tz .  
Oel-Im. 1/1 ~. 

Fig. 25. Rfickenmarkszelle yore Kranken Nr. 7. Methode Nissl.  Lei tz .  
Oel-Im. 1/12. 

Fig. 26. Rfiokenmarkszelle yore Kranken Nrl 3. Methode Nissl.  Leitz.  
Oel-Im. 1A2. 

Methode R. y Cajals.  

Methode 1~. y Cajals .  

Methode R. y Cajals .  

Methode R. y Cajals.  

~Iethode g. y Cajals .  

Methode R. y Cajals .  

Methode R. y Cajals.  

Methode I%. y Cajals. 

Methodo R. y CajaIs. 

Methode R. y Cajals.  

Methodo R. y CajaIs.  

Methode Donaggio .  

Methode Donaggio .  

Methode Donaggio.  

MethodeNissl. Lei tz .  

Methode Nissl.  Leitz.  

Methode Nissl.  Leitz.  
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Fig. 27. gfiekenmarkszelle veto Kranken Nr. 7. Methode Niss l .  Le i tz .  
eel-Ira. 1/12. 

Fig. 28. Riickenmarkszelle veto Kranken Nr. 7. Methode Niss l .  Le i tz .  
Oel-Im. 1/12. 

Fig. 29. Mikroorganismen im gfiekenmark veto grankea Nr. 2. Me~hode 
Niss l .  Zei tz .  eel-Ira, 1/1~ .. 

Fig. 30. Mikroorganismen im Riiekenmark veto Kranken b~r. 2. Methode 
Niss l .  Le i tz .  Oel-Im. 1/1. 2 . 

Fig. 31. Mikroorganismen im t~iickenmark veto Kranken Nr. 3. Methode 
Niss l .  Le i t z .  Oel-Im, 1/12 . 

Fig. 32. Mikroorganismen im P~fickenmark veto Kranken Nr. 4. Methode 
Nis s l .  Le i tz .  Oel-Im. 1/12 . 

Fig. 33. Mikroorganismen im~Riickenmark vom Kranken Nr. 4. ~ethode 
Niss l .  Lei tz .  Oel-Im. 1/12 . 

Fig'. 34. Mikroorganismenkolouien im Rtickenmark veto Kranken Nr. 3. 
MethodeNiss] .  Zei tz .  Oel-Im. 1/12 . 

Fig. 35. Zelle des verlSngerten Markes veto Kranken Nr. 6. Methode 
I~. y Ca ja l s .  Oel-lm. 1/12. 

Fig. 36. Zelle des verl~ngerten Markes veto Kranken Nr. 6. Methode 
R. y Ca j a l s .  Oel-Im. 1/12 . 

Fig. 37. Zelle des verlSngerten Markes veto Kranken Nr. 6. Methode 
R. y Caja ls .  Oel-[m. 1/12 . 

Fig. 38. Zellen der unteren Oliven veto Kranken Nr. 6. Methode 
R. y Caja l s .  Oc. 2, Obj. 6. 

Fig. 39. Sehnitt durch das vordere Hirnsegel und den Aquaeduetus Sylvii. 
Pigmentierte Kugeln. Kranker Nr. 6. Methode I%, y Ca j a l s .  Oe. 2. Obj. 3. 

Fig. 40. Pigmentierte kSrnige Kugel. Kranker Nr. 6. Methode R. y Ca- 
1 /12  �9 
Pigmentierte kSrnigo Kugel. Kranker Nr. 6. Methode R. y Ca- 

1 /12  �9 
Zelle der unteren Olive veto Kranken Nr. 6. Methode Nis s l .  

j a l s .  eel-Ira. 
Fig. 41. 

als. Oel-Im. 
Fig. 42. 

Oel-Im. 1/12. 
Fig. 43. 

Oel-lm. 1/12. 
Fig. 44. 

Methode g. y 

Zelle der unteren Olive vom Kranken Nr. 6. MethoJc N i s s l .  

P u rk in j  esehe Zelle aus der Kleinhirnrinde veto Kranken Iqr. I.  
Ca ia l s .  Oel-Im. 1/12 . 

Fig. 45. Grosse Pyramidenzelle der ttirnrinde veto Kranken Nr. 2. Me- 
thode R. y Ca ja l s .  Oel-Im. 1/12. 

Fig. 46. Riesenpyramide der Hirnrinde veto Kranken I~r. 3. Methode. 
I~. y Caja l s .  Oc. 5~ Obj. 6. 

Fig, 47, Kleine Pyramidenzeile tier Hirnrinde veto Kranken Nr. 4. Me- 
rhode R. y Ca j a l s .  Oel-Im. 1/12 �9 

Fig, 48. Kleine Pyramidenzelle tier Hirnrinde veto Kranken Nr, 4. Me- 
rhode R. y Caja l s .  eel-Ira. 1/12 . 
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Fig. 49. Kleine Pyramidenzelle der Hirnrinde yore Kranken Nr. 4. Me- 
~hode R. y Caja l s .  Oel- lm. 1/12 . 

Fig. 50. Grosse Pyramidenzelle der Hirnrinde yore Kranken lgr. 3. Me- 
thodo 1~. y Caja l s .  Oel-Im. 1/12. 

Fig. 51. Grosse Pyramidenzelle der Hirnrinde vom Kranken Nr. 6. Me- 
~hode R. y Ca ja l s .  Oel-Im. 1/12. 

Fig. 52. Grosse Pyramidenzello der Hirnrinde vom Kranken Nr. 7. Me- 
~hodo Niss l .  Oc. 4, Obj. 6. 

Fig. 53. Riesenpyramide der Hirnrinde vom Kranken lgr. 1. Methode 
l~issl .  Oc. 2, Obj. 6. 

Fig. 54. Grosse Pyramidenzelle der Hirnrinde yore Kranken Nr. 4. Me- 
~hode Niss l .  Oc. 4~ Obj. 6. 

Fig. 55. Gruppe kleiner Pyramidenzellen der Hirnrinde yore Kranken 
Nr. 1. Methode Nissl .  Oo, 4, Obj. 3. 

Fig. 56. Gruppe kleiner Pyramidonzellen der Hirnrinde yore Kranken 
:Nr. 7. Methode Nissl .  Oc. 4, Obj. 4. 

Fig. 57. Grosse Pyramidenzello der l~inde dos Kranken Nr. 6. Mothode 
Nissl .  Oc. 4, Obj. 6. 

Fig. 58. Mikroorganismon im Grosshirn. Krankor Nr. 2. Mothode Niss] .  
Oel.-Im. 1/12. 

Eine ausfiihrliche Erkl~rung der Abbildungen ist im Text  dor Arbeit 
gegebon. 


